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1. RESUMO

Introducéo: A audicdo é um dos sentidos mais importantes ao ser humano, é fundamental para
aquisicao da linguagem, além de contribuir como 6rgéo de defesa e sentido de alerta. Os recursos
oferecidos pelo Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual (AASI) podem minimizar essas
dificuldades, pois tem a funcdo de amplificar os sons de modo a permitir que o individuo utilize
sua audicéo residual de modo efetivo, assim podendo auxiliar no elo de interagdo entre o portador
da deficiéncia auditiva, sua familia e sociedade. A descoberta de qudo satisfeitos estes usuarios
estdo com seus aparelhos e quais suas maiores dificuldades para utilizacdo poderdo direcionar o
trabalho do fonoaudiélogo e dos demais profissionais da area da satde. Objetivo Geral: Verificar
a satisfacdo do uso da prétese auditiva em pacientes adultos assistidos em uma clinica escola no
ano de 2016. Método: Estudo descritivo do tipo transversal, quanti-qualitativo, de objetivo
exploratorio, na forma de andlise de prontuario e inquérito telefonico. Foram convidados a
participar deste estudo os pacientes que adquiriram préteses auditivas na Clinica escola do Univag
no ano de 2016. Nesta pesquisa serdo coletados os dados de prontudrios por meio do
preenchimento da ficha de identificagdo que constaré os dados pessoais, dados da perda auditiva
e dados da protese auditiva. Por fim, sera verificada a satisfacdo do uso da prétese auditiva por
meio de inquerito telefénico. Os usuérios tiveram que classificar o quanto estdo satisfeitos com a
prétese auditiva, apontar as principais dificuldades com a prétese auditiva, se procurou ajuda
profissional e/ou reabilitacdo auditiva. Resultados: A maioria foi do sexo masculino, idosos,
estudaram até o ensino fundamental e com perda auditiva bilateral. A maioria dos pacientes
apresentaram perda auditiva neurossensorial para ambas as orelhas. Em relagdo ao grau, na orelha
direita houveram mais pessoas com grau moderado e na orelha esquerda houve mais pessoas com
grau leve. Em relacdo a configuracdo, a maioria apresentou configuracao irregular para ambas as
orelhas. A maioria das pessoas adquiriram protese da categoria B, ou seja, de valor intermediario;
e da linha IPCA, que sdo as proteses com receptor no canal. Com relagdo ao uso semanal, 80%
dos individuos referiam usar de 1 & 7 vezes por semana e 20% dos individuos ndo usaram
nenhuma vez. Em relagdo as queixas, a maioria apresentou dificuldade em trocar a pilha e com
os ruidos do ambiente. Para solucionar as queixas, 70,00% dos pacientes buscaram ajuda
profissional, porém nenhum individuo fez reabilitacdo auditiva. Por fim, 90% relatam estar
satisfeitos com o aparelho, sendo que 46,67% ficaram muito ou muitissimos satisfeitos.
Concluséo: Conclui-se que a maioria dos pacientes que adquiram o AASI estéo satisfeitos, sendo
a prétese auditiva um importante dispositivo para minimizar a limitacbes impostas pela

deficiéncia auditiva.

Palavras-chave: Perda Auditiva; Aparelho Auditivo; Satisfacdo; Fonoaudiologia.



2. INTRODUCAO

A audicdo é um dos sentidos mais importantes ao ser humano, é fundamental para
aquisicdo da linguagem, além de contribuir como 6rgdo de defesa e sentido de alerta
(AZEVEDO, 2011).

Os portadores de deficiéncias auditivas (DA), de uma forma geral, sdo vitimas de
preconceito, rejeicdo e discriminaces (FRANCELIN, 2010). Integra-los a sociedade de
uma forma mais humana, deve ser uma preocupacao vital aos responsaveis das politicas
de salde e de toda a sociedade, visto que estes individuos se mostram em sua grande
maioria vitimas da depressao, o que os leva ao isolamento social, chegando a abandonar
sua vida profissional, educacional, familiar e social (CARVALHO, 2007).

