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Resumo

Objetivo: caracterizar os processos de Memdria, Interacdo e Integracdo em individuos adultos e
idosos de diferentes niveis ocupacionais. Método: foram selecionados 226 individuos adultos eidosos de
acordo com suas ocupacdes profissionais. Resultados: observaram-se diferencas estatisticamente
significantes, com pioresresultados para orelha esquerda, emidosos e nos grupos de nivel s ocupacionais
de profissdes semi-especializadas e ndo-especializadas. Conclusao: foi possivel concluir que osindividuos
que fazemuso diério de suas habilidades mentai s apresentaram desempenho significativamente mel hor,
guando comparados com os individuos que ocupam cargos que ndo exigem uso diario das funcbes
mentais.
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Abstract

Objective: To characterize the processes of memory, interaction and integration in adult and aged
persons of different occupations. Method: Two hundred and twenty-six adult and aged persons were
selected in accordance with their professional occupations. Results: Statistically significant differences
were observed in aged persons and in the groups of semi-specialized and non-specialized occupations,
with worse results for the left ear. Conclusion: Individuals who make daily use of their mental skills
exhibited a significantly better performance when compared to those whose job does not require the
daily use of their mental abilities.

Key-words: hearing; memory; auditory perception; speech audiometry.
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Resumen

Objetivo: Caracterizar los processos de memdria, interaccion e integracion en individuos adultos
edosos de doferentes niveles ocupacionales. Método: Fueron seleccionados 226 individuos adultos e
edosos de acuerdo con sus ocupaciones profesionales. Resultados: se han observado diferencias
estadisticamente significantes, con resultados peores en la orgja esquerda, para los edosos y en los
grupos de niveles ocupacionales de profesiones semi especializadas y no especializadas. Conclusion:
Fue posible concluir que los individuos que usan diariamente sus habilidades mentales presentan
desempenho significativamente megjor cuando comparados con individuos que ocupan cargos que no

exigen uso diario de las funciones mentales.

Palabras clave: audicién; memoria; percepcion auditiva, audiometria del habla

Introducao

Os testes de processamento auditivo central
destinam-se a analisar como o individuo esta fa-
zendo uso efetivo dainformagéo acustica.

Sabe-se também que o reconhecimento dos
padrfes auditivos esta relacionado aos Processos
PerceptuaisAuditivos de Memoaria, Interagdo e In-
tegracéo, e a Percepgéo verbal do estimulo acUsti-
o esta relacionada as fungdes béasicas do sistema
nervoso auditivo central.

De acordo com Jerger et alii (1989), a defici-
éncia auditiva periférica e a cogni¢éo ndo sdo as
Unicas responsavei s pel as alteraces nos processos
auditivos.

Por outro lado, Cooper e Gates (1991) aponta-
ram que o avango da idade ndo pode por si s ser
responsabilizado pelos quadros de desordem do
processamento auditivo.

Desde quefoi descrito por Boccaet alii (1954),
0s aspectos segmentai s e supra-segmentais dafala
podem ser mediados por diferentes vias corticais,
baseados em sua estrutura temporal, ficando evi-
dente que as propriedades acUsticas para percep-
¢80 dafalasdo decodificadas por mecanismos neu-
roanatdmicos e neurofisiol égicos distintos.

A partir dai, vérios estudos vém sendo realiza-
dos, objetivando a validagcdo e a comparagéo entre
popul agBes distintas.

Vé&rios estudos no Brasil, entre eles, os de
Rossini e Ciasca (2000), Silveira(2003), jaindica-
ram que os reduzidos niveis de escolaridade, ni-
veis socioecondmico e cultural, freqlentemente sGo
apontados como fonte de variabilidade.

O objetivo desteestudo foi caracterizar ospro-
cessos auditivos de memodria, interacdo e integra-
¢do em individuos adultos e idosos de diferentes

niveis ocupacionais na avaliacéo simplificada do
processamento auditivo central e teste dicético de
digitos, considerando-se as varidveis. sexo, grupo
etério, deteccdo normal, rebaixamento auditivo e
em diferentes niveis ocupacionais.

Métodos

Foram selecionados, na casuistica deste estu-
do, 226 individuos, sendo 137 mulheres e 89 ho-
mens, 97 individuos com idade menor que 55 anos
e 129 individuos com idade maior ou igua a 55
anos. O intervalo de variagdo médiafoi de 22 a89
anos.

