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Resumo

Introducfo: A Perda Auditiva Induzida por Ruido ¢ uma condi¢do neurossensorial, irreversivel,
geralmente bilateral, decorrente da exposi¢ao continua a ruidos elevados. Policiais militares atuam em
ambientes com ruidos intensos, podendo desencadear alteracdes auditivas antes de déficits perceptiveis
na audiometria tonal. Objetivo: Caracterizar o perfil audiologico e associar os achados audiologicos as
queixas auditivas e extra-auditivas em policiais militares expostos ao ruido ocupacional. Metodologia:
Participaram 27 policiais que foram submetidos a audiometria tonal limiar e de alta frequéncia, a pesquisa
dos reflexos acusticos e as emissdes otoacusticas evocadas produto de distorcao. Resultados: Alteracdes
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na audiometria tonal ocorreram em 18,5% das orelhas direitas ¢ 14,8% das esquerdas, ¢ na audiometria
de alta frequéncia em 22,2% e 18,5%, respectivamente. As emissdes otoacusticas evidenciaram
comprometimento em 44,4% das orelhas direitas e 48,1% das esquerdas. O tempo de servigo apresentou
associagdo significativa com alteragdes na audiometria de altas frequéncias, no entanto, nio foi observada
associa¢do com a presenga de sintomas auditivos na populacdo estudada. Conclusio: Os resultados
evidenciam risco de altera¢des auditivas precoces nesta populagdo, havendo uma relagéo entre tempo
de servigo ¢ audiometria de alta frequéncia alterada. Assim, reforga-se a necessidade de monitoramento
audiologico periodico e implementacdo de programa de conservagao auditiva nesta populagao.

Palavras-chave: Audi¢do; Ruido Ocupacional; Perda Auditiva Provocada por Ruido; Satde do
Trabalhador; Policia.

Abstract

Introduction: Noise-induced hearing loss is a neurosensory, irreversible, and usually bilateral
condition resulting from continuous exposure to high noise levels. Military police officers work
in environments with intense noise, which may lead to auditory alterations before deficits become
perceptible on pure-tone audiometry. Objective: To characterize the audiological profile and to associate
audiological findings with auditory and extra-auditory complaints in military police officers exposed
to occupational noise. Methods: 27 police officers participated and underwent pure-tone audiometry,
high-frequency audiometry, assessment of ipsilateral and contralateral acoustic reflexes, and distortion-
product otoacoustic emissions. Results: Alterations in pure-tone audiometry were observed in 18.5%
of right ears and 14.8% of left ears, while high-frequency audiometry showed alterations in 22.2% and
18.5%, respectively. Otoacoustic emissions indicated outer hair cell impairment in 44.4% of right ears and
48.1% of left ears. Length of service showed a significant association with high-frequency audiometry
abnormalities; however, no association was observed with the presence of auditory symptoms in the studied
population. Conclusion: The results indicate a risk of early-onset auditory changes in this population,
with a relationship observed between length of service and abnormal high-frequency audiometry results.
These results reinforce the need for periodic audiological monitoring and the implementation of hearing
conservation programs for this population.

Keywords: Hearing; Occupational Noise; Noise-Induced Hearing Loss; Occupational Health; Police.

Resumen

Introduccién: La pérdida auditiva inducida por ruido es una condicién neurosensorial, irreversible
y generalmente bilateral, derivada de la exposicion continua a niveles elevados de ruido. Los policias
militares actiian en ambientes con ruidos intensos, lo que puede desencadenar alteraciones auditivas antes
de que se evidencien déficits en la audiometria tonal. Objetivo: Caracterizar el perfil audiologico y asociar
los hallazgos audioldgicos con las quejas auditivas y extraauditivas en policias militares expuestos al ruido
ocupacional. Metodologia: Participaron 27 policias que fueron sometidos a audiometria tonal y de altas
frecuencias, evaluacion de los reflejos actsticos ipsilaterales y contralaterales y emisiones otoacusticas
evocadas por producto de distorsion. Resultados: Se observaron alteraciones en la audiometria tonal
en el 18,5% de los oidos derechos y en el 14,8% de los oidos izquierdos, y en la audiometria de altas
frecuencias en el 22,2% y el 18,5%, respectivamente.Las emisiones otoacusticas evidenciaron compromiso
de las células ciliadas externas en el 44,4% de los oidos derechos y en el 48,1% de los izquierdos. La
antigliedad laboral mostré una asociacion significativa con los cambios en la audiometria de alta frecuencia;
sin embargo, no se observo ninguna asociacion con la presencia de sintomas auditivos en la poblacion
estudiada. Conclusién: Los resultados ponen de manifiesto el riesgo de sufrir una pérdida auditiva precoz
en esta poblacion, observandose una correlacion entre la antigiiedad en el servicio y las anomalias en la
audiometria de alta frecuencia. Por lo tanto, se refuerza la necesidad de realizar un seguimiento audiologico
periddico y de implementar un programa de conservacion auditiva en esta poblacion.

Palabras clave: Audicion; Ruido ocupacional; Pérdida auditiva inducida por ruido; Salud Laboral;
Policia.
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Introducao

Os policiais militares sdo profissionais da po-
licia administrativa do poder Executivo Estadual,
responsaveis pelo policiamento ostensivo, pre-
ventivo e pela repressao imediata visando garantir
a ordem publica'. Em geral, desempenham suas
atividades em ambientes externos, estando em
constante exposicao a diferentes fontes sonoras,
como o trafego urbano, uso de radiocomunicadores,
sirenes e outros ruidos ambientais®. Sabe-se que
esse som indesejado pode afetar a saide humana
quando apresentado em forte intensidade e por
tempo prolongado®.