Os recursos oferecidos pelo Aparelho de Amplificagdo Sonora Individual (AASI)
podem minimizar essas dificuldades, pois tem a funcdo de amplificar os sons de modo a
permitir que o individuo utilize sua audicdo residual de modo efetivo assim podendo
auxiliar no elo de interagéo entre o portador de DA, sua familia e sociedade, melhorando
a comunicacao tdo necesséria a todo ser humano (RODRIGUES, 2013).

Os tipos e modelos de aparelhos auditivos séo diversos e podem funcionar com
trés tipos de processamento: analdgico, hibrido e digital. Os aparelhos analégicos
transmitem ao usuario uma onda sonora semelhante aquela a qual foi captada, pois a
amplificacdo do sinal se d& por um sistema de amplificacdo convencional. Os aparelhos
de processamento hibridos também atuam com amplificadores convencionais, no entanto,
o sinal sonoro pode ser modificado por uma fonte digital. Os aparelhos digitais dispensam
0s componentes analdgicos convencionais, pois se utilizam de um circuito de
processamento digital do sinal (TEIXEIRA; GARCEZ, 2011).

Os modelos mais adquiridos pelos usuérios sdo em sua maioria retroauriculares
em que seus circuitos ficam em um pegueno compartimento adaptado atrés do pavilhdo
auricular e o som é transmitido a orelha através do molde introduzido na concha da orelha
externa; e o0s intra-aurais, que sdo ainda menores e todo o0 equipamento esta contido numa
capsula, adaptada dentro da concha do pavilh&o. A decisao de qual modelo mais adequado
ao usuario, deve partir de uma analise por parte do fonoaudidlogo especificamente para
aquele individuo, esta escolha permite indicacdo e adaptacdo de certos itens e
particularidades que podem definir o desfecho do procedimento de selecdo indicacéao e
adaptacéo (TEIXEIRA; GARGUEZ, 2011).



Independentemente do tipo ou modelo, o uso do AASI traz inimeros ganhos para
a vida de tais individuos, desde que suas fungdes sejam monitoradas e adequadas por um
fonoaudiélogo quando necessario. Por isso destacamos a importancia do processo de
acompanhamento a tais individuos para que as dificuldades de adaptacdo possam ser
detectadas e minimizadas, desta forma, ocorrendo efetivamente a obtencéo dos beneficios
e satisfacdo com este tratamento (FIALHO, 2009).

A literatura especializada evidencia que apesar dos beneficios da prétese auditiva,
0 seu uso é complexo. Pois, a pessoa ndo conseguira ouvir igualmente ao sistema auditivo
que tinha antes da perda, pois o sistema de amplificacdo é realizado por um computador
que tenta se aproximar da audicdo original. Ela pode emitir microfonia, amplificacdo
excessiva em ambientes ruidosos, amplificar efetivamente apenas a audi¢do entre as
frequéncias sonoras de 500hz e 4khz.

Portanto, muitas pessoas adquirem as préteses auditivas e acabam deixando de
usar. Dessa forma, os usuarios de protese auditivas precisam ser monitorados para
conferencia de queixas, regulagem do aparelho auditivo e/ou molde auricular e até mesmo
a insercdo do individuo em uma reabilitacdo auditiva. Sabendo-se disso, este estudo tem
por objetivo verificar a satisfacdo do uso da prétese auditiva em pacientes adultos

assistidos em uma clinica escola no ano de 2016.

3. METODOS

Trata-se de uma pesquisa quanti-qualitativa, foi realizada através de estudo
transversal, por meio da coleta de dados do prontuério e uma entrevista com 30 pacientes
protetizados na clinica escola do UNIVAG no ano de 2016. A realizacdo da pesquisa se
deu ap0ds submissdo no CEP/UNIVAG conforme a resolucéo 466/12.