Para selecionar os niveis ocupacionais, opta-
mos por utilizar a classificagdo Brasileira de Ocu-
pacOes descritana Portaria de nimero 1334 de de-
zembro de 1994. Posteriormente, foram constitui-
dos os grupos profissionais de acordo com a pro-
posta adaptada de Hutchinson e Castaldi (1960).
Denominamos Grupo A os individuos que atuam
em profissoes liberais e funcionarios de altos car-
gos administrativos, professores, pesquisadores e
cientistas.

No grupo B, estéo osindividuos que atuam em
cargos de geréncia e direco, supervisio e outras
atividades ndo manuais.

No grupo C, os individuos que atuam diaria-
mente em profissdes ndo especializadas e em car-
gos manuais tais como: lavoura, servicos domesti-
cos, entre outros. Paraasel egdo dosindividuosque
participaram deste estudo, foram adotados os se-
guintes critérios: todos deveriam ser brasileiros e
falantes dalingua portuguesafaladano Brasil. Fai-
xa etéria entre 21 a 90 anos. Deveriam apresentar
exame de otoscopia hormal na data dos exames.
Foram eliminados todos os individuos que apre-
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sentaram limiares de audibilidade superiores a 25
dB nas freqiiéncias de 250 a 2000 Hz. Os indivi-
duos que apresentaram rebaixamento auditivo em
atasfreguénciasdeveriamidentificar tom puroem
limiaresiguaisou inferioresa 71 dB bilateralmen-
te. Todos os individuos deveriam apresentar tim-
panogramado tipo A, sugerindo integridadedo sis-
tema timpano-osssicular.

Foram adotados os seguintes procedimentos:
aplicacdo do questionario de investigacdo propos-
to por Pereira (1997), de maneira que os indivi-
duos deveriam responder sim ou ndo as questdes
que lhes eram formuladas. Verificacdo dos limia-
res tonais e timpanometria, de acordo com pres-
supostos de Davis (1970), Redondo e Lopes
(1997) (os individuos foram divididos em dois
grupos, sendo um com rebaixamento auditivo em
altas frequéncias, ou seja, de 3 a 8 kHz e outro
com deteccdo normal em todas freqiiéncias de 250
a 8 kHz). Utilizando-se de uma lista de palavras
trissilabas e polissilabas, verificamos o limiar ne-
cessario para o reconhecimento de 50% do mate-
rial de fala. Para verificar acuidade auditiva, to-
dos osindividuos foram instruidos a repetir oral-
mente uma lista de 25 palavras monossilabas,
apresentadas com gravacéo a 40 decibéis acima
damédiatonal de 250 a2000 Hz, aorelhadireita
e esquerda. Paraverificar os processos de memo-
rig, utilizamos o teste de MSSV (memoaria seqlien-
cial para sons verbais) e o teste de MSNV (me-
moria seqiiencial para sons ndo verbais) instru-
mentais ou ndo-verbais. Todos os individuos fo-
ram submetidos atreinamento demonstrativo eem
seguida deveriam repetir as trés sequiéncias alter-
nadas das trés silabas (pa, ta, ka) e apontar as se-
guéncias sonoras dos quatro instrumentos musi-
cais que também foram alternados em trés condi-
¢Oes. Posteriormente, utilizamos o teste delocali-
zac8o sonoratambém proposto por Pereira (1997)
para verificar o processo auditivo de interacéo,
de forma que os individuos deveriam apontar as
cinco direcBes em que 0 som estava sendo apre-

sentado, sendo estas: direita, esquerda, atrés, a
frente e acima da cabega. Para verificar os pro-
cessos auditivos de integracdo, utilizamos o teste
dicatico de digitos nas etapas deintegracéo e aten-
¢&o direcionada desenvolvido no Brasil por San-
tos e Pereira (1997), de maneira que o paciente
deveria repetir oralmente os quatro digitos que
foram selecionados entre os nimerosde 1 a9 que
representam os dissilabos da lingua portuguesa.
O teste foi constituido de 40 itens e 160 digitos
queforam apresentados em tarefadicotica, ou sgja,
dois estimulos diferentes sendo apresentados si-
multaneamente nas duas orelhas. Estes estimulos
foram apresentados com gravagéo e considerados
como sons de alta previsibilidade, tal como apon-
tou Pedrini (2000). Os resultados foram anotados
em uma folha de marcacdo, sendo localizada a
porcentagem de acertos de cada individuo que
participou do estudo.