As armas de fogo utilizadas como instrumen-
to de trabalho produzem ruidos de alto impacto.
Dessa forma, em sua atividade laboral, estdo
expostos a riscos ocupacionais relacionados a
exposi¢ao a ruidos intensos e continuos. Sabe-se
que a exposi¢do excessiva a ruido € capaz de gerar
alteragdes auditivas como perda auditiva induzida
por ruido (PAIR) ou por trauma acustico, além de
sintomas auditivos e extra- auditivos, tais como:
tontura, zumbido, disturbios de sono, transtorno
cardiovascular, estresse, fadiga, tensdo psicologica,
nervosismo, dificuldade no relacionamento social,
irritabilidade, altera¢Ges no sistema nervoso, car-
diovascular, pulmonar, metabolico e enddcrino®.

A PAIR ¢ definida como a diminui¢do gradual
da acuidade auditiva proveniente da exposicao
continua a niveis elevados de ruido e caracteri-
za-se como uma perda auditiva neurossensorial,
tipicamente bilateral, irreversivel e cuja progressao
tende a cessar apos a interrupgao da exposi¢ao ao
agente nocivo’.

Em estudo realizado com 200 policiais mi-
litares no estado de Sao Paulo, observou-se a
presenca de perda auditiva de origem ocupacional
em 22,75% dos participantes, sendo a orelha
esquerda acometida em 48 individuos (24%) ¢ a
orelha direita em 43 individuos (21,5%)°. Estudo
realizado com 43 policiais expostos a ruido de-
monstrou diferenca estatisticamente significante
nos limiares auditivos em 6,0 kHz em rela¢do ao
grupo controle. Os autores evidenciaram que apesar
de a maior parte da populacgdo avaliada apresentar
limiares auditivos dentro dos padrdes de normali-
dade, houve prevaléncia significativa de alteragdes
auditivas sugestivas de PAIR’. Ainda, evidéncias
mostram prevaléncia da PAIR entre policiais de
transito de Bangladesh, com perda auditiva em

24% dos policiais estudados, destacando-se as
frequéncias de 4 ¢ 6 kHz®. Para além da presenca de
perda auditiva, sintomas auditivos como o zumbido
também foram relatos®, reforgando os prejuizos na
qualidade de vida.

A exposi¢do ao ruido acarreta, também, pre-
juizos na qualidade de vida. Um estudo realizado
com 46 policiais militares mostrou que 50,4%
acreditam que o ruido influencia regularmente sua
satde, 56,5% sua disposicdo ¢ 52,6% sua atengdo
e concentragdo durante as atividades laborais®.

A literatura tem indicado que o tempo de servi-
¢o representa um fator determinante para o aumento
progressivo dos limiares auditivos, evidenciando
que a exposicao prolongada ao ruido ocupacional
esta associada a maior risco de alteragdes auditivas.
Estudos apontam que trabalhadores expostos a
niveis elevados de ruido por periodos prolongados
tendem a apresentar comprometimento auditivo
quando comparados aqueles com menor tempo de
exposi¢ao®!L.

Assim, a saude auditiva ocupacional deve ser
uma preocupacdo nessa populacdo sendo neces-
sario o desenvolvimento de agdes de promogao ¢
prevencao da perda auditiva no programa de con-
servagdo auditiva. Portanto, ¢ importante identificar
precocemente as perdas auditivas, considerando
que o comprometimento auditivo decorrente da
exposicdo ao ruido apresenta carater progressivo
e irreversivel®.

Dentre as estratégias utilizadas para o moni-
toramento da saude auditiva do trabalhador esta a
avaliagdo periddica por meio da audiometria tonal
limiar (ATL) No entanto, a perda auditiva ocupa-
cional pode permanecer subdiagnosticada em seus
estagios iniciais quando a avaliagao se restringe a
métodos audiologicos convencionais, uma vez que
alteragdes cocleares em altas frequéncias nao sao
identificadas'?.

Dentro desse contexto, a audiometria tonal
de altas frequéncias (ATAF) e as emissdes otoa-
custicas sdo procedimentos complementares e
mais sensiveis na avaliagdo ¢ monitoramento da
acuidade auditiva. A ATAF ¢ descrita na literatura
como um método para diagndstico precoce da perda
auditiva por avaliar a regifo mais basal da coclea's.
Evidéncias cientificas apontam um aumento de
40% na identificacdo de alterag¢des auditivas quan-
do, para além da audiometria tonal, é realizada a
audiometria de altas frequéncias; demonstrando
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maior sensibilidade da ATAF para detec¢ao inicial
do comprometimento coclear!.

Um outro procedimento sensivel na identifica-
¢éo precoce de perdas ocupacionais ¢ a pesquisa das
Emissdes Otoactisticas Evocadas Produto de Dis-
torcao (EOAPD). Elas fornecem medidas objetivas
da funcionalidade das células ciliadas externas,
permitindo identificar comprometimento coclear
mesmo na presenca de limiares audiométricos
dentro da normalidade na audiometria convencio-
nal', A literatura documenta que individuos com
PAIR tendem a apresentar acometimento inicial
nas frequéncias mais altas, o que frequentemente
se reflete na redug¢do da amplitude das EOAPD.
Assim, a associagdo entre ATAF ¢ EOAPD con-
figura-se como abordagem de alta sensibilidade
para o diagndstico precoce de alteracdes auditivas
relacionadas ao ruido ocupacional'*. Dessa forma,
estudar esses dois procedimentos numa mesma
populagdo ¢ de grande valia para auxiliar na escolha
do melhor protocolo de monitoramento auditivo
nos programas de conservagao auditiva.

Ainda, o levantamento sistematico de dados
epidemioldgicos sobre perda auditiva ocupacional e
seus impactos na populagdo policial ¢ fundamental
para subsidiar a formulagdo de politicas publicas,
bem como a implementagdo de medidas de pro-
mogao, prevencao e vigilancia da saude auditiva.
Assim, o presente estudo teve como objetivo ca-
racterizar o perfil audiologico e associar os achados
audiologicos e sintomas auditivos e extra auditivos
a aspectos ocupacionais de policiais militares.