A pesquisa ocorreu em dois momentos: coleta de dados de prontuério e inquérito
via telefone. Para a coleta de dados os proprios usuarios assinaram previamente o termo
de consentimento pré-estabelecido pela Clinica de Fonoaudiologia do UNIVAG, o qual
permitia o uso dos dados de prontuarios para fins académicos.

Foram incluidos pacientes usuarios de AASI atendidos na Clinica Escola do
Centro Universitario de Varzea Grande - UNIVAG no ano de 2016, de ambos 0s géneros
e com idades entre 18 e 60 anos. Foram excluidos usuarios de AASI adquiridos em

quaisquer outras instituicdes publicas ou privadas; usuarios de AASI adquiridos em ano



anterior ou posterior ao de 2016; usuarios que nao puderam ser contactados por mudanca
de numero telefénico.

Os dados coletados do prontuario foram armazenados em um formulario
elaborado pelas pesquisadoras denominado “Perfil de usuario de protese auditiva”
(Anexo ). O formulario é composto pelos seguintes itens: identificacdo do paciente
(nome, telefone de contato, sexo, data de nascimento, grau de escolaridade), dados da
perda auditiva (tipo, latelarizacdo, grau e configuracdo da perda auditiva) e dados da
prétese auditiva (categoria e modelo da prétese auditiva).

Para a realizacdo do inquérito via telefone foi lido o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (Anexo Il) para o usuério de AASI. A ligacdo foi gravada para o
registro do consentimento do paciente, assim como as respostas foram gravadas para
analises posteriores. Para pacientes com dificuldades de compreensdo via telefone, foi
solicitado que os responsaveis auxiliassem na obtencéo das respostas.

No inquérito pelo telefone, com duracdo de 15 minutos, foi aplicado o
Questionario de Satisfacdo adaptado pela autora conforme os questionarios de satisfacdo
elaborados por Danieli et al. (2011) e Lopes (2010). O questionario foi adaptado, pois ao
fazermos um estudo piloto verificamos que o0s pacientes muitas vezes ndo tinham
paciéncia para responder 0s questionarios, devido a sua extensao, ficando exaustos e até
mesmo respondiam inconsistentemente as perguntas. Como o inquérito foi feito via
telefone, este fato implicou em uma limitacdo do estudo, ao qual necessitamos de um
questionario mais reduzido, de facil compreensdo e com perguntas bem direcionadas.

O questionéario adaptado (Anexo IlI) foi composto por questdes relacionadas ao
uso do aparelho auditivo (quantidade de vezes que usa o aparelho auditivo por semana;
se ndo esta utilizando o aparelho auditivo, explicar o porqué); dificuldades de uso do
aparelho auditivo, respondendo sim ou ndo para: manuseio, higienizagéo, troca de pilha
e ruidos com o ambiente; e ajuda profissional , respondendo sim ou ndo para: busca de
ajuda profissional e realizacdo de reabilitagdo auditiva; e grau de satisfacdo em que o
paciente deu uma nota de 1 a 7, classificando o quanto estava satisfeito com o aparelho
auditivo, sendo 1 nem um pouco satisfeito, 2 um pouco satisfeito, 3 de algum modo
satisfeito, 4 mais ou menos satisfeito, 5 consideravelmente satisfeito, 6 muito satisfeito e
7 muitissimo satisfeito.

Na parte quantitativa dos resultados, os dados numéricos foram tabulados e
expostos por meio de graficos e tabelas de frequéncia absoluta e relativa. Estes processos

foram realizados pelo software Microsoft Excel 2016. Na parte qualitativa dos resultados,



correspondente as questdes “Uso do aparelho auditivo - Se ndo usa o aparelho auditivo,

explique o porqué?”, foi expresso por meio de transcri¢do da opinido do paciente.

4. Resultados

Participaram do estudo 30 individuos usuarios de protese auditiva. Sendo que
46,66% eram do sexo feminino, 53,3% do sexo masculino. A média de idade foi de 65,93
anos, com desvio padrdo de 12,66, idade minima de 41,2 e idade maxima de 87 anos.