Neste estudo, foram utilizados otoscépio da
marca Haine para inspecéo do conduto auditivo e
cabina aclistica, para realizacdo dos exames, au-
diémetro da marca Madesen de dois canais permi-
tindo aplicacdo dostestesdicdticos. FonesTDH39,
toca-disco alaser portétil eo CD player 1 (faixa2),
e CD 2 (faixa 3) que acompanha a obra de Pereira
e Schochat (1997). Osinstrumentos musicais utili-
zados para os testes de memariando verbal eloca
lizagdo foram o sino, guizo, coco e agogd de cam-
péanula pequena.

Paraanalisar osresultados do questionério em
funcdo das varidveis sexo, grupo etario, grupo pro-
fissional e os testes de memoria e localizagdo em
func&o dos limiares de audibilidade, utilizamos o
teste Qui-Quadrado ou o teste exato de Fischer pro-
posto por Siegel (1975).

Paraanalisar o desempenho dosindividuosnos
testes de SRT, IPRF e TDD, segundo o0 sexo,
grupo etario, lado de orelha e deteccdo normal e
rebaixamento auditivo, aplicamos um modelo de
andlise devariénciacom um fator fixo Anova, des-
crito por Maxwell e Satake (1997).
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Quadro 1 - Resumo dos achados descritos na primeira parte da discussdao do estudo

Instrumento
utilizado na
investigacao

Itens investigados

Variaveis analisadas

Sensibilidade auditiva

Levantamento de Sexo | Grupo Etario Lado de
dados da histoéria dos p orelha
individuos L . .

Questionario Escrita/leitura

Né&o | 1dosos - mais ot
dificuldade
Audiometria tonal Ndo | Adultos mais alterado A_nallse*
bilateral

para detecgdo de tom
- SRT
puro e reconhecimento

Ndo [Adulto melhor Esquerdo maior

de fala _ ;o
IPRF N3o Idosos - menores indices N3o
de acerto
Sons = Idosos — maior nimero
. Nao I

" . Instrumentais de falha
o Memodria
2 . 5 Idosos — maior nimero
=} Sons verbais Nao ---
5 de falha
3
n Interagao Localizagdo sonora Nao Idosos — maior ndmero | ___
8 < s de falha
4] ;.
] TDD - Integragdo = Adultos - maior indice de | . . .
Q - Nao Direito maior
< B Binaural acerto
[ Integracao — —

TI_DD - Atengdo N&o Adultos - maior indice de Direito maior

Direcionada acerto

Legenda: TDD = Teste Dicotico de Digitos

Conforme podemos observar neste quadro 1,
que representa os resultados da parte | deste estu-
do, ndo verificamos diferencas entre os sexos fe-
minino e masculino paranenhum dositensinvesti-
gados. Entretanto, quando analisamos a variavel
grupo etario, podemos observar diferenca estatis-
ticamente significante entre adultos e idosos na
audiometria tonal, mostrando maiores indices de
RA (rebaixamento auditivo) em altas freqiiéncias
nosindividuos adultos. Estesresultados, no que se
refere aaudiometriatonal, concordam com Bess et
aii (2001) e Silveira (2004), que afirmaram que
em sociedades industrializadas, como é o caso da
cidade de Franca, podemos encontrar maiores in-
dices de perda auditiva em altas freqiiéncias em
adultos pela exposicéo aruidos.

Naandlise estatisticaentre adultos eidosos nos
testes memoriaseqiiencial parasonsinstrumentais
e memdria seqliencia para sons verbais e teste de
localizag&o sonora, verificam-se diferenca estatis-
ticamente significante entre adultos e idosos nas

trés etapas que avaliam os processos auditivos de
memoria e interagdo. Estes resultados concordam
com Silveiraet aii (2002) que afirmaram que esta
aterac8o funcional do padréo de atividade neural,
responsavel por analisar e interpretar as vibragdes
sonoras do meio ambiente, observada nos idosos,
pode contribuir para compreensdo das dificulda-
des de comunicacdo presentes nesta faixa etéria.
Pode-se concluir, assim como nos estudos de
Amatucci (1998), que o comprometimento do pa-
dréo de atividade neural pode estar ocorrendo a
partir de 55 anos, interferido na habilidade do pro-
cessamento do sinal aclstico em idosos.