Métodos

Este estudo caracteriza-se como observacional,
transversal e de abordagem quantitativa, conduzido
em uma universidade publica.

A pesquisa foi desenvolvida em conformidade
com a Resolugao n® 466/12 do Conselho Nacional
de Satde, tendo sido aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa da institui¢io sob o CAAE n°
6.293.392, em 11 de setembro de 2023. Todos os
participantes foram orientados quanto aos obje-
tivos, procedimentos e riscos da investigagao,
assinando o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

Amostra e critérios de selecdo
A amostra foi composta por policiais militares
do Estado do Espirito Santo, atuantes na regido

da Grande Vitéria, selecionados pelo método ndo
probabilistico de amostragem por conveniéncia
que se caracteriza pela escolha de participantes de
facil acesso para o pesquisador'®. A divulgagio do
estudo ocorreu por meio de publicagdo de panfletos
eletronicos em redes sociais e distribuicdo de ma-
terial informativo nos batalhdes da policia militar.
Foram incluidos individuos que atendiam aos
seguintes critérios: estar em exercicio ativo na
corporagao; ter idade entre 25 e 55 anos e com no
minimo cinco anos de atua¢do em atividades exter-
nas; além de estar em repouso auditivo de 14 horas
no momento dos exames. Foram excluidos indivi-
duos com idade superior a 55 anos para diminuir a
possibilidade de perdas auditivas influenciadas pela
idade como a presbiacusia. Foram excluidos parti-
cipantes com histérico de perda auditiva anterior ao
ingresso na corporagdo e aqueles que apresentaram
curva timpanométrica do tipo B ou tipo C'¢.

Procedimentos de coleta de dados

Todos os procedimentos foram executados por
fonoaudiélogos capacitados e treinados. Todos os
equipamentos utilizados encontravam-se calibrados
com padrao ISO 389-1 NPS, ISO 389-3 NPS ¢ ISO
389-5 NPS, IEC 60645.

A anamnese foi adaptada de acordo com es-
tudo anterior?, e realizada por meio de entrevista
estruturada para obtencdo de informagdes socio-
demograficas, clinicas e ocupacionais, incluindo
tempo de servigo, carga horaria, turnos extras e
atividades ndo ocupacionais, sintomas auditivos e
extra auditivos, possibilitando a caracterizagdo do
perfil da amostra.

Anteriormente aos procedimentos audiolo-
gicos, foi realizada a inspecdo do meato actstico
externo, utilizando-se o otoscopio da marca Center
Medic, afim de descartar condi¢des obstrutivas que
pudessem inviabilizar os exames.

A audiometria tonal limiar foi realizada por
via aérea e, quando necessario, por via 6ssea, para
determinag@o dos limiares auditivos nas frequén-
cias de 0,25 a 8,0 kHz e a audiometria de altas
frequéncias nas frequéncias de 10,0 kHz a 18,0
kHz, ambas com a técnica descendente'”. Todos os
procedimentos foram realizados com o equipamen-
to AD629 da marca Interacoustics com fone HDA
300. A classifica¢do dos resultados da audiometria
tonal convencional seguiu os critérios propostos
por Lloyd e Kaplan (1978) e o da audiometria de
altas frequéncias, os critérios de Rodriguez-Va-
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lient et al (2014) apud Sistema de Conselhos de
Fonoaudiologia'’. Os dois procedimentos foram
considerados alterados quando apresentaram pelo
menos uma frequéncia com valores acima do pa-
drdo de normalidade.

A Imitanciometria foi realizada por meio da
timpanometria com sonda tom teste de 226 Hz,
pesquisa dos reflexos actsticos contralaterais (0,5
a 4 kHz) e ipsilaterais (1 e 2 kHz), utilizando o
equipamento [nteracoustics AT235h com fones
TDH39P. As curvas timpanométricas foram clas-
sificadas'®; os reflexos ipsilaterais foram conside-
rados “normais” quando presentes e “alterados”
quando ausentes e os reflexos acusticos contrala-
terais considerados “alterados” quando presentes
diminuidos, presentes aumentados ou ausentes'”.

Para avaliar a integridade e funcionamento
das células ciliadas externas foi também realizado
o procedimento diagnodstico de EOAPD nas fre-
quéncias de 1,0; 1,4; 2,0; 2,8; 4,0 ¢ 6,0 kHz. Foi
fixado um maximo de mil estimulos registrados.
No entanto, a coleta poderia ser finalizada quando
todas as frequéncias atingissem relagdo sinal/ruido
de 6 dB, nivel de sinal > 0 dBNPS com o minimo
de 230 estimulos. O equipamento utilizado foi
o ILO, versdo 6, da marca Otodynamics sendo a
intensidade de L1 apresentada em 65 dB ¢ L2 em
55 dB e as frequéncias F1 e F2 numa relagéo f2/
fl= 1,22. A analise de presenga de resposta por
frequéncia seguiu os critérios de recomendagdo
anterior'®, sendo considerado como exame “altera-
do” a presenca de a0 menos uma frequéncia com
relagdo sinal/ruido < 6 dB.

E importante salientar que nio foi realizada a
mensuracao objetiva do nivel de ruido nos diferen-
tes ambientes ocupacionais da populagao avaliada.

Anélise estatistica

Os dados quantitativos foram organizados
em planilhas eletronicas e submetidos a analise
estatistica descritiva e inferencial. Para as variaveis
continuas (idade e tempo de servico), calcularam-se
média e mediana. Os valores observados de tempo
de servico, expressos em anos completos (8, 9, 10,
11, 12, 14, 16, 17, 26, 29, 31 e 41 anos), foram
considerados como categorias distintas na constru-
¢do das tabelas de contingéncia. Foram realizadas
associagdo entre os aspectos ocupacionais (tempo
de servigo ¢ ocupagdo/especialidade policial) ¢ a
presenca de sintomas auditivos e resultados dos
exames audiologicos. A associagdo entre essas
variaveis foi analisada por meio do teste Exato de
Fisher e do teste de Mann-Whitney, adotando-se
nivel de significancia estatistica de 5%.

