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Queixas e habitos auditivos
de usuarios de equipamento
portatil de som

Complaints and hearing habits
of portable stereo set users

Quejas y los habitos de los usuarios
de la audicion de sonido portatiles

Michele Picango do Carmo*
Teresa Maria Momensohn-Santos™

Resumo

A exposig¢do a ruidos em atividades de lazer, especialmente com o uso de fones de ouvido, pode afetar
a saude, o trabalho e as relagées sociais de usuarios desses dispositivos, sobretudo no que diz respeito a
intensidade e ao tempo de exposi¢do ao som. Objetivo: Caracterizar as queixas e habitos auditivos de um
grupo de usudrios de equipamento portatil de som. Método: Foi aplicado um questionario semiestruturado
sobre habitos auditivos em um grupo de alunos e profissionais de uma universidade privada durante um
evento social na propria instituig¢do. Oitenta sujeitos responderam perguntas sobre habitos e queixas
auditivas e tiveram o nivel de pressdo sonora do equipamento de som (MP3, celular, IPod) estimado
por meio de um medidor de nivel de pressdo sonora. Resultados: As principais queixas referidas apos o
uso do equipamento foram zumbido, dificuldade para entender e necessidade de aumentar o volume da
televisdo ou radio apos ouvir musica. As queixas auditivas foram mais frequentes entre aqueles usudarios
que ouviam musica em mais elevada intensidade. Conclusdo: A maioria dos entrevistados relatou queixas
auditivas apos o uso do equipamento portatil de som (EPS), sendo mais frequentes entre aqueles que
ouviam musica em mais elevada intensidade.

Palavras-chave: Ruido; Misica; MP3-Player, Perda Auditiva,; Efeitos do Ruido, Medigdo
de Ruido.

Abstract

Exposure to noise in leisure activities, especially with the use of headphones, can affect the health,
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labor and social relations of users of these devices, especially with regard to the intensity and the sound
exposure time. Objective: To characterize the complaints and hearing habits of a group of adults in their
use of portable stereo set. Methods: A semi-structured questionnaire about hearing habits was applied
to a group of students during a social event at the University. Eighty subjects answered questions about
habits and hearing complaints and had the sound pressure level of sound equipment (MP3, mobile phone,
iPod) estimated by means of a sound pressure level meter. Results: The main complaints reported after the
use of the equipment were buzzing, trouble understanding and need to increase the volume of television
or radio after listening to music. Hearing problems were more frequent among those users who listened
to music at a higher intensity. Conclusion: The majority of respondents reported hearing problems after
portable stereo set use, which were more frequent among those who listened to music at a higher intensity.
Keywords: Noise; Music; MP3 player, Hearing Loss; Noise Effects; Noise Measurement.

Resumen

La exposicion al ruido en actividades de ocio, especialmente con el uso de auriculares, puede afectar
a la salud, el trabajo y las relaciones sociales de los usuarios de estos dispositivos, especialmente en
relacion con la intensidad y el tiempo de exposicion al ruido. Objetivo: Caracterizar las quejas y habitos
de escucha de un grupo de adultos debido al uso portatil equipo de sonido. Se aplico un cuestionario
semi-estructurado sobre habitos de escucha en un grupo de estudiantes durante un evento social en la
Universidad. Método: Ochenta sujetos respondieron preguntas sobre los habitos y recibir las quejas y
tenia el nivel de presion sonora de equipos de sonido (MP3, teléfonos moviles, iPod) estimado utilizando
un medidor de nivel de presion sonora. Resultados: Las principales quejas reportadas después de la
utilizacion de los equipos zumbaban, problemas para comprender y necesitan aumentar la intensidad
de la television o la radio después de escuchar musica. las afecciones auditivas fueron mds frecuentes
entre aquellos usuarios que escucharon musica a una mayor intensidad. Conclusion: La mayoria de los
encuestados declaro haber oido las quejas después de EPS de uso, que fueron mas frecuentes entre los
que escuchaban musica a una mayor intensidad.

Palabras clave: Ruido, Muisica; Reproductor MP3, Pérdida Auditiva; Efectos del Ruido;,
Medicion del Ruido.

ansiedade, reduzindo a dor e melhorando o humor
e a qualidade de vida®.

