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A autopercepcao do handicap
auditivo em trabalhadores de uma
industria téxtil
Self evaluation of hearing handicap among
textile industry workers

El percepcion de la desventaja auditiva en
trabajadores de la industria textil

Adriana Soares Alves™
Ana Claudia Fiorini**

Resumo

Introducdo: A exposicdo continuada a elevados niveis de pressdo sonora pode ocasionar uma
perda auditiva induzida por ruido (PAIR) e, conseqiientemente, provocar efeitos na qualidade de
vida do individuo. Objetivo: avaliar a autopercep¢do do handicap auditivo em trabalhadores de uma
industria téxtil com e sem a presenga de perda auditiva induzida por ruido. Método: A amostra do estudo
epidemioldgico do tipo transversal foi composta por 83 funciondrios, sendo 54 do grupo sem PAIR e 29
do grupo PAIR. A faixa etdaria variou de 23 a 62 anos. Todos os trabalhadores estavam expostos a ruido
ocupacional acima de 85 dB(A) hd, no minimo, dois anos. Os procedimentos incluiram audiometria
tonal, questdes referentes a dados de anamnese e o questiondrio de autopercepgdo de handicap auditivo
denominado Hearing Handicap Inventory for Adults (HHIA). Resultados: No Grupo sem PAIR, 27,8%
apresentaram entalhe audiométrico em pelo menos uma orelha. A freqiiéncia mais acometido foi 6
kHz. No Grupo PAIR, as perdas auditivas foram entre 3 kHz a 8 kHz na orelha direita e entre 2 kHz
e 8 kHz na orelha esquerda. Foi identificado handicap de grau leve/moderado em 24,1% do Grupo
PAIR. Os trabalhadores do Grupo sem PAIR ndo apresentaram handicap auditivo. Houve associagdo
estatisticamente significante entre auto-referir perda auditiva e pertencer ao Grupo PAIR. O Grupo PAIR,
comparado ao Grupo sem PAIR, reconheceu mais os efeitos de irritabilidade (p=0,032), hipertensdo
(p=0,001) e zumbido (p= 0,043). Conclusdo: Apesar do baixo indice de handicap no HHIA, a alta
ocorréncia de queixas auditivas indica a importdncia de estudos sobre os efeitos do ruido, independente
da presenca de perda auditiva.

Palavras-chave: perda Auditiva provocada pelo ruido, ruido ocupacional, transtornos da
audi¢do , efeitos adversos, saiide do trabalhador.

* Fonoaudicloga, Mestre em Fonoaudiologia pela PUC-SP. ** Doutora em Saiide Publica pela FSP-USP, Professora Associada
do Programa de Pos-Graduagdo em Fonoaudiologia da PUC-SP e Professora Adjunta do Departamento de Fonoaudiologia da
EPM-UNIFESP)
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Abstract

Objective: to investigate hearing handicap self-assessment among textile workers with and without
noise induced hearing loss (NIHL). Design: A cross-sectional epidemiological study among workers noise
exposed (> 85 dBA), at least two years. Study sample: The subjects (n = 83), aged 23 — 62 years old, were
matched by without NIHL (n= 54) and with NIHL (n= 29). A pure-tone audiometry, questionnaire survey
and Hearing Handicap Inventory for Adults (HHIA) were performed. Results: In group without NIHL were
found 27, 8% audiometric notch at 6 kHz, at least an ear. In NIHL group the frequency range of hearing
loss were between 3-8 kHz in right ear and 2-8 kHz in left ear. The findings indicate no handicap in group
without NIHL and 27, 8% mild-moderate handicap in group with NIHL. Self-reported hearing loss was
associate significantly with be in group with NIHL. Compared to group without NIHL, the NIHL group
can recognize complaints like irritability (p= 0,032), hypertension (p= 0,001) and tinnitus (p= 0,043).
Conclusions: Although the findings did not showed high HHIA scores, data from this study reinforce the
need for using an instrument for evaluating the hearing complaints, independent of the audiometric data.

Key-words: noise induced hearing loss, occupational noise, hearing disorders, noise effects,
occupational health.

Resumen

Objetivo: evaluar la percepcion de handicap auditivo en trabajadores de una industria textil con y
sin pérdida auditiva provocada por ruido (PAPR). Método: realizamos una encuesta transversal en 83
trabajadores con exposicion a ruido (> 85 dBA) por lo menos dos aios y con edades entre los 23 y los
62 arios. De los 83, 54 eran sin PAPR y 29 con PAPR. Se obtuvieran la audiometria tonal, cuestionario
vy Hearing Handicap Inventory for Adults (HHIA). Resultados: en el grupo sin PAPR, 27.8% habian
presentado muesca audiométrico en la frecuencia de 6 kHz, en por lo menos un oido. En el grupo PAPR,
las pérdidas auditivas fueron entre 3-6 kHz en el oido derecho y entre 2-8 kHz en el oido izquierdo. No
fue identificado handicap en el grupo sin PAPR. En lo grupo PAPR fue identificado 24,1% de handicap
de grado moderado. Tenia asociacion estadistica entre la percepcion de la pérdida auditivay pertenecer
al grupo PAPR. El grupo PAPR, comparado con el grupo sin PAPR, reconocio mds el efecto de la
irritabilidad (p=0,032), hipertension (p=0,001) y zumbido (p= 0,043). Conclusion: aunque el indice
bajo de handicap, la alta ocurrencia quejas auditivas indica la importancia de estudios en el efecto del
ruido, independiente de la presencia de la pérdida auditiva.

Palabras-claves: pérdida auditiva provocada por ruido, ruido en el ambiente del trabajo,
trastornos de la audicion, efectos del ruido, salud ocupacional.
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Introducao

A exposi¢do continuada a elevados niveis de
presséo sonora pode ocasionar uma perda auditiva
induzida por ruido (PAIR) e, conseqiientemente,
provocar efeitos na qualidade de vida do individuo.
O handicap decorrente de uma perda auditiva ¢ uma
alteragdo psicossocial caracterizada por isolamento,
estresse, dificuldades nas relagdes familiares,
ansiedade, dificuldade de sono, diminuigdo de
autoestima e depressio’.