Resultados

Participaram do estudo 27 policiais militares,
sendo 24 (88,89%) do sexo masculino e trés do sexo
feminino (11,11%). A idade média dos participantes
foi de 35,3 anos (DP = 6,33), com mediana de 34
anos, variando entre 28 e 49 anos.

No que se refere a distribuicao funcional de
especialidades, 18 (66,67%) atuavam em Batalhdo
de Area na radio ocorréncias (RO), quatro (14,81%)
pertenciam a Forca Tatica (FT), quatro (14,81%)
a Cavalaria (RPMont) e um (3,70%) ao Batalhdo
de Acdes com Caes (BAC).

Em relacdo ao tempo de servigo, a média foi
de 14,3 anos (DP=8,76), com mediana de 10 anos,
variando de 8 a 41 anos.

Na Tabela 1 sdo apresentados os dados refe-
rentes aos sintomas auditivos autorrelatados pelos
policiais militares.

Tabela 1. Distribuigdo dos sintomas auditivos autorrelatados (n=27)

Sintomas auditivos

n (%)

Cefaleia Nao 2 (52,5
Sim 13 (48,1%)

Irritagdo Nao 25 (85, 7%)
Sim 09 (33,3%)

Ins6nia Ndo 5 (95,6%)
Sim 12 (44,4%)

_ N N N3o 14 (51,9%)
Queixa de Dificuldade auditiva Sim 13 (48,1%)
Zumbido Nao 5 (65.7%)
Sim 09 (33,3%)
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A Tabela 2 apresenta os resultados dos exames
audioldgicos em ambas as orelhas. Ressalta-se que,
para a analise das EOAPD, foram considerados os
resultados de 26 participantes, uma vez que um
participante ndo concluiu essa etapa da avaliag@o.
Verificou-se maior propor¢do de alteragcdes na

audiometria de alta frequéncia em comparagdo a
audiometria tonal convencional. De modo geral,
os reflexos acusticos contralaterais ¢ as EOAPD
apresentaram maior frequéncia de alteragdes em
relacdo as audiometrias (Tabela 2).

Tabela 2. Distribuigdo dos resultados da audiometria tonal limiar, audiometria de altas frequéncias,
reflexos acusticos ipsilaterais e contralaterais (n=27) e emissGes otoacusticas por produto de

distorgdo (n=26)

Sintomas auditivos n (%)
. Normal 22 (81,5%)
Audio Tonal OD
Alterado 5 (18,5%)
Normal 23 (85,2%)
Audio Tonal OE
Alterado 4 (14,8%)
. Normal 21 (77,8%)
Alta frequéncia OD
Alterado 6 (22,2%)
. Normal 22 (81,5%)
Alta frequéncia OE
Alterado 5 (18,5%)
) Normal 21 (77,8%)
RA Ipsi OD
Alterado 6 (22,2%)
) Normal 23 (85,2%)
RA Ipsi OE
Alterado 4 (14,8%)
Normal 16 (59,3%)
RA Contra OD
Alterado 11 (40,7%)
Normal 13 (48,1%)
RA Contra OE
Alterado 14 (51,9%)
Normal 14 (51,9%)
EOAPD OD Alterado 12 (44,4%)
Nao realizado 1 (3,7%)
Normal 13 (48,1%)
EOAPD OE Alterado 13 (48,1%)
Nao realizado 1 (3,7%)

Legenda: OD: orelha direita; OE: orelha esquerda; Audio Tonal: audiometria tonal limiar; ATAF: audiometria de altas frequéncias;
RA Ipsi/Contra: reflexo acustico ipsilateral e reflexo acustico contralateral; EOAPD: emissdes otoacusticas evocadas por produto de

distorgdo.

O Gréfico | apresenta a quantidade de ore-
lhas direita e esquerda afetadas por frequéncia.
Observa-se que, para a audiometria convencional,
22 participantes apresentaram limiares auditivos
dentro dos padroes de normalidade (< 25 dB) na
orelha direita (OD) e 23 na orelha esquerda (OE)
e cinco participantes apresentaram perda auditiva,
sendo quatro com perda auditiva bilateral. Assim,
cinco individuos apresentaram comprometimento
em OD: trés com perda auditiva isolada em uma

unica frequéncia (2 ou 8 kHz), 1 (um) apresentou
perda auditiva sensorioneural isolada em trés
frequéncias (4,6 e 8 kHz); e 1(um) perda auditiva
sensorioneural de grau leve. Em relag@o a OE, qua-
tro participantes apresentaram alteragdes auditivas,
sendo 1(um) com perda auditiva isolada em uma
frequéncia (6 kHz), trés com perda auditiva senso-
rioneural isolada, sendo dois em trés frequéncias
(4, 6 e 8 kHz) e o terceiro em duas frequéncias (2
e 3 kHz).
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Audiometria Tonal Limiar
B Crelha Direita [l Orelha Esguerda
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Grafico 1. Distribuicdo das alteragdes auditivas de acordo com as frequéncias apresentadas (n=27)

O Gréfico 2 apresenta o quantitativo de fre- elucidando a distribui¢do das perdas auditivas em
quéncias alteradas para a orelha direita e esquerda,  altas frequéncias.