Introducao

O ruido ¢ um dos agentes poluidores mais Atualmente, uma das fontes de ruido muito

comuns. A exposi¢ao ao ruido excessivo ¢ uma das
principais causas de deficiéncia auditiva em todo
o mundo. Estima-se que 10% da populagcdo mun-
dial esteja exposta a niveis de pressdo sonora que
podem causar perda auditiva induzida por ruido'.
Além da perda auditiva, também s3o conhecidos
outros efeitos nocivos do ruido a satde como:
dificuldade de compreensdo de fala, zumbido e
intolerancia a sons intensos, tontura, impacto na
comunicag¢do, compreensdo de fala, desempenho
escolar e relacionamento social, nervosismo, irrita-
bilidade, cefaleia, insOnia, altera¢des circulatorias,
alteracdo de visdo, leitura, memoria, atencgdo, al-
teragdes gastrointestinais, irritabilidade, distarbios
de sono, efeitos cardiovasculares®>. Por outro lado,
sabe-se que a musica, com a sua agao fisiologica
e psicoldgica, tem efeitos positivos no controle da

utilizadas engloba os equipamentos portateis de
som (EPS) tais como MP3 Players, IPods ¢ celu-
lares, cujas caracteristicas eletroacusticas variam
de forma significativa entre os fabricantes, geram
sons em uma faixa de frequéncia ampla e atingem
niveis de pressdo sonora de até 125 dB (A), sem
distor¢ao?.

Além da tecnologia do EPS, os tipos de fones
utilizados (inser¢@o ou supra-aural), a profundidade
de inser¢cao no meato acustico externo, a poténcia
maxima fornecida pelo EPS ¢ o estilo da musica
determinam o nivel de pressdo sonora que atinge
a membrana timpanica®. Assim como a predile¢do
pela musica também interfere no julgamento de
sua intensidade, o usuario de EPS percebe sua
musica preferida como menos intensa do que ela
realmente ¢ quando comparada com outra musica
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ndo favorita, ainda que ambas sejam tocadas na
mesma intensidade’®

O objetivo deste estudo foi caracterizar as quei-
xas ¢ os habitos auditivos de um grupo de univer-
sitarios e funcionarios de uma universidade tendo
em vista do uso de equipamento portatil de som.

Método

Trata-se de um estudo descritivo, transver-
sal e quantitativo. A pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Etica e Pesquisa da Pontificia Uni-
versidade Catoélica de Sao Paulo sob o nimero
44001415.0.0000.5482 e os sujeitos participantes
do estudo assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

Sujeitos

A amostra aleatéria foi composta por estudan-
tes e funcionarios dos sexos masculino e feminino,
que fazem uso de fones de ouvido acoplados a
EPS, sendo este o unico critério de inclusdo, e
que frequentaram o campus da PUC-SP ¢ uma
universidade na cidade de Sao Paulo naquele mo-
mento. Foram entrevistados 80 sujeitos do género
masculino e feminino com idade de 16 a 68 anos,
com média de idade de 26,9 anos.

Procedimentos

Os individuos, que concordaram em participar
da pesquisa, responderam ao questionario sobre

sensacdo auditiva ao som do seu EPS, habitos
auditivos e incomodo ao som. Os principais itens
que compuseram o questionario foram: a. Habitos
auditivos com EPS, incluindo frequéncia e duracao
de uso, volume preferido, tipo de fones de ouvido;
b. Sintomas auditivos apds o uso dos EPS - um ou
mais sintomas puderam ser selecionados. O ques-
tionario foi administrado ao participante na hora
em que foi realizada a medic¢ao do nivel sonoro de
seu fone de ouvido acoplado ao EPS.

Todos os individuos tiveram o nivel sonoro
de seus EPS estimados a partir da colocagido dos
fones de ouvido do participante na orelha de um
manequim - Gisele D’ Barulho (versdo brasileira
da Jolene do Projeto Dangerous Decibels), em
ambiente cujo ruido de fundo estava em torno de 55
dB (A). Esse manequim tem um microfone de um
medidor de nivel de pressao sonora tipo 4 acoplado
em sua orelha. O volume do EPS foi mantido na
intensidade em que cada sujeito utilizava para ouvir
musica. As medidas foram realizadas na escala de
ponderagdo A e medida s/low, com amostras de 120
segundos (2 minutos).

Os participantes da pesquisa também respon-
deram a um pequeno questionario sobre habitos e
queixas auditivas (tempo e intensidade de exposi-
¢do a musica, sinais ou sintomas percebidos apos
o uso do EPS, entre outras) (Figura 1) e receberam
orientagdes auditivas.

Os dados foram digitados em Excel e ana-
lisados no programa SPSS (versdo 22.0 para
Windows).