No que serefere avantagem paraorelhadirei-
ta, com diferenca estatisticamente significativa,
verificou-se naliteratura especializada internacio-
nal que, assim como nos resultados deste estudo,
vérios autores que aplicaram Teste Dicético de Di-
gitos com monossilabos também observaram van-
tagem da orelha direita. Na literatura brasileira,
somente os estudos de L uz e Pereira (2000) busca-
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ram caracterizar o desempenho de idosos nos tes-
tes DDIB. Estes resultados ndo foram evidencia-
dos. Por outro lado, com criancgas, jovens, adoles-
centes, foram encontrados os estudos de Santos

(1998), Pedrini (2000). Com excecéo dos estudos
de Luz e Pereira, Pedrini (2000), todos os estudos
naliteraturanacional compulsada verificaram van-
tagem da orelha direita.

Quadro 2 - Resumo dos achados descritos na segunda parte da discussdo do estudo

Instrumento Grupos profissionais pesquisados
Itens investigados utilizado na
investigagao adultos e idosos
Levantamento de Leitura/escrita — tendéncias de o grupo C possuir
dados da histéria Questionario - o grup possuir
g maior dificuldade
dos individuos
o Audiometria tonal N&o houve diferenga
Sensibilidade
auditiva para . .
deteccéo de tom SRT _((Ejrupo C maior dificuldade que grupo A no grupo
puro e idosos
reconhecimento ;
de fala IPRF Grupo A maior indice de reconhecimento de fala
que grupo C no grupo de adultos

] Sons Instrumentais | Tendéncias de que grupo C erra mais

g Memoria

] Sons verbais Tendéncias de que grupo C erra mais

o

g Interagao Localizagdo sonora Tendéncias de que grupo C erra mais

()

Q TDD - Integragdo Grupos A e B melhores indices de acerto que grupo

] Binaural C em adultos e idosos

1) Integragao

[ TDD - Atengdo Grupos A e B melhores indices de acerto que grupo

o Direcionada C em adultos e idosos

Legenda: TDD = Teste Dicético de Digitos; SRT = Teste de Reconhecimento de Fala; IPRF = indice Percentual de Reconhecimento do Fala

Passar-se-a aos resultados da segunda parte
deste estudo, considerando-se 0s grupos profissio-
nais e grupos etarios estudados. De acordo com 0s
resultados apresentados neste quadro 2, no que se
refere & audiometria tonal, ndo houve maior ocor-
réncia de rebaixamento auditivo em nenhum dos
grupos pesquisados. No que se refere a sensibili-
dade auditiva e a acuidade auditiva, verificou-se
associagdo estatistica de significancia com piores
resultados para o grupo C. Quando se analisaram
0s processos auditivos, constatou-se que, embora
ndo tenha sido possivel aplicacdo de testes estatis-
ticos, houve tendéncia de que o grupo C apresen-
tasse pioresresultados em todos ositens avaliados.

Ao serem analisados os processos auditivos de
memoriainteragdo em funcdo do GE e GP, obser-
Vou-se que ndo foi possivel aplicar teste estatisti-
co, devido abaixaocorrénciade casos distribuidos
entre 0s GP e suas opcdes de respostas. Pode-se,
entretanto, verificar que, no grupo C, adultoseido-
sos apresentaram resultados com piores indices
percentuais quando comparados aos gruposA e B,
tanto no testede M SSV quanto ndo-verbaiseloca-
lizagdo sonora. Estes resultados concordam com
Cameron et dii (1971) e Silveira(2001), que apon-
taram que o aprendizado em sequéncia preserva a
integridade das fungdes mentais.
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Figura 1 - Valores médios (média e desvio
padrao) dos indices percentuais de acertos
no TDDIB, segundo orelha (direita e
esquerda), grupo etario (adultos e idosos)
e grupo de niveis ocupacionais pesquisados
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Legenda: TDDIB = Teste Dicético de Digitos Integracdo Binaural