Audiometria de Altas Frequéncias
B CrelhaDireita @ Orelha Esquerda

28 —

10 kHz 12.5 kHz 14 kHz 16 kHz

(fonte: autoral)

Grafico 2. Distribuicdo das alteragdes auditivas de acordo com as frequéncias apresentadas (n=27)

Na distribuicao das frequéncias alteradas das 4,0 kHz e 6,0 kHz. Na orelha esquerda (OE), a
EOAPD, apresentada no grafico 3, observou-se  frequéncia de 1,0 kHz apresentou o maior percen-
que, na orelha direita (OD), as maiores prevalén-  tual de resultados alterados, seguida da frequéncia
cias de alteracdes ocorreram nas frequéncias de  de 6,0 kHz.
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Grafico 3. Distribuicdo das alteracdes auditivas de acordo com as frequéncias apresentadas (n=26)

Ao analisar a existéncia de associagdo entre  associagdo significativa com nenhum dos sintomas
o tipo de especialidade do policial militar ¢ os  ou resultados audioldgicos (p > 0,05), conforme
sintomas auditivos e resultados audiologicos pelo  apresentado na Tabela 3.
teste exato de Fisher, observou-se que ndo houve

Tabela 3. Associacdo entre a especialidade policial e os sintomas auditivos, os resultados da
audiometria de alta frequéncia, da audiometria tonal limiar, dos reflexos acusticos ipsilaterais e
contralaterais (n=27) e das Emissdes Otoacusticas Evocadas Produto de Distorgdo (n=26)

Variavel

Sintomas auditivos Valor de p
Cefaleia 1,000
Irritagdo 0,113
InsOnia 0,909
Queixa auditiva 0,139
Zumbido 0,113
Exames audiolégicos

Audiometria Tonal - OD 0,429
Audiometria Tonal - OE 1,000
Alta frequéncia - OD 1,000
Alta frequéncia - OE 1,000
Reflexo Ipsilateral - OD 0,835
Reflexo Ipsilateral - OE 0,628
Reflexo Contralateral - OD 0,912
Reflexo Contralateral - OE 0,158
EOAPD - OD 0,521
EOAPD - OE 1,000

Legenda: Audiometria tonal - OD: audiometria tonal limiar de orelha direita; Audiometria tonal - OE: audiometria tonal limiar de

orelha esquerda; Alta frequéncia -

OD: audiometria de alta frequéncia de orelha direita; Alta frequéncia- OE: audiometria de alta

frequéncia de orelha esquerda; Reflexo ipsilateral - OD: Reflexo acustico ipsilateral de orelha direita; Reflexo ipsilateral — OE: Reflexo
acustico ipsilateral de orelha esquerda; Reflexo contralateral - OD: reflexo acUstico contralateral de orelha direita;

Reflexo contralateral - OE: reflexo acustico contralateral de orelha esquerda; EOAPD - OD: emissdes otoacusticas evocadas

produto de distorgdo de orelha direita; EOAPD - OE: emissdes otoacusticas evocadas produto de distorgdo de orelha esquerda.
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Observou-se associagdo estatisticamente
significativa entre o tempo de servico ¢ alteragdes
em alguns testes audiologicos, destacando-se a
audiometria de altas frequéncias nas orelhas direita
(p = 0,006) e esquerda (p = 0,040), bem como a

audiometria tonal limiar da orelha esquerda (p =
0,015). Por outro lado, ndo foram observadas as-
sociagdes significativas entre tempo de servigo ¢
os sintomas auditivos, nem com os demais exames
(p > 0,05), vide Tabela 4.

Tabela 4. Associacdo entre tempo de servigo e os sintomas auditivos, os resultados de audiometria
de alta frequéncia, da audiometria tonal limiar, dos reflexos acusticos ipsilaterais e contralaterais
(n=27) e das EmissGes Otoacusticas Evocadas Produto de Distorcdo (n=26)

Variavel

Sintomas auditivos Valor de p
Cefaleia 0,506
Irritagdo 0,310
Insdnia 0,308
Queixa auditiva 0,727
Zumbido 0,563
Exames audiolégicos

Audiometria Tonal- OD 0,102
Audiometria Tonal - OE 0,015%*
Alta frequéncia - OD 0,006*
Alta frequéncia - OE 0,040%*
Reflexo Ipsilateral - OD 0,349
Reflexo Ipsilateral - OE 0,956
Reflexo Contralateral - OD 0,169
Reflexo Contralateral - OE 0,413
EOAPD - OD 0,797
EOAPD - OE 0,678

Legenda: Audiometria tonal - OD: audiometria tonal limiar de orelha direita; Audiometria tonal - OE: audiometria tonal limiar de
orelha esquerda; Alta frequéncia - OD: audiometria de alta frequéncia de orelha direita; Alta frequéncia- OE: audiometria de alta
frequéncia de orelha esquerda; Reflexo ipsilateral - OD: Reflexo acustico ipsilateral de orelha direita; Reflexo ipsilateral - OE:
Reflexo acUstico ipsilateral de orelha esquerda; Reflexo contralateral - OD: reflexo acUstico contralateral de orelha direita;
Reflexo contralateral - OE: reflexo acUstico contralateral de orelha esquerda; EOAPD - OD: emissdes otoacUsticas evocadas
produto de distorgdo de orelha direita; EOAPD - OE: emissdes otoacusticas evocadas produto de distorgdo de orelha esquerda;
*associagdes estatisticamente significativas considerando p < 0,05 (Exato de Fisher).

Conforme apresentado na Tabela 5, ao realizar
o teste de Mann-Whitney, ndo houve diferenca
significativa no tempo de servi¢o entre policiais
com e sem sintomas auditivos (cefaleia, irritacdo,
insdnia, queixa auditiva e zumbido; p > 0,05). Por
outro lado, maior tempo de servigo esteve signifi-
cativamente associado a alteracdes audiologicas,

especialmente na audiometria de altas frequén-
cias, tanto na orelha direita (p = 0,006) quanto na
esquerda (p = 0,038), na audiometria tonal (OD: p
=0,022; OE: p = 0,008). Para os demais exames,
ndo foram observadas diferengas estatisticamente
significativas (p > 0,05).
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Tabela 5. Comparagdo entre presenca e auséncia de sintomas e resultado “normal” ou “alterado”
da audiometria de alta frequéncia, audiometria tonal limiar, dos reflexos acusticos ipsilaterais e
contralaterais (n=27) e das emissGes otoacusticas evocadas por produto de distorgdo (n=26) em

relagdo ao tempo de servigo (anos)