A perda auditiva ocupacional representa um
importante problema de saude publica devido a alta
prevaléncia nos mais diversos segmentos indus-
triais. Nos ambientes de trabalho existem diversos
riscos, além do ruido, que podem ocasionar efeitos
na audi¢@o dos trabalhadores. Entre outros, podem
ser citados a exposi¢do a certos produtos quimicos,
as vibragdes ¢ o uso de alguns medicamentos.
Porém, o ruido continua representando o principal
agente fisico no desencadeamento de perdas audi-
tivas, uma vez que também esta presente no nosso
cotidiano. Além da polui¢do sonora nas cidades,
existem diversas atividades de lazer cujos niveis
de pressdo sonora se assemelham ou superam o
ruido nas fabricas.

A PAIR, em oposi¢do ao trauma acustico, tem
como principal caracteristica o desenvolvimento
lento ao longo de um periodo de tempo (em anos),
resultante da exposicdo continuada a ruido. As
principais caracteristicas desta perda auditiva sdo:
ser sensorio-neural, quase sempre bilateral, irrever-
sivel, rebaixamento inicial nos limiares de 3 k, 4
k e 6 kHz, atinge grau maximo de perda severa, a
progressdo ¢ maior nos primeiros 15 anos de expo-
si¢do, o risco é consideravelmente maior quando a
média da exposi¢do ¢ acima de 85 dB (A) por oito
horas de trabalho 2.

Desde 1998, os avangos em pesquisas na
area de fisiologia, principalmente com os estudos
laboratoriais, permitiram uma melhor compreensao
dos mecanismos de toxicidade do ruido no sistema
auditivo. Tal risco fisico pode ocasionar alteragdes
nas fung¢des cocleares e nas caracteristicas psicoa-
custicas da audi¢do e trazer, como conseqiiéncias,
limitagdes funcionais. Tais limitagdes podem gerar
restrigdes relacionadas as habilidades e perfor-
mance auditiva. Além disso, também ¢ relatado
na literatura que os efeitos do ruido na audig@o
desencadeiam altera¢des na curva de tonalidade,
zumbido, recrutamento de loudness, alteragdo da

integracdo temporal e problemas na percepg¢do de
fala 3.

Outros autores também ressaltaram que as
limitagdes funcionais podem desencadear uma
alteracdo psicossocial e, desta forma, interferir
na interacdo e adaptagdo do individuo ao meio*”.
Esses autores denominaram esta alteragdo como
handicap auditivo e afirmam que o mesmo pode ser
identificado a partir das seguintes manifestagdes:
isolamento, estresse, dificuldades nas relagdes
familiares, ansiedade, dificuldade no sono, dimi-
nui¢do da auto-estima e depressdo. Desta forma,
estudos com o objetivo de identificar a presenga de
handicap em trabalhadores expostos a ruido podem
contribuir, sobremaneira, na geragdo de subsidios
para futuras intervengdes fonoaudioldgicas.

O objetivo desta pesquisa foi avaliar a auto-
percepcao do handicap auditivo em trabalhadores
de uma industria téxtil, com e sem a presenga de
perda auditiva induzida por ruido.

Método

A presente pesquisa foi um estudo epidemio-
logico do tipo transversal de inquérito e obteve
parecer favoravel da Comissio de Etica em
Pesquisa da Pontificia Universidade Catdlica de
Sao Paulo (PUC-SP), tendo sido aprovada sob
numero 201/2009.

Caracterizacdo da empresa

A empresa esta inserida no ramo téxtil e
caracteriza-se pela fabricagdo do tecido tipo brim.
A referida unidade esta localizada no interior
do Estado de Sao Paulo e possui um Servigo
Especializado em Engenharia de Seguranca e
Medicina do Trabalho (SESMT) composto por
engenheiro, técnicos de segurancga, auxiliares de
enfermagem, fonoaudidlogo e médico de trabalho.
Com relagdo aos riscos ambientais, o Programa de
Preven¢@o de Riscos Ambientais (PPRA) indica
que os dois principais fatores de riscos sdo poeira
de algodado e ruido. A ultima avaliagdo de ruido
realizada pelos profissionais da area de seguranga
do trabalho indicou que os niveis médios variavam
de 85296 dB(A), nos setores de engenharia de pro-
dugdo, tinturaria, inspe¢do e engenharia de manu-
tengdo. O total de funcionarios ¢ de 431, sendo 72
do setor Administrativo, e 359 do setor produgao.
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A empresa cumpre os dispostos nas Normas
Regulamentadoras do Ministério do Trabalho e
Emprego e realiza o gerenciamento audiométrico
conforme previsto na Portaria 19 (D.O.U., abril de
1998¢), além de impor a obrigatoriedade de uso de
protetor auditivo em todas as areas com ruido a
partir de 80 dB(A). Desta forma, foram utilizados
os resultados das ultimas audiometrias para gerar
uma lista utilizada na convocagdo e convite para
compor a amostra da presente pesquisa. Todas
as audiometrias s@o realizadas por profissional
fonoaudidlogo e os trabalhadores que apresentam
alteragcdes audiométricas sdo encaminhados para
diagnéstico com médico otorrinolaringologista.
Apds o diagnostico do especialista, o médico do
trabalho da empresa determina a existéncia de
nexo técnico (relagdo com o trabalho) nos casos
diagnosticados como PAIR.

Caracterizacdo dos sujeitos

Fizeram parte da amostra 83 trabalhadores
que cumpriram os critérios de inclusdo, abaixo
explicitados. Todos os funcionarios escolhidos
aceitaram participar do estudo. O primeiro critério
foi estar exposto a ruido a partir de 85 dB (A) por
pelo menos trés anos, além de apresentar audio-
grama normal ou sugestivo de PAIR bilateral. Os
trabalhadores eram provenientes dos setores de
tecelagem, engenharia e tinturaria. A base inicial
foi utilizar o tempo de trabalho na empresa e o
resultado da ultima audiometria. A partir desta
composi¢ao foi elaborada uma lista para que os tra-
balhadores pudessem ser convocados e convidados
(aleatoriamente) a participarem da pesquisa. Uma
vez que ocorresse a anuéncia, foram realizadas as
audiometrias para comprovar os resultados.