Figura 2 - Valores médios (média e desvio
padrao) dos indices percentuais de acertos
no TDDAD, reunidos por orelhas (direita e
esquerda) e grupo etario (adultos e idosos)
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Legenda: TDDAD = Teste Dicdtico de Digitos Atencdo Direcionada

No que se refere ao TDDIB e AD, de acordo
com estas representacoes gréficas, pode-se afirmar
que ocorreu diferenca estatisticamente significan-
te, de maneiraque o grupo C apresentou pioresin-

dices de acertos, quando comparado ao grupo A e
B, tanto em adultos, quanto em idosos, e lado de
orelha revelando vantagem para orelha direita no
grupo C. Da mesma forma que afirmou Santos
(1998), poucos foram os estudos que buscaram
comparar o desempenho entrediferentesfaixaseta
rias nos TDDIB e TDDAD. No Brasil, nenhum
estudo na literatura compulsada foi realizado para
comparar grupos profissionais nos testes centrais.
No que se refere aliteratura internacional estuda-
da, dém de ndo utilizar a mesma metodologia, os
resultados sdo contraditérios e enfatizam diferen-
tes niveis de escolaridade.

A faixa de variacdo do grupo A, tanto no
TDDIB, quanto no TDDAD, concentrou-se entre
95 a 100% de acertos, enquanto, para o grupo C,
tanto em adultos, quanto em idosos, estes indices
ndo ultrapassaram 85% de acertos. Se considerar
que, nos estudos de Cruz e Pereira (1996), a gran-
demaioriadosindividuosavaliadosquetinhamre-
duzidos niveis, constituido de individuos com re-
duzidos niveis de escolaridade, tenha sofrido mai-
or interferéncia quando foram submetidos aos tes-
tes centrais. Além disso, tal como apontou Tzava-
raset alii (1981), individuos que fazem uso dalin-
guagem ora e escrita podem responder a testes
que envolvem a func&o auditiva central de forma
mais apropriada, o que podejustificar anitidavan-
tagem observada nos grupos A e B.

No Quadro 3, quando se analisaram os resul-
tadosnos TDDIB e TDDAD, segundo asvariaveis
deteccdo normal e rebaixamento auditivo, verifi-
cou-se que houve diferenca estatisticamente signi-
ficante em todas as comparagdes. Deste modo, tor-
nou-se conveniente avaliar de forma separada to-
das as combinagdes destes fatores.
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Quadro 3 - Resumo dos achados descritos na terceira parte da discussao do estudo

Integracao Binaural x grupos profissionais x limiares
de audibilidade
Instrumento Combinagdo grupo | Resultados
Itens investigados | utilizado na Grupo etario e lado de relacionando
investigagao orelha grupo, DN e RA
Sen§|_bllldade Audio tonal
auditiva
Sons TemqueC
instrumentais erra mais
Memoria
Sons verbais Tem que ¢
erra mais
Interagao Localizagao Tem que c
erra mais
Grupo C com RA
3 Adul oo pior
S ulto lado direito;
] . Grupo C pior em
Idoso lado direito;
© ’
3 TDD Integragdo DN que RA
© - | A e B melhores | oquito lado
" Binaura Grupo C com RA
o esquerdo; <
a é menor
§ Idoso lado esquerdo; Grupo C DN &
& |Integracio menor que RA
Grupo C RA pior
Adulto lado direito; ..
Y iretto; Grupo C DN é pior
TDD Idoso lado direito; que RA
Atencdo A e B melhores | Aquito lado Grupo € com RA
Direcionada esquerdo; é menor
Idoso lado esquerdo; | Grupo C DN é
menor que RA

Legenda: T = tendéncia; DN = Detecgdo normal; RA = Rebaixamento auditivo

Figura 3 - Valores médios (média e desvio
padrao) obtidos no grupo de adultos e
orelha direita no TDDIB, segundo a
detecgdao normal (DN) e rebaixamento
auditivo (RA)

106,0

102,0

e

TDDIB

DN RA DN RA DN RA
Grupo A Grupo A Grupo B Grupo B Grupo C Grupo C

Média + 1,96 * desvio-padr&o / V(n-1)
Legenda: TDDIB = Teste Dicético de Digitos Integracdo Binaural;
DN=detecgdo normal; RA=rebaixamento auditivo