Tempo Tempo de
Variavel Grupo n de servigo servigo p-valor
Média (DP) Mediana
Sintomas
) N&o 14 17,6 (11,1) 10,5
Cefaleia - 0,310
Sim 13 10,8 (2,73) 10,0
N N&o 18 14,9 (9,64) 10,0
Irrit 0,793
rritacao Sim 9 13,1 (7,03) 10,0
. N&o 15 13,9 (9,41) 10,0
Insonia - 0,803
Sim 12 14,8 (8,27) 10,0
) . N&o 14 13,6 (8,25) 10,0
Queixa auditiva - 0,359
Sim 13 15,1 (9,56) 10,0
) N&o 18 13,4 (7,46) 10,0
Zumbido - 0,358
Sim 9 16,1 (11,2) 10,0
Exames audiolégicos
. Normal 21 10,6 (2,40) 10,0
Alta frequéncia OD 0,006*
Alterado 6 27,5 (10,4) 29,0
. Normal 22 12,0 (5,52) 10,0
Alta frequéncia OE 0,038%*
Alterado 5 24,8 (13,1) 29,0
Normal 22 12,1 (6,21) 10,0
Audi tria Tonal OD 0,022%*
udiometria fona Alterado 5 24,0 (12,4) 26,0 '
. ) Normal 23 12,0 (6,08) 10,0
Audiometria Tonal OE 0,008*
Alterado 4 27,5 (11,1) 27,5
) Normal 21 13,5 (8,59) 10,0
Reflexo Ipsi OD 0,341
Alterado 6 17,3 (9,48) 13,5
) Normal 23 14,3 (8,83) 10,0
Reflexo Ipsi OE 0,917
Alterado 4 14,5 (9,68) 10,0
Normal 16 12,4 (8,05) 10,0
Reflexo Contra OD 0,137
Alterado 11 17,2 (9,35) 12,0
Normal 13 10,0 (1,53) 10,0
Reflexo Contra OE 0,050*
Alterado 14 18,4 (10,7) 14,0
N | 14 10,7 (2 1
EOAPD OD orma 0,7 (2,58) 0.0 0,122
Alterado 12 18,9 (11,5) 12,5
N | 1 11,4 (4,62 1
EOAPD OE orma 3 4 (4,62) 9,0 0,287
Alterado 13 17,5 (11,1) 11,0

Legenda: Audiometria tonal - OD: audiometria tonal limiar de orelha direita; Audiometria Tonal - OE: audiometria tonal limiar de
orelha esquerda; Alta frequéncia - OD: audiometria de alta frequéncia de orelha direita; Alta frequéncia- OE: audiometria de alta
frequéncia de orelha esquerda; Reflexo Ipsilateral - OD: Reflexo acUstico ipsilateral de orelha direita; Reflexo Ipsilateral - OE:
Reflexo acustico ipsilateral de orelha esquerda; Reflexo Contralateral - OD: reflexo acUstico contralateral de orelha direita; Reflexo
Contralateral - OE: reflexo acustico contralateral de orelha esquerda; EOAPD - OD: emissbes otoacUsticas evocadas produto de
distorgcdo de orelha direita; EOAPD - OE: emissBes otoacusticas evocadas produto de distor¢do de orelha esquerda; Teste de Mann-

Whitney; * diferenga estatisticamente significativa.

Discussao

O presente estudo apresentou limitagdes que
foram consideradas na interpretacdo dos resultados.
Destaca-se o tamanho reduzido da amostra, bem
como o delineamento baseado em um conjunto
de dados ndo-paramétricos, fatores que podem
restringir a extrapolagdo dos achados para ou-

tras populagdes. A limitacdo amostral decorreu,
principalmente, de dificuldades relacionadas a
adesdo dos participantes associadas a aspectos
operacionais proprios da atividade policial, como
a rigidez das escalas de servigo, a limitagdo de
tempo disponivel ¢ o deslocamento até o labora-
torio de audiologia. Esse cendrio é convergente
com desafios metodologicos descritos na literatura,
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que apontam que pesquisas envolvendo policiais
militares frequentemente enfrentam barreiras de
acesso, recrutamento e engajamento, em razao do
carater institucionalmente restrito das corporagdes
e das dificuldades logisticas para contato com os
participantes. Nesse contexto, a conducdo de es-
tudos com essa populacdo demanda autoriza¢des
formais, adapta¢@o as rotinas de trabalho ¢ estraté-
gias especificas de aproximagao, fatores que podem
comprometer a amostra e favorecer o viés de auto
selecdo, condigdo compativel com a observada no
presente estudo®.

A amostra demonstrou predominancia do
sexo masculino (88,89%), propor¢ao que reflete o
perfil demografico caracteristico das corporagdes
policiais militares no Brasil'®, conforme relatado
também em outros estudos®. A média de idade
(35,3 anos; DP =6,33) e o tempo médio de servigo
(14,3 anos; DP = 8,76) também contribuem para
aproximar a populacao estudada da caracterizacao
de perdas auditivas decorrente de exposi¢ao a riscos
auditivos ocupacionais uma vez que a literatura 2
aponta quea evolucédo da perda auditiva provocada
pela exposigao prolongada ao ruido apresenta maior
intensidade nos primeiros 10 a 15 anos de contato
com o ruido, a0 mesmo tempo em que a idade
média em torno de 35 anos diminui a influéncia
de fatores relacionados a idade.

Por meio da audiometria tonal convencional
observou-se 16,7% de orelhas com perda auditiva,
sendo 6,0 e 8,0 kHz as frequéncias com maior pre-
valéncia, sendo os resultados semelhantes a estudo
anterior °. No entanto, é importante salientar que
para o estudo citado, esse quantitativo refere-se
apenas aos casos classificados como PAIR por meio
da classificagdo recomendada®.