Assim, foram utilizados os seguintes critérios
de inclusao:

1.Pelo menos trés anos de exposi¢do a ruido
ocupacional e,

2.Ultima audiometria realizada pela empresa
cujos resultados indicassem limiares dentro
dos padrdes de normalidade bilateral (de 0
a 25 dBNA de 500 Hz a 8 kHz) ou perda
auditiva induzida por ruido bilateral (PAIR,
segundo classificacdo da Portaria 19 do Mi-
nistério do Trabalho ¢ Emprego, junho de
1998).

Desta forma, a amostra foi composta por 54
sujeitos com audiogramas normais, intitulado
Grupo sem PAIR e 29 sujeitos com perdas auditivas
induzidas por ruido, intitulado Grupo PAIR. Foram
excluidos da amostra, sujeitos que apresentaram
idade superior a 65 anos, pois as perdas podem
estar relacionadas apenas ao processo de envelhe-
cimento. Tais perdas sdo caracterizadas por um
maior comprometimento nas freqiiéncias altas,
mais especificamente na freqiiéncia de 8 kHz, sendo
um processo sem relagdo especifica e comprovada
com exposicao ao ruido.

Procedimentos

Uma breve anamnese foi aplicada com a fina-
lidade de obter dados sobre a atividade laborativa,
efeitos da exposicao a ruido. A percepgdo da propria
audicdo foi avaliada a partir das seguintes pergun-
tas: “Voce sente que vocé tem perda de audicio
(diminuicéio da audi¢fio)?” (ndo, sim), “Em geral,
vocé diria que sua audicéo é...” (muito boa, boa,
regular e ruim) e “Atualmente vocé acha que...”
(ouve uma diferenca da mesma forma como ouvia
antes, apenas o ouvido direito ouve menos do que
antes, apenas o ouvido esquerdo ouve menos do
que antes, os dois ouvidos ouvem menos do que
ouviam antes e no sabe).

Todos os individuos apos a anamnese foram
submetidos a aplicagdo do questionario Hearing
Handicap Inventory for Adult (HHIA) que se
destina a avalia¢do da autopercep¢do do handicap
auditivo em adultos. O instrumento foi elaborado
por Newman et al. (1990)’e adaptado para o por-
tugués do Brasil por Almeida (1998)%. O HHIA
¢ composto por 25 perguntas divididas em duas
escalas a saber: social/situacional (12 perguntas)
e emocional (13 perguntas).

Para aplicagdo do questionario foi escolhida
uma sala silenciosa (sala da fonoaudidloga).
Primeiramente, a pesquisadora conduziu verbal-
mente e preencheu os dados da anamnese com
cada trabalhador participante da pesquisa. Isso se
deu ao fato de uma melhor explicagdo da questao
solicitada para cada funciondrio. Em seguida, a
pesquisadora fez a leitura de todo o questionario
com o trabalhador para garantir a compreensao, e
os instruiu que as respostas poderiam ser “sempre”,
“as vezes” ou “nunca”. Apos a leitura em conjunto,
a fonoaudidloga aplicou e preencheu o questionario
para cada um dos trabalhadores.
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A aplicacdo do questionario durou aproxi-
madamente 15 minutos. Todo preenchimento foi
realizado em um Unico dia para que fosse garantida
a atencdo de cada sujeito.

Anélise dos dados

Para analise do audiograma do Grupo sem
PAIR foi utilizada a proposta de Fiorini (1994)°
que identifica presenca de entalhe audiométrico
uni ou bilateral nas freqiiéncias de 3 k, 4 k ¢ 6 kHz.

Para analisar o comportamento audiométrico
em relagdo ao acometimento de freqiiéncias no
Grupo PAIR foi utilizada a proposta de Parrado-
Moran e Fiorini (2003)', a saber:

— Perda auditiva somente em uma freqiiéncia,

como 6 kHz, 4 kHz, 3 kHz ou 2 kHz;

— Perda auditiva em duas freqiiéncias, como 4
kHz e 6 kHz, ou 3 kHz, e 4 kHz, ou 6 kHz ¢
8 kHz, ou 3 kHz ¢ 8 kHz;

— Perda auditiva em trés freqiiéncias, como 3
kHz,4kHze 6 kHz ou 4 kHz, 6 kHz ¢ 8 kHz,
ou 3 kHz, 4 kHz e 8 kHz;

— Perda auditiva em quatro freqiiéncias, como
3 kHz, 4 kHz, 6 kHz e 8 kHz;

— Perda auditiva em cinco freqiiéncias, como
2 kHz, 3 kHz, 4 kHz, 6 kHz, 8 kHz.

Além da classifica¢do por frequéncia acome-
tida, as audiometrias também foram analisadas em
rela¢@o ao grau de perda auditiva, a saber:

— Grupo I: de 0 a 25 dBNA

— Grupo II: de 30 a 40 dBNA

— Grupo III: de 45 a 55 dBNA

— Grupo IV: de 60 a 70 dBNA

— Grupo V: de 75 a 80 dBNA

Com relacdo a analise do HHIA, originalmente
apontuagdo do questionario ¢ obtida por trés opdes
de respostas:

—“Sim” — 4 pontos

—“Nao” — 0 ponto

—“As vezes” — 2 pontos

Contudo, a presente pesquisa utilizou as alter-
nativas de respostas sugeridas no estudo de Lopes
(2006)!" .Considerando que o termo “as vezes” é
uma resposta indicativa de freqiiéncia e ndo pode
ser descrita concomitantemente a duas variaveis
que representam auséncia e presenga de um fend-
meno, as op¢des utilizadas foram: “sempre” para

RIS

o termo “sim”, “nunca” para o termo “ndo” e “as
vezes”.

O valor da pontuagdo total pode variar em
indices percentuais de zero (sugere que ndo ha
percepegdo de handicap) até 100 (sugere percepgao
de handicap significativa). Portanto, quanto maior
for o valor, maior ¢ a percepgdo que o sujeito tem
de seu handicap.