1 |SexoF()M( ) Idade | Profissdo
& ?
2 Vocé usa...? (escolha_todas as | Telefone Computador/ DVD portatil | MP3 IPOD Nenhum
respostas que se aplicam) celular laptop
3 | Vocé usa fones de ouvido? Sim N&o
Por quanto tempo vocé usa Entre 30 Entre 15
4 | fone de ouvido, cada vez que ?nzi?sras ou Eg:;es led minutos e minutos a m?:jtsogue 15 N3o uso
o usa? uma hora meia hora
Pensando em como vocé usa Muito
5 | fone de ouvido, vocé diria que | Muito alto Alto Médio Baixo Baixo
vocé usa em volume...

Vocé ja teve uma das
seguintes situagdes depois
de usar qualquer uma das
tecnologias citadas?

Vocé aumenta o
volume de sua TV
ou radio para ouvir
melhor?

Vocé percebe que fala
muito “o que?” ou
“ham” quando esta
conversando com
alguém com voz em
tom normal?

Vocé acha que

as pessoas estdo

falando com voz
abafada?

Vocé sente zumbido
ou barulho nos seus
ouvidos?

7

Intensidade obtida no
manequim

dBA

Figura 1. Questionario utilizado para a coleta de dados
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Andlise Estatistica

Foi realizada a analise descritiva dos dados por
meio de frequéncias absolutas e relativas, médias
de tendéncia central (média, mediana ¢ moda) e
dispersdo (desvio-padrdo, minimo e maximo).

Para melhor caracterizagdo da amostra, o tem-
po de uso referido pelos entrevistados foi organiza-
do em trés grupos: uso menor do que 60 minutos,
tempo de uso entre 61 e 240 minutos e uso maior
do que 240 minutos por dia. Na comparacao das
médias, aplicou-se o teste ANOVA para a compa-
racdo entre trés grupos e, quando houve diferenga
estatisticamente significativa, foi realizada a analise
post hoc pelo teste de Bonferroni. O t-Student foi
utilizado para a comparacdo das médias entre dois

grupos. Na comparagao entre variaveis qualitativas,
utilizou-se o teste de associagdo pelo Qui-quadrado
e assumiu-se um nivel descritivo de 5% (p<0,05)
para a significancia estatistica.

Resultados

Foram avaliados 80 sujeitos, com igual dis-
tribuicao entre os géneros. A média de idade dos
sujeitos entrevistados foi de 26,9 anos (DP=11,0),
variando entre 16 ¢ 68 anos, com mediana de 23
anos e moda de 20 anos.

O equipamento mais usado para ouvir musica
foi o celular (73,8%) e dos sujeitos pesquisados, a
grande maioria ouvia musica com fones de ouvido
(93,8%) (Tabela 1).

Tabela 1. NUmero e percentual de sujeitos, segundo sexo e aparelhos sonoros

Variavel Categoria n (%)
Masculino 40 (50%)
Sexo -
Feminino 40 (50%)
Nao 21 (26,2)
Celular .
Sim 59 (73,8)
Nao 49 (61,2)
Computador .
Sim 31 (38,8)
L N&o 73 (91,3)
DVD portatil .
Sim 7 (8,7)
N&o 61 (76,3)
MP3 .
Sim 19 (23,8)
N&o 59 (73,8)
IPOD .
Sim 21 (26,2)
Total d h Um 48 (60,0)
otal de aparelhos . A
SONOros Dois a trés 27 (33,8)
Quatro a cinco 5 (6,2)
i Nao 5 (6,2)
Uso do fone de ouvido i
Sim 75 (93,8)
Total 80 (100,0)

n- nimero de sujeitos; % porcentagem encontrada

A intensidade de uso do equipamento de som
foi medida com volume fixado na intensidade usual
de cada participante e foram obtidos os seguintes
valores: intensidade minima de uso de 55 dB (A)
e maxima de 110 dB (A), com valores de média
de 87,3 dB (A), moda de 80 dB (A) e mediana de
86 dB (A).

O estudo segundo a variavel “sexo” apresentou
associacao estatisticamente significativa (p=0,025).

Os homens apresentam uma probabilidade maior de
terem um tempo de uso de aparelhos sonoros maior
do que 240 minutos em comparagdo as mulheres
(27,5% versus 12,5%) e, para a categoria de “uso”,
menor do que 60 minutos (37,5% versus 22,5%).
Somente para o uso intermediario, entre 61 e 240
minutos, as mulheres apresentaram um percentual
superior.