No presente estudo, a prevaléncia de alteragdes
na ATAF foi de 22,2% na orelha direita ¢ 18,5%
na orelha esquerda, valores que ndo superaram de
forma expressiva aqueles obtidos na audiometria
tonal limiar (14,8% a 18,5%). A maioria que apre-
sentou alteracdes na ATL também exibiu alteragdes
na ATAF. Esse achado mostra o que ¢ amplamente
descrito na literatura, a qual aponta a ATAF como
marcadores mais sensiveis de comprometimento
coclear inicial, capazes de revelar alteragdes sub-
clinicas antes mesmo de sua detec¢@o nos exames
audioldgicos tradicionais. Evidéncias cientificas
destacam que a ATAF desempenha papel funda-
mental no monitoramento de individuos expostos
a ruido intenso e continuo por permitir identificar

mudangas precoces, muitas vezes anteriores ao
surgimento de queixas auditivas. Do ponto de vis-
ta fisiologico, destaca-se que as frequéncias altas
correspondem a regido basal da coclea, considerada
a area de maior suscetibilidade aos efeitos nocivos
do ruido ocupacional*.

E relevante considerar que a amostra do
presente estudo foi composta, majoritariamente,
por adultos jovens, com média de idade de 35
anos (DP = 6,33). Estudos relatam que a idade ¢
um modulador importante da vulnerabilidade a
alteragdo coclear, estando relacionada a redugao
progressiva da funcdo das células ciliadas externas
¢ ao aumento dos limiares auditivos, especialmente
nas frequéncias mais altas’’. Nesse sentido, uma
populacdo predominantemente jovem tende a
apresentar menor desgaste fisiologico do sistema
auditivo, o que pode atenuar ou mesmo mascarar
diferencas esperadas entre os métodos avaliativos,
sobretudo aqueles voltados a deteccdo precoce
de alteracdes subclinicas®!. As discrepancias ob-
servadas entre os resultados deste estudo e os de
investigagoes anteriores podem estar relacionadas
as diferentes classificagdes adotadas para a determi-
nacdo do grau de perda auditiva. Enquanto alguns
estudos utilizaram a classificagdo proposta por
Lloyd e Kaplan (1978), baseada na média tritonal
(< 25 dB) como critério de normalidade, outras
pesquisas empregaram os critérios descritos por
Lopes, Munhoz e Bozza (2015) que consideram a
analise por frequéncia isolada dentro do limite de
normalidade (<25 dB).

Os reflexos acusticos contralaterais apresen-
taram uma frequéncia expressiva de alteragdes,
sendo observados em 40,7% das orelhas direitas e
51,9% das orelhas esquerdas. Esses achados podem
sugerir que o reflexo acustico pode evidenciar com-
prometimentos funcionais do sistema auditivo que
ndo sdo identificados pela audiometria tonal limiar,
especialmente em estagios iniciais ou subclinicos.
A literatura indica que, embora a auséncia ou a ele-
va¢do do limiar do reflexo actstico ndo configure
um marcador altamente sensivel para detecgdo
precoce de PAIR, alteragdes no reflexo podem
refletir disfungdes sutis da via auditiva, incluindo
comprometimento coclear e/ou alteragdes na inte-
gridade das conexdes neurofisiologicas da orelha
média e tronco encefalico®. Estudos realizados com
populagdes expostas ao ruido ocupacional demons-
tram que individuos com perdas auditivas leves ou
moderadas, e at¢ mesmo normo-ouvintes, podem
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apresentar limiares de reflexo acustico alterados ou
padrdes compativeis com recrutamento, sugerindo
apresenga de estresse auditivo ndo detectado pelos
métodos psicoacusticos tradicionais?*. Embora nao
substitua a audiometria tonal nem configure um
marcador isolado de perda auditiva ocupacional,
sua capacidade de evidenciar alteragdes funcio-
nais precoces poderia justificar sua inclusdo em
protocolos de vigilancia audiolégica. No presente
estudo, a maior ocorréncia de alteragdes observadas
na orelha esquerda pode refletir diferencas de expo-
si¢do ao ruido ou variag¢des individuais de suscep-
tibilidade, fendmenos ja descritos na literatura®*,

Evidéncias de outros estudos também indicam
que alteragdes nos reflexos actsticos contralaterais,
mesmo com audiometria normal, podem sinalizar
disfungdes nas vias auditivas centrais, pois incidem
sobre estruturas neurais relacionadas as habilidades
do Processamento Auditivo Central (PAC). Tais al-
teragcdes podem repercutir em habilidades auditivas
configurando-se como possiveis biomarcadores do
Transtorno do Processamento Auditivo Central
(TPAC). Por isso, o reflexo acustico contralateral
se destaca como uma ferramenta complementar
relevante na avaliag@o de individuos com suspeita
de TPAC*, Nesse sentido, a presenga de queixa
de dificuldade auditiva na presenga de limiares
auditivos normais poderia estar relacionada a uma
associacdo entre exposi¢cao ao ruido ocupacional
e integridade, e funcionalidades das estruturas
que compdem o arco-reflexo do estapédio e sua
influéncia no desempenho auditivo, e ndo a uma
alteragdo coclear ou sensorial. Estudos controlados
com uma amostra maior poderiam ser conduzidos
para evidenciar possivel associagdo entre exposi-
¢do a ruido ocupacional, alteracdes no PAC e os
reflexos acusticos.