Quadro 1 - Classificagdo quanto ao indice de
autopercepgao do handicap auditivo proposta
por Newman et al. (1990)7

indice de autoper-

Grupo cepgao do handi-
cap auditivo (%)

Sem autopercepgao do 0a1l6%

handicap auditivo

Autopercepgao leve/mode- | 18 a 42%

rada do handicap auditivo

Autopercepgdo severo- > 42%

-significativa do handicap
auditivo

Para a analise estatistica foi elaborado um
banco de dados com todas as variaveis de cada
sujeito que compde a amostra, a saber: histdria
clinica, ocupacional, queixas auditivas, limiares
audiométricos e respostas do questionario do
handicap auditivo. A analise estatistica utilizou o
programa STATA. Inicialmente foram realizadas
apenas a analise de distribuicdo de freqiiéncias sim-
ples e medidas de tendéncia central e variabilidade
(média, mediana e desvio-padrdo). Posteriormente,
foi realizado Teste de associagdo qui-quadrado
de Pearson com o intuito de comparagdo dos
resultados entre os Grupos (Normal ¢ PAIR). A
variavel dependente desta pesquisa foi a presenga
de handicap e o nivel de significancia adotado foi
de 5% (0,05).

Resultados
Grupo sem PAIR

A idade dos trabalhadores do Grupo sem
PAIR variou de 23 a 57 anos, com média de 34,6 ¢
desvio-padrao de 7,4 anos. O tempo de exposi¢do
a ruido variou de 2 a 23 anos, com média de 8,1 e
desvio-padrio de 4,3.

Todos os limiares audiométricos dos traba-
lhadores do Grupo sem PAIR estavam entre zero
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e 25 dBNA em todas as freqiiéncias, em ambas
as orelhas. A Tabela 1 indica a distribui¢cdo de
tendéncia central e de variabilidade dos limiares
audiométricos das orelhas direita e esquerda.

Os audiogramas normais foram classificados
quanto a presenga do entalhe (Fiorini, 1994). Dos
54 trabalhadores do Grupo sem PAIR, 39 (72,2%)
apresentaram classificacdo normal bilateral (sem
entalhe audiométrico), 14 (25,9%) normal com
entalhe unilateral e apenas um (1,9%) normal com
entalhe bilateral (na freqiiéncia de 6 kHz). Dos 14
sujeitos com entalhe unilateral, sete (50%) foram
na orelha direita e sete (50%) na orelha esquerda.
Dos sete entalhes na orelha direita, trés (42,8%)
foram em 6 kHz, dois (28,6%) em 4 kHz e dois
(28,6%) em 3 kHz. Dos sete na orelha esquerda,
quatro (57,1%)foram em 6 kHz, um (14,3%) em
4 e 6 kHz, um (14,3%) em 4 kHz e um (14,3%)
em 3 kHz.

Os resultados referentes a anamnese revelaram
que para a questio “Voceé sente que tem perda de
audicio?”, todos os trabalhadores (n=54) respon-
deram “ndo”. Na questdo “Em geral, vocé diria
que a sua audicdo é...” , 20 (37,0%) trabalhadores
responderam “muito boa”, 19 (35,2%) “boa”, 9
(16,7%) “regular” e 6 (11,1%) “ruim”. A ques-
tdo “Atualmente, vocé acha que...” apresentou
a seguinte distribui¢do: 16 (29,6%) responderam
que “ouve da mesma forma como ouvia antes”, 17
(31,5%) “apenas o ouvido direito ouve menos do
que antes”’, 9 (16,7%) “apenas o ouvido esquerdo
ouve menos do que antes” , 6 (11,1%) “os dois
ouvidos ouvem menos do que ouviam antes” ¢ 6

(11,1%) “nao sabem”. Na questdo “Vocé acha
que tem alguma dificuldade para ouvir?”, 32
(59,3%) trabalhadores responderam que “ndo” e
22 (40,7%) que “sim”.

Quanto a distribui¢do das respostas referentes
a questdo que investigou o conhecimento dos
trabalhadores a respeito dos possiveis efeitos
ocasionados pela exposi¢cdo a ruido, o estresse
foi o mais referido por 53 sujeitos (98,1%). Em
seguida veio o zumbido (47, 87%), tontura e falta
de concentragdo (ambos em 43, 79,6%), a dor de
cabeca (41, 75,9%), irritabilidade (37, 68,5%) e a
hipertenséo (15, 27,8%).

Com relagdo aos resultados do questionario
HHIA, nenhum dos trabalhadores do Grupo sem
PAIR apresentou handicap auditivo, ou seja,
todos os escores ficaram entre zero ¢ 16%, assim
distribuidos:

— Escore zero: 16 trabalhadores (29,6%)
— Escore dois: 14 trabalhadores (25,9%)

— Escore quatro: 11 trabalhadores (20,4%)
— Escore seis: 06 trabalhadores (11,1%)

— Escore oito: 04 trabalhadores (7,4%)

— Escore dez: 02 trabalhadores (3,7%)

— Escore dezesseis: 01 trabalhador (1,9%)

A analise das respostas dos trabalhadores foi
subdividida em categorias compostas por questoes
sociais/ situacionais (n= 12) e emocionais (n=13).
Apesar de n3o haver ocorréncia de handicap
auditivo, as questoes referentes a escala social/situ-
acional que obtiveram maior pontuacdo somando

Tabela 1 - Distribuicao da média, mediana, minimo, maximo e desvio padrao (DP) dos li-
miares audiométricos (em dBNA) da faixa entre 500 Hz a 8 kHZ da OD e OE do Grupo sem

PAIR (n= 54)
@ [ "6 T or [ Megma [ oe [ o[ or | " | oe | 87 | o
500 5,3 4,9 5 5 0 0 20 20 52 | 51
1k 3,4 3,5 0 0 0 0 15 20 4,8 | 5,0
2k 3,8 4,1 0 5 0 0 25 20 56 | 5,0
3k 3,4 4,5 0 5 0 0 20 15 4,4 | 4,5
4k 4,9 5,5 5 5 0 0 20 20 4,8 | 51
6 k 7,1 7,8 5 5 0 0 20 25 50 | 6,2
8k 6,2 6,9 5 5 0 0 20 20 6,0 | 6,5
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“sempre” e “as vezes” (com freqiiéncia maior que
dois trabalhadores) foram:

— A diminuicio da audicio causa dificulda-
des quando vocé vai a uma festa ou reuniéio
social? =22.2%

— A dificuldade em ouvir faz vocé usar o tele-
fone menos vezes do que gostaria? = 14,8%

— Adificuldade em ouvir faz vocé assistir TV
ou ouvir radio menos que gostaria? =5,6%

Com relag@o as questdes referentes a escala
emocional, as mais freqiientes foram:

— A dificuldade em ouvir faz vocé ficar irri-
tado? = 66,5%

— A dificuldade em ouvir faz vocé se sentir
frustrado ao conversar com os colegas de
trabalho? = 9,3%

— A dificuldade em ouvir faz vocé se sentir
frustrado ou insatisfeito quando conversa
com pessoas da sua familia? = 7,4%

Grupo PAIR

A idade dos trabalhadores do Grupo PAIR
variou de 27 a 62 anos, com média de 44,6 ¢
desvio-padrao de 10,1 anos. O tempo de exposicdo
a ruido variou de 2 a 29 anos, com média de 8,3 ¢
desvio-padrao de 6,3 anos.

Todos os resultados audiométricos do Grupo
PAIR estavam alterados, em pelo menos uma das
freqiiéncias, a partir de 2 kHz. A Tabela 2 indica a
distribuicdo de tendéncia central e de variabilidade
dos limiares audiométricos das orelhas direita e
esquerda.

Os audiogramas sugestivos de PAIR foram
classificados quanto ao comprometimento das
freqiiéncias audiométricas, segundo a proposta de
Parra-Moran e Fiorini (2001)'°, conforme indicam
as Tabela 3 e 4.

Os resultados referentes a anamnese revelaram
que para a questdo “Vocé sente que tem perda de
audicio?”, 20 trabalhadores (69%) responderam
“ndo” e nove (31%) responderam “sim . Na ques-
tao “Em geral, vocé diria que a sua audicio é...”,
cinco (17,2%)trabalhadores responderam “muito
boa”, dez (34,5%) “boa”, 12 (41,4%) “regular” e
dois (6,9%) “ruim”. A questao “Atualmente, vocé
acha que...” apresentou a seguinte distribuicao:
dez (34,5%) responderam que “ouve da mesma

Jorma como ouvia antes”, dez (34,5%) “apenas
o ouvido direito ouve menos do que antes”, um
(3,4%) “apenas o ouvido esquerdo ouve menos do
que antes” , seis (20,7%) “os dois ouvidos ouvem
menos do que ouviam antes” ¢ dois (6,9%) “ndo
sabem”. Na questdo “Vocé acha que tem alguma
dificuldade para ouvir?”, 23 (79,3%) trabalhadores
responderam que “ndo " e seis (20,7%) que “sim”.

Quanto a distribuigdo das respostas referentes
a questdo que investigou o conhecimento dos
trabalhadores a respeito dos possiveis efeitos
ocasionados pela exposicdo a ruido, o zumbido e
o estresse foram referidos por todos os 29 sujeitos
(100%). Em seguida veio a irritabilidade (26,
89,6%), a falta de concentragdo (25, 86,2%), dor
de cabega ¢ hipertensido (ambos com 19, 65,5%) ¢
tontura (15, 51,7%).

Tabela 2 - Distribuicao da média, mediana, minimo, maximo desvio padrao (DP)dos limiares
audiométricos (em dBNA) da faixa entre 500 Hz a 8 kHZ da OD e OE do Grupo PAIR (n= 29)

'@ [ M58 oe [Megana] oe | "n [ o | " [ oe | 55 | o
500 7,4 6,7 5 0 0 25 15 5,8 4,8
1k 6,2 5,3 5 0 0 15 10 4,6 3,5
2k 8,6 9,5 10 10 0 0 20 35 6,0 8,8
3k 19,1 | 21,7 20 20 5 5 45 50 9,9 | 11,6
ak 32,1 | 33,4 30 35 15 5 50 55 8,4 9,8
6 k 26,0 | 25,9 20 25 15 10 70 65 | 12,0 | 11,0
8k 14,7 | 16,7 15 15 5 10 40 50 8,7 9,5
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Tabela 3 - Distribuicao das 29 orelhas direitas, de acordo com os diferentes limiares audio-

métricos (dBNA) nas sete freqiiéncias (kHz) sob teste

AR

n n n n n

0,5 29 - - - - 29

1 29 - - - - 29

29 - - - - 29

3 23 05 01 - - 29

4 06 20 03 - - 29

6 22 04 02 01 - 29

8 27 02 - - - 29

Tabela 4 - Distribuicdo das 29 orelhas esquerdas, de acordo com os diferentes limiares au-
diométricos (dBNA) nas sete freqiiéncias (kHz) sob teste

f (a) 0-25 30-40 45-50 55-70 75-85 Total
dBNA dBNA dBNA dBNA dBNA
(kHz) n
n n n n n

0,5 29 - - - - 29
1 29 - - - - 29
27 02 - - - 29
3 19 08 02 - - 29
4 05 21 01 02 - 29
6 22 05 - 02 - 29
8 27 - 02 - - 29

Com relagdo aos resultados do questionario
HHIA, 22 trabalhadores (75,9%) ndo apresentaram
handicap auditivo (escores de zero a 16%), sete
(24,1%) tiveram handicap leve/moderado (de 18
a 42%) e nenhum apresentou handicap severo /
significativo (> 42%).