@ Disttirb Comun, Sdo Paulo, 28(4): 694-700, dezembro, 2016

ARTIGOS @

697



Michele Picango do Carmo, Teresa Maria Momensohn-Santos

Tabela 2. Nimero e percentual de pacientes, segundo tempo de uso referido e demais variaveis

Tempo de uso referido (em minutos)

ARTIGOS (©)

Variavel Categoria < 60 61 a 240 > 240 p
n (%) n (%) n (%)
Sexo Masculino 15 (37,5) 14 (35,0) 11 (27,5) 0,025
Feminino 9 (22,5) 26 (65,0) 5(12,5)
Total de Um 18 (37,5) 23 (47,9) 7 (14,6) 0,315
aparelhos 2a3 5 (18,5) 15 (55,6) 7 (25,9)
sonoros 4as 1 (20,0) 2 (40,0) 2 (40,0)
Aumentar do N3o 19 (33,3) 25 (43,9) 13 (22,8) 0,222
volume do i
TV ou radio Sim 5(21,7) 15 (65,2) 3(13,0)
Falar muito “o N3o 18 (33,3) 24 (44,4) 12 (22,2) 0,359
que” “ham” na
conversa com Sim 6 (23,1) 16 (61,5) 4 (15,4)
voz normal
Acha a voz dos N&o 21 (31,3) 33 (49,3) 12 (19,4) 0,832
outros “abafada” Sim 3(23,1) 4 (53,8) 3(23,1)
i N&o 18 (35,3) 22 (43,1) 11 (21,6) 0,245
Zumbido .
Sim 6 (20,7) 18 (62,1) 5(17,2)
Total 24 (30,0) 40 (50,0) 16 (20,0)

n- nimero de sujeitos; p- p valor

Na Tabela 3, observa-se que os sujeitos que  que os entrevistados que t€ém queixas apds ouvir
ouvem musica por mais tempo tendem a ouvi-la  musica sdo aqueles cujo EPS tem intensidade de
em mais forte intensidade. Verifica-se também  uso mais elevada.

Tabela 3. Andlise da comparagdo entre categorias, segundo intensidade medida

média em dB mediana min-max em

Variavel n (A) (dp) em dB (A) dB (A) p
Tempo de uso (em minutos)
< 60 24 83,9 (12,2) 81 55 -109 0,007
61 a 240 40 86,5 (9,7) 85 65 - 110
> 240 16 94,3 (7,6) 95 79 - 106
Aumentar o volume da TV ou radio
Ndo 57 86,8 (10,5) 86 55 -110 0,502
Sim 23 88,6 (11,4) 85 65 - 109
Falar muito “o que” “ham” na conversa com voz normal
N&o 54 87,3 (11,2) 88 55-110 0,198
Sim 26 87,1 (9,7) 84,5 73 - 109
Acha a voz dos outros “abafada”
Nao 67 87,5 (11,3) 86 55 -110 0,608
Sim 13 86,1 (6,9) 85 78 - 96
Zumbido
Né&o 51 87,4 (10,3) 86 55 -109 0,875
Sim 29 87,0 (11,6) 85 65 - 110

n- nimero de sujeitos; dp- desvio-padrdo; min-max: valores minimos e maximos de intensidade do EPS; p- p valor
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Discussao

As queixas mais frequentes apos o uso de EPS
relatadas pelos participantes desta pesquisa concor-
dam com outros pesquisadores, cujos resultados
demonstraram que o zumbido, assim como outras
queixas auditivas, ¢ frequente em adolescentes
e adultos jovens que usam estéreos pessoais de
forma regular®'*. Estudos anteriores encontraram
prevaléncia de queixas auditivas trés vezes maior
entre usuarios de EPS com idade entre 15 a 30 anos
de idade, quando comparados aos néo-usuarios'’
desse equipamento. Outros estudos encontraram
ainda como queixas ndo auditivas, falta de sono'
e fadiga apds a exposicao sonoral®, queixas essas
ndo relatadas pelos participantes desta pesquisa.

Fatores comportamentais parecem ser mais
importantes para o zumbido nos jovens do que
nos idosos. Jovens americanos relatam uma maior
prevaléncia de zumbido comportamentalmente
influenciado do que idosos. Os principais fatores
comportamentais incluem uso de EPS, MP3 e/
ou MP4 e exposicdo ao ruido durante as saidas a
noite'.