A tabela 1 se trata da caracterizacdo dos sujeitos, a maioria € do sexo masculino
(53,33%), estudaram até o ensino fundamental (66,67%) e com perda auditiva bilateral
(96,67%).

TABELA 1 — Caracterizacdo dos sujeitos

Variavel N  Prevaléncia (%)
Sexo

Feminino 14 46,67
Masculino 16 53,33
Escolaridade

Ensino Fundamental 20 66,67
Ensino Médio 7 23,33
Ensino Superior 3 10,00
Lateralizacdo da perda

auditiva

Unilateral 1 3,33
Bilateral 29 96,67

Na tabela 2 sdo apresentados os dados audiol6gicos. A maioria dos pacientes
apresentaram perda auditiva neurossensorial para ambas as orelhas. Em relagdo ao grau,
na orelha direita houveram mais pessoas com grau moderado (62,07%) e na orelha
esquerda houve mais pessoas com grau leve (46,67%). Em relacdo a configuracdo, a

maioria apresentou configuragéo irregular para ambas as orelhas.

TABELA 2 — Dados audiolégicos

Variavel Orelha direita Orelha esquerda
n  Prevaléncia n Prevaléncia
(%) (%)
Tipo
Normal 1 3,33 0 00,00
Condutiva 0 00,00 0 00,00
Mista 4 13,33 4 13,33
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Neurossensorial 25 83,33 26 86,67
Grau

Leve 6 20,69 14 46,67
Moderado 18 62,07 13 43,33
Moderadamente Severo 3 10,34 2 6,67
Severo 1 3,45 1 3,33
Profundo 1 3,45 0 0,00
Configuracéo

Normal 1 3,33 0 0,00
Descendente 4 13,33 5 16,67
Plana 2 6,67 0 00,00
Irregular 23 76,67 25 83,33

Na tabela 3 a maioria das pessoas adquiriram prétese da categoria B (56,67%), ou

seja, de valor intermediario; e da linha IPCA (66,67%), que sdo as proteses com receptor

no canal. Com relacdo ao uso semanal, 80% dos individuos referiam usar de 1 a 7 vezes

por semana e 20% dos individuos ndo usaram nenhuma vez. Em relacdo as queixas, a

maioria apresentou dificuldade em trocar a pilha (70,00%) e com os ruidos do ambiente

(56,67%). Para solucionar as queixas, 70,00% dos pacientes buscaram ajuda profissional,

porém nenhum individuo fez reabilitacdo auditiva.

TABELA 3 — Dados da protetizacéo

Variavel N  Prevaléncia
(%)
Categoria da protese
A 7 23,33
B 17 56,67
C 6 20,00
Linha
Bossa 7 23,33
IPCA 20 66,67
Clara 2 6,67
ITE 1 3,33
Uso semanal
Nenhuma vez 6 20,00*
1 a2 vezes 9 30,00
3 a4 vezes 6 20,00
Todos os dias 9 30,00
Dificuldade de manuseio
Sim 7 23,33
Nao 23 76,67
Dificuldade de higienizacéo
Sim 8 26,67
Nao 22 73,33
Dificuldade de trocar a pilha
Sim 21 70,00




Néo 9
Dificuldade com ruidos do ambiente

Sim 17
Nao 13

Buscou ajuda profissional para a solucao das
dificuldades

Sim 21
N&o 9
Fez ou faz reabilitacéo auditiva

Sim 0
N&o 30

30,00
56,67
43,33
70,00
30,00

0,00
100,00

11

Por fim, na tabela 4, 90% relatam estar satisfeitos com o aparelho, sendo que 40%

classificou o grau de satisfagio como “muito satisfeito”. Porém, 10% dos pacientes

demonstram estar nem um pouco satisfeito com a proétese auditiva.