A distribui¢do dos escores de zero a 36% foi
a seguinte:

— Escore zero: 01 trabalhador (3,5%)

— Escore quatro: 03 trabalhadores (10,4%)
— Escore seis: 02 trabalhadores (6,8%)

— Escore oito: 06 trabalhadores (20,6%)

— Escore dez: 06 trabalhadores (20,6%)

— Escore doze: 01 trabalhador (3,5%)

— Escore catorze: 01 trabalhador (3,5%)

— Escore dezesseis: 02 trabalhadores (6,8%)
— Escore dezoito: 02 trabalhadores (6,8%)
— Escore vinte: 01 trabalhador (3,5%)

— Escore vinte e quatro: 01 trabalhador (3,5%)
— Escore vinte e seis: 01 trabalhador (3,5%)
— Escore trinta: 01 trabalhador (3,5%)

— Escore trinta e seis: 01 trabalhador (3,5%)

A analise das respostas dos trabalhadores foi
subdividida em categorias compostas por questoes
sociais/ situacionais (n= 12) e emocionais (n=13).
Apesar de haver ocorréncia de handicap auditivo
em 24,1% dos trabalhadores, as questdes referentes
a escala social/situacional que obtiveram maior
pontuagdo somando “sempre” e “as vezes” (com
freqiiéncia maior que seis trabalhadores) foram:

— A dificuldade em ouvir faz com que vocé
tenha problemas para ouvir/ entender os
colegas de trabalho? = 48,3%

— A dificuldade em ouvir faz vocé assistir TV
ou ouvir radio menos que gostaria? =41,4%
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— A diminuicdo da audicdo causa dificul-
dades para assistir TV ou ouvir radio? =
37,9%

— A diminuicio da audicio causa dificulda-
des quando vocé vai a uma festa ou reuniéio
social? = 37,9%

— A diminuicio da audic¢io lhe causa dificul-
dades quando vocé estd em um restaurante
com familiares ou amigos? =31%

— A dificuldade em ouvir faz vocé usar o
telefone menos vezes do que gostaria? =
27,6%

— A diminuicdo da audicdo causa dificul-
dades quando visita amigos, parentes ou
vizinhos? = 24,1%

Com relag@o as questdes referentes a escala
emocional, as mais freqiientes foram:

— A dificuldade em ouvir faz vocé ficar irri-
tado? = 96,6%

— A dificuldade em ouvir faz vocé se sentir
frustrado ou insatisfeito quando conversa
com pessoas da sua familia? =51,7%

— Vocé se sente prejudicado ou diminui-
do devido a sua dificuldade em ouvir?
=48,3%

— A dificuldade em ouvir faz vocé ficar ner-
voso? =24,1%

— A dificuldade em ouvir faz vocé se sentir
frustrado ao conversar com os colegas de
trabalho? = 20,7%

Analise Estatistica

Considerando que ndo houve ocorréncia de
handicap auditivo no Grupo sem PAIR, o Teste de
associagdo qui-quadrado de Pearson foi realizado
somente com o intuito de comparar os demais
resultados entre os Grupos (Normal e PAIR).

Com relagdo a questdo 1 (Vocé sente que vocé
tem perda de audi¢fo?), houve associagio estatis-
ticamente significante entre referir perda auditiva
e pertencer ao Grupo PAIR (p=0,000).

Com relag@o ao conhecimento acerca dos pos-
siveis efeitos na satide decorrentes da exposigio a
ruido, foram observadas as seguintes associagdes:

— O Grupo sem PAIR, comparado ao Grupo
PAIR, reconhece mais o efeito de tontura
(p=0,008) e,

— O Grupo PAIR, comparado ao Grupo sem
PAIR, reconhece mais os efeitos de irrita-
bilidade (p=0,032), hipertensdo (p=0,001) e
zumbido (p=0,043) .

Discussao

O ruido pode provocar tanto altera¢des de
ordem auditiva, quanto outros efeitos na satde
dos trabalhadores. A exposi¢do continuada a ruido
ndo ocasiona apenas uma perda na sensibilidade
auditiva, mas também, pode gerar importantes
alteragdes no desempenho auditivo do sujeito nas
diversas situagdes de convivio social.

Com relacdo ao Grupo sem PAIR, a maioria
dos limiares pesquisados estava entre 0 e 20 dBNA.
A maior média da orelha direita foi 7,1 dBNA e,
na orelha esquerda, foi de 7,8 dBNA, ambas na
freqiiéncia de 6 kHz (Tabela 1). As médias maiores
em 6 kHz podem indicar uma tendéncia ao desen-
cadeamento da PAIR? '°.

A maioria do Grupo sem PAIR (72,2%) apre-
sentou configuragdo normal bilateral. Dos 25,9%
que apresentaram entalhe em pelo menos uma
orelha, a freqliéncia mais acometida foi a de 6 kHz.
No tnico sujeito que apresentou entalhe bilateral,
a freqtiéncia de 6 kHz também foi a acometida
em ambas as orelhas. E consenso cientifico que a
PAIR tem inicio com queda do limiar da freqtién-
cia de 6 k ou 4 k ou 3 kHz2.A alta ocorréncia de
entalhe na frequéncia de 6 kHz corrobora estudo
longitudinal que acompanhou as audiometrias de
80 trabalhadores metalurgicos por trés anos. No
inicio do acompanhamento, 43 (53,75%) traba-
lhadores apresentavam audi¢do normal e, desses,
29 tinham entalhe em pelo menos uma orelha. No
decorrer de trés anos, 23,75% adquiriram PAIR. A
freqiiéncia audiométrica que mais apresentou enta-
lhe foi 6 kHz. A autora concluiu que a presenca do
entalhe audiométrico pode indicar uma tendéncia
ao desencadeamento da PAIR®.

Com relagfo aos dados do protocolo de anam-
nese, todos os trabalhadores do Grupo sem PAIR
afirmaram ndo sentir perda auditiva, fato esperado.
Porém, apesar de todos terem limiares audiométri-
cos entre 0 e 25 dBNA, 15 trabalhadores (27,8%)
relataram que, em geral, sua audigdo era regular
ou ruim. Além disso, 40,7% (n= 22) referiram
ter alguma dificuldade para ouvir. Tais resultados
podem sugerir que, apesar dos sujeitos ainda terem
limiares audiométricos normais, o fato de estarem
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expostos a ruido por tempo superior a dois anos
pode ser suficiente para desencadear alteracdes
na fun¢do auditiva. Alguns autores indicam que
somente quando a les@o atinge as células ciliadas
internas é que ocorre a perda no audiograma® '2.