O zumbido, apresentado como queixa, nos
sujeitos avaliados ndo pode ser atribuido exclusiva-
mente ao uso de EPS, ja que a etiologia do zumbido
¢ diversificada e inclui diversas possibilidades (per-
da auditiva, otite, ruido elevado, cerume, doencga de
Meénicére, drogas ototdxicas, ansiedade e depressao,
esclerose multipla, lesdo na cabe¢a ou no pescoco,
anemia por deficiéncia de ferro, hipercolesterole-
mia, doencas da tireoide, deficiéncia de vitamina
B12, enxaqueca, congestdo nasal, entre outros'’.
Entretanto, ndo se pode descartar a influéncia da
exposi¢ao a niveis sonoros elevados.

Comparando o tempo de uso entre os sexos, 0s
homens apresentam tempo de uso estatisticamente
maior em relacdo as mulheres (27,5% versus 12,5%
com uso superior a 240 minutos). A maioria das
mulheres usa o EPS por um periodo intermedi-
ario, entre 61 ¢ 240 minutos. Ainda quanto ao
tempo de uso do EPS, uma minoria (3,6%) ouve
por tempo menor do que 15 ou 30 minutos; 50%
dos entrevistados ouvem entre 61 ¢ 240 minutos,
semelhantemente a outros estudos'®'® que encon-
traram uso diario entre 1 e 2 horas na maioria dos
sujeitos entrevistados. Recomenda-se limitar o uso
de fone de ouvido para 1 hora ou menos por dia em
um controle de ganho fixado em 60% do maximo'.

Outras pesquisas observaram que os efeitos do
uso do EPS foram maiores em homens, que ouvem
musica por mais tempo e em mais forte intensida-
de'®202! Tsso porque homens sdo mais propensos
a se envolver em atividades de lazer ruidosas do
que mulheres; muitos jovens ndo sabem viver no
siléncio, consideram normais os sons amplificados
e julgam seguro ouvir musica por um periodo entre
trés e cinco horas por dia. Essa superestimacao
da sensagdo de seguranga dos habitos auditivos
pode reduzir a percepcdo de susceptibilidade ¢ a
motivagdo para a mudanga de comportamento'**>3,

No presente estudo, apresentaram mais queixas
auditivas os sujeitos que ouviam musica em mais
forte intensidade (Tabela 3), semelhantemente
ao encontrado por Vogel et al**, cujos resultados
demonstraram que os sujeitos que relataram ouvir
musica em forte intensidade, experimentaram qua-
se duas vezes mais sintomas auditivos temporarios
e permanentes, incluindo até duas vezes mais sin-
tomas autodeclarados de depressao e pensamentos
suicidas entre aqueles com queixa permanente.
No estudo de Hoover, Krishnamurti®, um tergo
dos entrevistados relatou ouvir musica no volume
méximo do EPS e na pesquisa de Kahari, Aslund,
Olsson'®, 53% das pessoas optaram por usar 0 vo-
lume maximo, enquanto apenas 26% escolheram
75% do volume méaximo do EPS ao ouvir musica.
Esses dados chamam atengdo, ja que se recomenda
que os niveis de volume devam ser inferiores a 50%
para a situagdo normal de audigdo?.

Em outra pesquisa, entre os sujeitos com mais
elevada exposicao, 46% deles escolheram um nivel
de audi¢do >90 dB e 17% optaram por ouvir o EPS
em intensidade > 95 dB'®. Outras pesquisas conclu-
iram que a maioria dos usuarios de EPS estava em
risco aumentado para a PAIR: 58,2% dos sujeitos
superaram a exposi¢ao a 85 dB A por 8 horas di-
arias?’ e 28,6% tinham exposi¢ao estimada de 89
dBA por mais de uma hora por dia?.

Decorrente da crescente exposi¢do ao ruido,
acdes sdo necessarias para informar e conscienti-
zar a populacao sobre os efeitos do ruido elevado,
especialmente entre criangas e jovens.

Conclusao

A maioria dos entrevistados, alunos e funciona-
rios de uma universidade, relatou queixas auditivas
apos o uso do EPS, sendo mais frequentes entre
aqueles que ouviam musica em mais elevada inten-
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sidade. As queixas prevaleceram entre os homens
¢ em quem ouve musica por mais tempo. Agdes de
educag@o em saude sdo necessarias para conscien-
tizar a populagdo quanto aos riscos envolvidos com
ouvir musica em elevada intensidade.
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