TABELA 4 — Grau de satisfacdo dos usuarios de préteses auditivas

n Prevaléncia

Variaveis (%)

Grau de satisfacao

1 - Nem um pouco 10,00%

3

2 - Um pouco 5 16,67%
3 - De algum modo 0 0,00%
4 - Mais ou menos 5 16,67%
5 — Consideravelmente 3 10,00%
6 — Muito 12 40,00%
7 — Muitissimo 2 6,67%
Satisfeito

Sim* 27 90,00%
Nao 3 10,00%

*Foram agrupados das pontuac@es de 2 a 7 para a variavel sim.

5. Discussao:

No presente estudo foi possivel observar as diferentes variaveis associadas a

satisfacdo do uso da protese auditiva. Na tabela 1 pode-se observar que a maioria dos

usuarios eram idosos, com idade acima de 65 anos. Em outro estudo realizado por Danieli

et al. (2011), também verificou uma alta prevaléncia de idosos no setor de alta

complexidade pelo Sistema Unico de Sadde (SUS) da cidade de Bauru-SP, com média de

idade de 73 anos. Este fato se deve a presbiacusia, que é a morte das células ciliadas que
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ocorre com o passar dos anos. Com o envelhecimento acontece uma reducdo da
capacidade de mitose das células auditivas, ocasionando um desgaste de toda a estrutura
do o6rgdo auditivo (orelha externa, média, interna e vias auditivas centrais)
(GONCALVES CGO e colaboradores, 2009; RIBEIRO LCC e colaboradores, 2009;
RAYNOR LA e colaboradores; 2009).

A presbiacusia é classificada como o principal motivo da deficiéncia auditiva nos
idosos, com predominio de 30% em pessoas com mais de 65 anos (KANO CE e
colaboradores, 2009). Segundo Gananca MM (1994) e Kim S (2010), a presbiacusia é
caracterizada por ser uma perda progressiva da audicdo, do tipo neurossensorial, bilateral
e simétrica. Inicialmente ocorre agravamento nas frequéncias altas, e posteriormente, sao
afetadas todas as frequéncias, assim os sons de fala se tornam mais ininteligiveis,
principalmente em ambientes ruidosos. Tais dados corroboram com os achados do
presente estudo em que 96,67% dos pacientes apresentaram perda auditiva bilateral
(Tabela 1) e 86,67% do tipo neurossensorial (Tabela 2).

A populacdo de idosos € um publico em potencial para o setor de proteses
auditivas, pois no Brasil esta populacdo estd aumentando a cada dia. Em 1970, o grupo
etario constituido por pessoas com idade superior a 65 anos aumentou de 3,5%, para 5,5%
em 2000. Estima-se que em 2050, tal populacdo sera em torno de 19% dos cidad&os
brasileiros, correspondendo a 66,5 milhdes de pessoas (NASRI, 2008).

A deficiéncia auditiva no idoso causa uma séria limitacdo. Contribuindo, assim,
para o desfecho de disturbios psiquiatricos, causando o isolamento dos portadores da
deficiéncia, devido a comunicacao prejudicada com as pessoas proximas em que vivem.
A familia desse individuo, muitas vezes, é intolerante para lidar com a perda auditiva, e,
geralmente, os didlogos com o idoso se modificam, fazendo assim com que sé converse
com 0 mesmo 0s assuntos principais do dia a dia. O idoso contrai sentimento de aflicdo
perante sua limitacdo de ouvir, podendo surgir assim um quadro de depressdo (KOPPER
e colaboradores, 2009).

Fleck MPA (2003), afirma que a tecnologia e a forma de protetizacdo devem
estar voltadas para a melhora da qualidade de vida. Frente a realidade das mudancas
demogréficas instituida no altimo século e que nos mostram uma populacdo cada vez
mais idosa, destaca-se a importancia de assegurar aos idosos nao s6 uma sobrevida maior,
mas sim uma boa qualidade de vida (Santos SR e colaboradores, 2002). O significado de
qualidade de vida é associado a autoestima e ao bem-estar individual e compreende varios

aspectos como a capacidade funcional, o nivel econémico, a emocéo, o convivio social,
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a capacidade de cuidar-se, saude em si, o jeito de viver, a satisfacdo com o emprego ou
com as ocupac0es diarias e o espaco em que se vive (VELARDE JE e AVILA FC, 2002;
VECCHIA e colaboradores, 2005).