Emboranéo tenhasido possivel realizar andli-
se estatistica devido a baixa ocorréncia de casos,
guando os itens foram analisados em conjunto, 0s
individuos do grupo C apresentaram piores resul-
tados, tanto em adultos, quanto em idosos, nostes-
tes de memodria e interacdo. Vale observar que,
mesmo nos casos de deteccdo normal, os indivi-
duos do grupo C apresentaram piores resultados,
guando comparados com os individuos com rebai-
xamento auditivo dos GruposA e B. Estesresulta-
dos concordam com os de Cranford (1993), que
afirmou que, em baixos niveis de estimul agéo asso-
ciadosaPA periférica, osindividuosidosos podem
mostrar diminuicdo acentuada nos processos de
atencdo e memoaria.

Além disso, Hausler (1983), entre outros au-
tores, mostrou que o sistema auditivo pode mos-
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trar, por meio da habilidade de localiza¢&o sonora,
as fungdes em nivel de tronco encefdico, decor-
rentes ndo somente do processo de envel hecimen-
to, mas também do uso de atividades mentais de
que provavelmente os individuos idosos do grupo
C foram privados.

Por comparagdes multiplas, o grupo C apre-
sentou piores resultados tanto em adultos quanto
em idosos. Os individuos idosos do grupo C com
DN apresentaram piores indices de acerto que os
individuos com RA. A faixa de variacéo dos indi-
viduos adultos e idosos do Grupo A com RA foi
superior a 98% de acertos, enquanto os individuos
do grupo C nédo ultrapassaram 88% de indice de
acertos na orelha direita. Estes resultados concor-
dam com vérios autores ao afirmarem que os ele-
vados niveis de escolaridade reforgam e facilitam
0 aprendizado em seqiiéncia; além disso, mostram
melhor desempenho em testes que envolvem fun-
¢Oes sensorio-neurais.

O grupo B, com rebaixamento auditivo em al-
tasfreqliéncias, também mostrou pioresresultados,
embora estejam sofrendo interferéncia devido ao
baixo nimero de casos.

No que serefere ao lado de orelha, pode-se ve-
rificar que, nos grupos A e B, ndo houve diferenca
tanto para adultos quanto idosos; entretanto, quan-
do seanalisou o grupo C, pbde-se verificar que hou-
ve maior incidéncia de indices de acertos para ore-
Ihadireita, quando comparada a orelha esquerda.

Os resultados deste estudo concordam com
Orsini et al. (1986), Crum et alii (1993) em que
“os altos niveis de escolaridade facilitam o apren-
dizado em sequéncia’, enquanto os autores
Koivisto et aii (1992), Bruck (1996) ressaltaram
que o aprendizado em seqiiéncia modifica as es-
truturas mentais, facilitando habilidade de proces-
samento dos sinai s que envolvem 0Ss processos per-
ceptuais.

Do ponto de vista estatistico, também foram
verificados pioresresultados parao grupo C naeta-
pa de atenc&o direcionada, em que os adultos mos-
traram maior interferénciado RA em altasfrequén-
cias. O grupo B de individuos adultos e idosos
mostrou variacdo média extensa, embora seus re-
sultados apresentem-se instaveis devido ao baixo
ndmero de casos. Caso se considere que ndo foram
verificados niveis de RA em nenhum dos grupos
pesquisados, estes resultados concordam com
Jerger, Chmiel (1997) que mostraram que os pre-
juizos nos processos perceptuai s auditivos podem
ocorrer independentemente da audibilidade.

No que se refere aandlise quanto aos lados de
orelha, pbde-se verificar novamente vantagem da
orelha direita para os resultados obtidos entre os
individuos do grupo C, quando comparados com a
orelha esquerda. Se forem analisados somente 0s
resultados do grupo C, concorda-se com Roeser
(1976), que apontou a interferéncia da PA nostes-
tesdicdticos de digitos. Entretanto, seforem anali-
sados os resultados dos grupos A e B, discorda-se
de Roeser (1976) e concorda-se com Luz e Pereira,
que ndo verificaram diferencas entre lado de ore-
Iha nos testes dicoticos em idosos.