No presente estudo também foram observa-
das alteragdes nas EOAPD, indicando possivel
comprometimento funcional das células ciliadas
externas mesmo na auséncia de perda auditiva
detectavel por métodos psicoacusticos tradicio-
nais. Esses achados corroboram com evidéncias
consolidadas na literatura nos quais evidencia-se
que as EOAPD constituem marcadores objetivos,
sensiveis e precoces de dano coclear em individuos
normo-ouvintes expostos ao ruido, indicando que
lesdo coclear pode ser verificada por redugdes na
amplitude ou auséncia de emissdes otoacusticas
(EOA), mesmo na presenca de exames psicoa-
custicos sem alteracdes®’. Em estudo transversal

realizado com trabalhadores expostos a ruido
ocupacional que apresentavam audiometria normal,
foi observado que a probabilidade de auséncia
de emissdes otoacusticas era cerca de 12 vezes
maior no grupo exposto do que no grupo controle,
especialmente nas frequéncias de 3, 4 e 6 kHz'"-,
Outros dois estudos apontam que alteragdes nas
EOA precederam o aumento dos limiares audio-
métricos, sugerindo que as EOA funcionam como
marcador sensivel de dano coclear subclinico?%.
Esses resultados indicam, também, que a utiliza¢ao
isolada da audiometria tonal convencional pode ndo
ser suficiente para a detec¢do precoce de alteracdes
auditivas nessa populagdo, e que as EOA poderiam
contribuir para intervengdes preventivas e para a
vigilancia da satide auditiva ocupacional.

Nao foi observada associa¢do entre especia-
lidade policial e sintomas auditivos ou achados
audiologicos (Tabela 3). Estudos anteriores suge-
riram que o risco auditivo estd mais relacionado a
exposi¢ao acumulada ao longo do tempo do que a
fungdo desempenhada®’.

No presente estudo, o tempo de servigo mos-
trou associacdo significativa com alteragdes nos
limiares da ATAF (OD: p =0,006; OE: p=0,038),
da audiometria tonal (OE: p = 0,008; OD: p =
0,022) e dos reflexos acusticos contralaterais de
orelha esquerda (p = 0,050), indicando uma maior
frequéncia de alteracdes auditivas em policiais com
maior tempo de servigo. Neste sentido, estudos
indicam que a duracao da exposicao ocupacional
ao ruido ¢ um dos principais preditores de alteracao
auditiva*®?, principalmente em frequéncias altas
19, Estudo longitudinal mostrou que trabalhadores
com mais de 10 anos de exposi¢do apresentaram
perda auditiva moderada a grave®. Além disso, em
uma empresa metalirgica com exposi¢ao a niveis
elevados de ruido (83 —102 dB), a prevaléncia de
casos sugestivos de perda auditiva foi significativa
e evidenciou associacdo com tempo de atividade
na empresa'’.

No entanto, no presente estudo, ndo se pode
descartar a influéncia de outros fatores, como
exposi¢@o a ruido recreativo, uso indevido de
estereofones e mesmo exposi¢do a outros agentes
de risco, uma vez que essas exposi¢des ndo foram
controladas. No que se refere a influéncia da idade,
a populacdo do presente estudo foi composta em
sua maioria por adultos jovens e de meia idade, ndo
sendo tao diretamente influenciada pelos efeitos do
envelhecimento celular.
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Os resultados revelaram que aproximadamen-
te metade dos participantes apresentaram pelo
menos um sintoma auditivo ou extra auditivo,
como cefaleia (48,1%), insOnia (44,4%), queixa
de dificuldade auditiva (48,1%) ou zumbido
(33,3%). O zumbido foi um sintoma também
muito encontrado em outros estudos realizados
com policiais militares®. A literatura aponta que tais
manifestagdes podem estar associadas ao estresse
fisiologico provocado pelo ruido continuo, mesmo
sem evidéncias audiologicas de perda auditiva?,
fatores de estresse ocupacional, privagdo de sono,
sobrecarga emocional e demanda laboral elevada;
condigdes amplamente documentadas na literatura
envolvendo profissionais de seguranga publica*®,

Embora quase metade dos participantes tenha
relatado sintomas extra auditivos, nao foi observada
associacao estatisticamente significativa entre esses
sintomas ¢ os achados audioldgicos. Isso indica que
a populacdo estudada pode estar exposta a riscos
ocupacionais ainda mais amplos, que ultrapassam
o comprometimento sensorial auditivo. Portanto,
esses achados reforcam a necessidade de cautela
ao utilizar apenas relatos clinicos como indicadores
de comprometimento auditivo, especialmente em
categorias profissionais que tendem a subnotificar
sintomas devido a cultura institucional, ao foco
operacional e ao receio de afastamento das ativi-
dades.

Os resultados do estudo apontam para a
necessidade de implementagao de programa de
conservacao auditiva (PCA) estruturados e voltados
aos policiais militares, incluindo monitoramento
periddico por meio de exames sensiveis (ATAF
e EOAPD), orientagdo sobre repouso auditivo,
educag¢d@o em satude e adequagdo de Equipamentos
de Protecdo Individual (EPIs). A auséncia de po-
liticas sistematizadas de vigilancia auditiva nessa
categoria profissional, somada a crescente demanda
operacional e exposi¢do a ruidos de impacto, po-
dem tornar esse grupo vulneravel a PAIR e a outros
impactos biopsicossociais.

Estudos futuros, com delincamento longitu-
dinal, amostras ampliadas e controle do nivel de
ruido ocupacional, sdo necessarios para aprofundar
a compreensdo dos efeitos da exposi¢do ocupacio-
nal sobre a audi¢do do policial militar e subsidiar
o desenvolvimento de politicas publicas e praticas
assistenciais mais eficazes.

Conclusao

Os achados do presente estudo evidenciam
que policiais militares apresentam risco para alte-
ragdes nos exames auditivos. Observou-se elevada
frequéncia de alteragdes nas emissdes otoacusticas
evocadas produtos de distor¢do e audiometria de
alta frequéncia, sugerindo comprometimento da
integridade coclear mesmo na auséncia de queixas
auditivas ou de elevacdo dos limiares audiométricos
convencionais.

H4 uma associacao importante entre o tempo
de servigo e a presencga de alteracdes nos exames
audiologicos, especialmente na audiometria tonal
limiar e na audiometria de altas frequéncias, indi-
cando um risco para o desenvolvimento da perda
auditiva ocupacional.

Esses resultados ressaltam a importancia da
inclusdo de exames audioldgicos complementares
em protocolos de vigilancia em saude auditiva
ocupacional.
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