Em relagdo a escolaridade a maioria era do ensino fundamental (tabela 1). Este
dado obtido foi compativel com o publico que é atendido na clinica escola em que foi
realizado o estudo, composto por um publico mais carente e das diversas regifes do estado
de Mato Grosso. Acreditamos que quanto menos estudo, maiores dificuldades o paciente
terd em fazer o uso do aparelho auditivo, visto que a tecnologia utilizada na clinica escola
foi totalmente digital. Paulo e Yassuda (2010) verificaram que a baixa escolaridade
associada ao avangar da idade ocasiona em uma elevada vulnerabilidade para o declinio
cognitivo. Justificando assim algumas dificuldades referidas pelos pacientes na tabela 3.

Na tabela 2 referente ao tipo de perda auditiva, prevaleceu o tipo neurossensorial
que é compativel com a presbiacusia, como foi relatado anteriormente. Ainda nesta tabela
foi observado uma alta prevaléncia da configuracdo do tipo irregular. Este tipo de
configuracdo pode ser encontrada na presbiacusia com o passar dos anos (ANJOS WT e
colaboradores, 2014). Fabry (2007) relata que a evolugdo da presbiacusia é lenta,
gradativa e continua, o inicio da doenca € silente e pouco observavel, o grau da perda
auditiva aumenta-se, atingindo assim as frequéncias baixas e médias, por isso podendo
ocasionar em uma configuragéo irregular.

Com relacéo aos dados de protetizacao (Tabela 3), a maioria dos pacientes optou
pela prétese do tipo B, é uma linha intermedidria. Isso pode ter ocorrido por apresentar
um valor mais acessivel e atender a demanda auditiva do idoso. Acreditamos que uma
prétese auditiva com recursos superiores apresentaria mais algoritmos e canais, que por
muitas vezes poderiam dificultar o uso do aparelho auditivo pelos idosos.

Ainda referente a tabela 3, a linha mais escolhida pelos usuérios foram os
aparelhos auditivos da linha IPCA, que eram préteses auditivas com o receptor no canal
auditivo. Esse tipo de protese auditiva possui um componente retroauricular e um receptor
que fica conectado a uma oliva ou molde auricular dentro conduto auditivo do paciente
(ALMEIDA E IORIO, 2003). Este tipo de protese auditiva possui como vantagem o
tamanho (proteses pequenas), atendimento a varios graus de perda auditiva (de leve a
severa), bom apelo estético (design arrojado e discreto), ndo necessita de moldagem (a
instalacdo pode ser instantanea) e é projetado para coibir o efeito de oclusdo (ALMEIDA
E IORIO, 2003).
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Em relacdo ao uso semanal, 6 pacientes relataram ndo fazer uso do aparelho
nenhuma vez, isso correspondeu a 20% da populacéo. Para a melhor compreensao deste
fato foram transcritos os depoimentos destes 6 pacientes.

O filho do paciente 1 relatou que o pai usava o aparelho auditivo mais por

conveniéncia, apenas quando alguém da familia ia na residéncia dele e solicitava o uso:

[...] Ele usa por conveniéncia, quando vocé chega la e comeca a
reclamar que ele ndo ta ouvindo nada, ai ele pde o aparelho [...]
(P1- filho).

Entre as dificuldades relacionadas a deficiéncia auditiva € comum ocorrer a
negagdo por parte do individuo (FRANCELIN e colaboradores, 2010). Buscaglia (1997)
relata que para que haja o efetivo uso do aparelho auditivo deve ocorrer a aceitacdo da
deficiéncia. Dessa forma, os deficientes auditivos passardo a compreender as suas
proprias responsabilidades, vencendo cada obstaculo que a privacdo auditiva ocasiona,
reconhecer que é competente, encarando os conflitos, ansiedade e medos diérios.