Se considerar que o grupo C é originario de
uma classe que atua em méo-de-obra ndo especi-
alizada e com baixos nivels de escolaridade, estes
resultados concordam com Tzavaras et alii (1981),
que afirmaram que os niveis elevados de escolari-
dade reforcam estratégi as dependentes das funcoes
corticais, asquais permitem um funcionamento sin-
cronizado entre os hemisférios direito e esguerdo
nas fungdes que exigem habilidade dos processos
auditivos de integracéo.

Conclusoes

Diante dosresultados obtidos, apartir dacom-
paracéo do desempenho de 226 individuos de am-
bos 0s sexos, adultos eidosos, distribuidos em trés
grupos ocupacionals, em que se busca caracterizar
0s processos de Memdria, Interacdo e Integracéo
naavaliacéo simplificadado PAC e Teste Dic6tico
de Digitos, considerando as variaveis sexo, faixa
etéria e perda auditiva em altas frequéncias, foi
possivel observar que:

— Tanto no levantamento dos dados da histériados
individuos, quanto nasensibilidade auditivaenos
processos de Interacdo, Memodria e Integracdo
avaliados, ndo severificou ainfluénciadavari&
vel sexo. Ocorreu, porém, um efeito da variavel
faixa etéria. O grupo etario de idosos, mesmo
com melhoreslimiarestonais, apresentou piores
pontuacBes nos testes especiais, revelando que
0s processos auditivos avaliados, possivelmen-
te, ndo estdo ativos, como no grupo de adultos;

— Foi encontrada relagéo estatistica de significan-
ciaentre os grupos profissionais, indicando que,
tanto no levantamento dos dados da histéria dos
individuos, quanto nasensibilidade auditivaenos
processos de Memodria, Interagdo e Integracdo
avaliados, o grupo C foi pior que 0s gruposA e
B, respectivamente. Quando se analisou avarié
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Memodria, interagdo e integragdo em adultos e idosos de diferentes niveis ocupacionais

vel grupo etério, pdde-se verificar que os resul-
tados, tanto de adultos, quanto de idosos, sofre-
ram influéncia do grupo C, que apresentou pio-
respontuagies nostestesespeciais, revelando que
osprocessos auditivosavaliadosno grupo C, pos-
sivelmente, ndo estéo t&o ativos quanto nos gru-
posA eB;

Nos resultados da andlise cruzada entre os acha-
dos e o rebaixamento auditivo em atas frequén-
cias, concluiu-se que em todas as combinactes
analisadas, segundo as variaveis limiares de au-
dibilidade normal, rebaixamento auditivo em al-
tasfreqliéncias e grupo etério, verificou-seque o
grupo C sofreu influéncia da faixa etaria, tanto
nos processos de Memdria, Interagdo e Integra-
¢80, quanto nasensibilidade auditiva, no sentido
de que o grupo C foi pior que os gruposA e B.
Quando seandisou avariavel grupo etério, pode-
se verificar que os resultados, tanto de adultos,
guanto de idosos, sofreram influéncia do grupo
C, que apresentou piores pontuactes nos testes
especiais, revelando que os processos auditivos
avaliados no grupo C, possivelmente, ndo estdo
t&o ativos quanto nos grupos A e B, tanto para
adultos quanto paraidosos,

O rebaixamento auditivo ndo contribuiu para a
dificuldade no desempenho dosindividuos, mes-
mo em casos de comparacdo com individuoscom
limiares de audibilidade dentro do padréo de
normalidade, revelando que os processos auditi-
vos podem ser aplicados em individuos com per-
das auditivas em altas frequéncias. Os indivi-
duos do grupo C, mesmo com melhoreslimiares
tonais, apresentaram piores pontuagdes nos tes-
tes comportamentais e audiométricos especiais,
revelando que os processos auditivos avaliados
possivel mente ndo estdo t&o ativos como nosgru-
pos A e B. Isso sugere que o comprometimento
funcional neural nosindividuosdo grupo C pode
ter sido reforcado, provavelmente, pela falta do
uso de atividades mentais didrias;

Em altos niveis de ocupagdo profissional, que
exigem maior uso das atividades mentai's, osido-
S0s n&o mostraram inabilidade em ordenar tem-
poralmente os sons, revelando menor compro-
metimento deste processo neural, que ndo foi in-
fluenciado, significativamente, pelas variaveis
sexo, faixa etéria e rebaixamento auditivo em
atas freqUiéncias.
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