Desta forma, o fato dos trabalhadores desta
pesquisa apresentarem algumas queixas auditivas
pode indicar o inicio de um comprometimento
decorrente da exposi¢do a ruido ocupacional.
Sendo assim, talvez seja importante utilizar outros
testes complementares a audiometria tonal como,
por exemplo, as emissdes otoacusticas, no sentido
de identificar precocemente uma altera¢do'®.Um
estudo realizou duas audiometrias e dois testes
de emissdes otoacusticas (EOA) em 233 traba-
lhadores graficos, em um periodo de 17 meses.
Foram avaliadas as mudangas nos audiogramas e
os diferentes critérios para avaliar a relagdo sinal
x ruido nos testes de EOA (evocada por estimulo
transiente ¢ produto de distor¢do). A comparagdo
das audiometrias mostrou piora nos limiares de 6
k e 8 kHz. As EOA identificaram mudangas nas
respostas em uma faixa de freqiiéncia mais abran-
gente (de 1 ka2 kede4ka8kHzno produto de
distor¢do e de 1 k a 4 kHz nas EOA evocadas por
estimulo transiente). Os resultados indicaram que
as EOA s3o0 mais sensiveis que a audiometria tonal
na identificagdo de alteragdes iniciais decorrentes
da exposi¢do a ruido".

Entretanto, nem todas as pesquisas acreditam
que o teste de emissdes otoacusticas pode ser mais
sensivel que a audiometria tonal, no acompanha-
mento de alteragdes auditivas decorrentes da expo-
si¢do a ruido ocupacional. Um estudo longitudinal
conduzido por dez anos em 456 trabalhadores
expostos a ruido teve como objetivo identificar
precocemente danos auditivos por meio do uso da
audiometria tonal e das emissdes otoacusticas. A
média da exposi¢ao a ruido foi de 87+3.6 dB(A).
O modelo de regressao linear indicou uma possibi-
lidade de elevacdo do limiar audiométricode 2 a 3
dB nas freqiiéncias de 3 k, 4 k e 6 kHz no periodo
de dez anos, para cada aumento de 0 dB no nivel
de ruido. Para o teste de emissdes otoacusticas,
a projecdo de elevagdo foi de 1 dB, nas mesmas
condigdes supracitadas. Desta forma, os autores
ndo observaram vantagem do teste de emissoes
otoacusticas com relagdo a audiometria, na identi-
ficagdo precoce de alteragdes auditivas .

Com relagdo aos limiares audiométricos do
Grupo PAIR (Tabela 2), pode-se observar que a

maior média foi de 32,1 dBNA na orelha direita e
33,4 dBNA na orelha esquerda, ambas na freqiién-
cia de 4 kHz. E possivel observar também que os
piores limiares foram em 4 k, 6 k, 3 k e 8 kHz,
em ordem decrescente. De uma maneira geral, as
perdas auditivas comecaram a partir de 3 kHz na
orelha direita e 2 kHz na orelha esquerda. Segundo
a literatura consultada, diversas pesquisas indicam
que a PAIR tem inicio na regido entre 3 k e 6 kHz
e, pelo fato de ser uma doenca progressiva, acaba
evoluindo e acometendo as demais freqiiéncias®*
10, APAIR se caracteriza como uma perda auditiva
gradual que acomete inicialmente as freqiiéncias
de 6 kHz, 4 kHz e/ou 3 kHz e, com progressdo da
lesdo, afeta as freqiiéncias de 8 kHz, 2 kHz, 1 kHz,
0,5 kHz e 0,25 kHz. Geralmente atinge seu nivel
maximo nas freqiiéncias de 3 kHz, 4 kHz e 6 kHz
nos primeiros 10 a 15 anos de exposicéo, sob con-
digdes estaveis de exposigdo a ruido?. Sendo assim,
a distribui¢do da PAIR na amostra da presente
pesquisa esta de acordo com o esperado, segundo
a idade e o tempo de exposicao.

A partir da Tabela 3 que apresentou a dis-
tribuigdo dos limiares audiométricos nas sete
freqiiéncias, ndo se observou perda auditiva nas
freqiiéncias de 500 Hz a 2 kHz na orelha direita.
Nas freqiiéncias de 3 k e 4 kHz, os piores limiares
ficaram na faixa de 45 a 50 dBNA. Na frequéncia
de 6 kHz, o pior limiar foi na faixa entre 55 a 70
dBNA e apenas dois casos apresentaram perda
também em 8 kHz, porém, na faixa entre 30 e 40
dBNA. Na orelha esquerda (Tabela 4), os resulta-
dos foram um pouco piores. As perdas comegaram
a partir de 2 kHz e tanto em 4 kHz, quanto em 6
kHz, foi possivel observar limiares até a faixa de
55 a 70 dBNA. Também na freqiiéncia de 8 kHz,
os limiares alterados ficaram na faixa de 45 a 50
dBNA. Tais resultados sdo semelhantes a outros
estudos que também encontraram a distribui¢do de
PAIR em trabalhadores na faixa de 2 k a 8 kHz'*'°.

Quanto aos dados do protocolo de anamnese,
nove trabalhadores (31%) relataram sentir que
tém perda auditiva. Porém, apesar de todos terem
perda auditiva na audiometria, somente 48,3% (n=
14) consideraram sua audigdo regular ou ruim e
20,7% (n= 6) referiram ter alguma dificuldade para
ouvir. Tais resultados podem sugerir que, apesar
dos sujeitos terem PAIR, os limiares audiométricos
ndo estdo muito comprometidos, o que pode indi-
car que a doenga ainda esta na fase de progressao.
Considerando que 44,8% (n=13) tinham de dois a
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cinco anos de exposicdo a ruido ocupacional, pode-
-se inferir que, de fato, as perdas foram desencade-
adas, mas ainda ndo estdo agravadas. A literatura
comumente estabelece uma relacdo direta entre o
tempo de exposi¢cdo e a PAIR, considerando que
tais varidveis tém uma correlago positiva, ou seja,
quanto maior o tempo, maior a perda auditiva® %17,

A analise estatistica realizada na presente
pesquisa indicou associagdo estatisticamente
significante (p= 0,000) entre ter perda auditiva
induzida por ruido e responder positivamente a
questdo “Voceé sente que tem perda de audicio?”.
O mesmo ndo aconteceu no Grupo sem PAIR. Tal
resultado mostra a sensibilidade da pergunta, no
que diz respeito a perda auditiva auto referida.