Para a paciente 2 foram referidas dificuldades de manuseio da protese auditiva:

[...] Ela ndo dava conta de por e de limpar, ela é bem idosa e
achava ruim pedir para os outros ajudarem ela[...] (P2 - neta).
Corroborando com o depoimento, 70% da amostra demonstrou ter dificuldade
de trocar a pilha do aparelho auditivo (Tabela 3). Tal fato pode ter ocorrido devido ao
tamanho dos aparelhos auditivos adaptados, pois quanto menor a prétese, menor é o
tamanho da pilha. O que pode ter ocorrido é a escolha pelo apelo estético proporcionado
pelo aparelho auditivo, esquecendo-se da preocupagdo com a habilidade motora fina das
maos. Podendo esta habilidade estar comprometida nos idosos, devido a tremores ou até
mesmo rigidez dos movimentos dos dedos das mdos (PASCHOAL e colaboradores
2014).

Em usuérios que demonstram dificuldade com relacdo a destreza, geralmente o
que é mais afetado € a manipulacéo de controles e do proprio dispositivo. Assim sendo,
o ideal € selecionar um aparelho auditivo de maior tamanho, que por consequéncia tera
uma pilha maior e de facil manuseio (ALMEIDA E IORIO, 2003). Sugerimos que na
selecdo da prétese auditiva, seja feita uma avaliacdo mais detalhada da destreza manual
dos pacientes e que seja enfatizada a importancia da destreza para manuseio do mesmao,

como; inserir, remover, manipular controle de volume e troca de pilha. Aliando assim, a
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expectativa do paciente as habilidades manuais que o mesmo possui, a fim de garantir
uma independéncia total com relacdo ao manuseio do aparelho auditivo.

Por outro lado, para as pacientes 3 e 4 foi referida uma queixa relacionada aos
ruidos do ambiente, sendo esta a segunda maior queixa autorreferida pelos pacientes
avaliados com 56,67% (tabela 3):

[...] quando ela coloca o aparelho o barulho é todo né no
ambiente ela ndo conseguiu separar um do outro [...] (P3 - neta).
[...] Estou incomodada com os ruidos do ambiente [...] (P4 -
paciente).

Segundo Rosa e colaboradores (2006), a protese auditiva amplifica a fala e os sons
ambientais, elevando assim a intensidade de certos ruidos do ambiente. A autora verificou
que 53% dos pacientes de uma outra clinica escola, referiram dificuldade de compreender
a fala na presenca de ruido, e que ap6s a protetizacdo e a realiza¢do de orientacGes este
indice caiu para 13%. Miranda e colaboradores (2007), ainda recomendam a realizagao
de treinamento auditivo para aprimorar as habilidades de reconhecimento de fala em meio
a ruidos, pois verificaram em seu estudo melhora significativa no reconhecimento de
sentencas no ruido ap6s o treinamento auditivo para idosos protetizados.

Além disso, sugerimos que para sanar as dificuldades com ruido sejam reavaliados
os algoritmos da protese auditiva, para que estes melhorem a capacidade de filtrar o ruido
ambiental ou até mesmo minimizar o ganho das frequéncias graves, faixa ao qual os
ruidos mais atuam. Almeida e lorio (2003) ainda recomendam a colocacéo de filtro no
gancho da protese auditiva e a adaptacdo de aparelhos auditivos do tipo “open fit”,
também chamada de adaptacdo aberta, que permite um escape de sons graves, diminuindo
o efeito de oclusdo e do desconforto com ruidos ambientais.

Por outro lado, o paciente 5 relatou ruido advindo da prépria prétese auditiva:

[...] “tava dando muito chiado, tava ruim” [...] (P5 - paciente).