No Grupo sem PAIR pode-se identificar que
dentre os efeitos que o ruido causa na saude, os
mais citados foram o estresse (98,1%) e o zumbido
(87%). Na analise estatistica, o Grupo sem PAIR,
quando comparado ao Grupo PAIR, reconhece
mais o efeito da tontura (p=0,008). Para o Grupo
PAIR pode-se identificar que os efeitos mais citados
foram o zumbido e o estresse, ambos com 100%.
Na andlise estatistica, o Grupo PAIR, quando
comparado ao Grupo sem PAIR, reconhece mais
os efeitos do zumbido (p=0,043), da irritabilidade
(p=0,032) e da hipertensdo (p=0,001). Diversas
pesquisas identificaram que dentre os principais
efeitos do ruido na saude, estdo a irritabilidade
e incomodo, o estresse, a tontura ¢ o zumbido '*
1920 Assim, pode-se inferir que como os sujeitos
da presente pesquisa trabalham em uma industria
que possui um Programa de Preven¢do de Perdas
Auditivas (PPPA), era de se esperar que tivessem o
conhecimento dos efeitos do ruido na saude.

A aplicagdo do HHIA nio identificou pre-
senca de handicap no Grupo sem PAIR, enquanto
no Grupo PAIR, sete (24,1%) dos 29 trabalha-
dores apresentaram handicap leve/moderado.
Inicialmente esperava-se encontrar um indice de
handicap maior, principalmente no Grupo PAIR.
Porém, vale ressaltar que as perdas auditivas nao
tinham grau avangado e, portanto, ainda ndo geram
muitas altera¢des no desempenho auditivo destes
trabalhadores. Na literatura, estudo revelou que ndo
ha concordancia da audiometria com a presenga de
handicap. Porém, os autores ndo indicaram o grau
das perdas auditivas®'. Outros estudos tanto com
sujeitos com PAIR, quanto com limiares auditivos
dentro da normalidade, também nao revelaram
associacdo estatistica'-?>, Em contrapartida, outra

pesquisa indicou que o escore do handicap foi mais
alto para o grupo com perdas auditivas maiores de
60 dBNAZ%. Talvez, estudos futuros que utilizem
amostras maiores com diferentes graus de perdas
auditivas possam obter resultados distintos. Ha
necessidade também de se investigar outros pro-
tocolos de avaliagdo de handicap, além do HHIA,
que possam estar mais associados as atividades
cotidianas do trabalhador brasileiro.

Apesar dos escores gerais do HHIA ndo terem
identificado muitos casos de handicap auto-refe-
rido, ha de se considerar que alguns trabalhadores,
tanto do Grupo sem PAIR, quanto do Grupo PAIR,
apresentaram escores muito proximos ao limite
maximo da auséncia de handicap. Quando a pon-
tuagdo estava entre zero ¢ 16%, o critério indicava
auséncia de handicap. No Grupo sem PAIR, dois
sujeitos (3,7%) tiveram escore 10 ¢ um sujeito
(1,9%) teve escore 16, ou seja, no limites da ausén-
cia de handicap. Além disso, quando analisadas
as questdes referentes a escala social/situacional,
22,2% relataram que a diminui¢do da audig¢do
causa dificuldades em reunides sociais. Na escala
emocional, 66,5% dos trabalhadores referiram que
a dificuldade em ouvir causa irritabilidade.

No Grupo PAIR, 34,4% dos trabalhadores tive-
ram escores entre 10 e 16. Nas questdes referentes a
escala social/situacional, as prevaléncias de queixas
ficaram entre 24,1 ¢ 48,3%. Na escala emocional,
96,3% relataram irritabilidade diante da dificuldade
de ouvir. Desta forma, pode-se inferir que mesmo
ndo tendo identificado uma alta ocorréncia de han-
dicap no HHIA, uma analise qualitativa das queixas
faz-se necessaria na medida em que pode gerar
subsidios tanto para identificacdo de problemas,
quanto para futuras intervengdes fonoaudioldgicas.

Em geral, o indice de handicap identificado
na presente pesquisa corroborou outra pesquisa
nacional, mesmo ressaltando que as amostras eram
diferentes tanto no tamanho, quanto no grau da
perda auditiva'®. Algumas pesquisas também ava-
liaram handicap, porém, utilizaram instrumentos
diferentes, buscando a melhor op¢ao para a lingua
portuguesa 223, Outros autores também relataram
a importancia da pesquisa da auto-percepgdo de
handicap ndo somente nos portadores de PAIR, mas
também, nos sujeitos com limiares audiométricos
dentro dos padrdes de normalidade!'.A PAIR é uma
doenga cronica e irreversivel, resultante da exposi-
¢do continuada a elevados niveis de ruido. Mesmo
no inicio da doenga, a perda auditiva pode causar
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diferentes impactos na qualidade de vida. Desta
forma, torna-se fundamental o desenvolvimento
de um instrumento que avalie o handicap auditivo
para que medidas de protecdo e intervengao sejam
adotadas®.

O que deve ser ressaltado destes estudos € que
todos enfatizaram a relagdo entre as perdas nas altas
freqiiéncias e o desempenho auditivo em situagdes
cotidianas. Finalmente, emerge a importancia de
futuras pesquisas com o objetivo de identificar o
melhor instrumento padrdo para avaliar o handi-
cap auditivo decorrente da exposi¢do continuada
a ruido.

Conclusoes

De acordo com os resultados obtidos na pre-
sente pesquisa pode-se concluir:

1. A andlise do questionario HHIA identificou
handicap auditivo leve/moderado em 24,1% dos
trabalhadores do Grupo PAIR.

2. Houve associag@o estatisticamente signifi-
cante entre auto-referir perda auditiva e pertencer
ao Grupo PAIR.

3. Os efeitos decorrentes da exposi¢ao ao ruido
mais citados em ambos os Grupos foram zumbido,
estresse e irritabilidade.
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