Acreditamos que para este paciente pode ter ocorrido a microfonia, que neste caso
0 aparelho passa a emitir inimeros apitos. Almeida e lorio (2003) afirmam que a
microfonia ocorre devido a retroalimentacdo sonora do microfone do aparelho auditivo e
que para solucionar este problema deve ser verificado: se 0 paciente estd com 0 excesso

de cerimen, se o tubo do molde auricular esta rachado, se 0 molde auricular esté folgado,
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se 0 ganho da protese auditiva estd muito elevado ou se o aparelho auditivo foi danificado.
Semelhantemente, Freitas e Costa (2007) verificou a presenca de 3,22% de microfonia
em 37 usudrios de proteses auditivas atendidos em uma instituicdo pablica, os autores
averiguaram que o fato ocorreu devido a moldes rigidos ou rachados.

No relato do paciente 6 foi referida a dificuldade em se adaptar com a nova forma

de ouvir com a protese auditiva:

[...] “erafalta de adaptacdo, de costume” [...] (P6 — paciente).

De acordo com a literatura, a adesdo ao uso de aparelho auditivo é baixa se o
usuario ndo é acompanhado periodicamente, levando muitas vezes ao abandono do
mesmo (RUSCHEL e colaboradores, 2007). Dessa forma, é importante que 0s usuarios
de proteses auditivas sejam inseridos no processo de reabilitacdo auditiva,
independentemente da idade, pois nela serdo repassadas orientagdes, desenvolvidas
estratégias de comunicacdo, como a prética da leitura orofacial (LOF); e a realizacdo do
treinamento auditivo, afim de melhorar a compreensdo de fala nos diversos ambientes
sonoros (RUSCHEL e colaboradores, 2007).

Diante das queixas apresentadas 70% dos individuos buscaram o setor de protese
auditiva da clinica escola para solucionar as ddvidas, porém nenhum deles fez a
reabilitacdo auditiva (tabela 3). Este dado € significativo, pois o processo da reabilitacdo
auditiva seria importante para ensinar o paciente a ouvir com a prétese auditiva, e ajudaria
a minimizar as dificuldades apresentadas pelos pacientes.

Por fim, na tabela 4 pode-se verificar que 90% dos usuérios demonstraram-se
satisfeitos com a protese auditiva e 46,67% ficaram muito ou muitissimos satisfeitos,
mesmo diante de algumas queixas autorreferidas durante o inquérito telefonico.
Semelhantemente, um estudo realizado no Estado de Tocantins verificou que 97,5% da
populagéo ficou satisfeita com os aparelhos auditivos e 62,5% muito satisfeitos
(CARVALHO, 2007). Danieli et al. (2011) afirma que a selecdo correta do dispositivo de
amplificagdo sonora € um componente crucial nesse processo, e 0 uso de aparelhos
auditivos € o principal recurso utilizado para tentar compensar as desvantagens
ocasionadas pela deficiéncia auditiva.

As limitagbes deste estudo foram: a dificuldade para falar com o proprio

paciente, sendo neste caso o questionario respondido pelo responsavel do paciente; e a
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adaptacdo do questionario, pois o inquérito foi feito por via telefone e exigindo-se certa

agilidade.

6. CONCLUSAO:

Conclui-se que a maioria dos pacientes que adquiram o AASI estdo satisfeitos. A
maior parte dos usuarios foram idosos e as principais dificuldades encontradas foram com
relagdo a troca de pilha, ruidos ambientais, a maioria buscou ajuda profissional para as
solucdes das dificuldades e nenhum individuo fez reabilitacdo auditiva.

Neste estudo constatou-se que as pessoas necessitam de acompanhamento
fonoaudiologico apds a adaptacdo do aparelho auditivo, para aconselhamentos e ajuda
com relagdo a parte técnica e manuseio do dispositivo. Nota-se a importancia da

participacao dos familiares e amigos para uma adaptacdo mais favoravel.
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Anexo | - Formuléario Perfil do usuario de protese auditiva (Coleta de dados do

prontuério)

Numero do prontuério:

Nome do paciente:

NUmero de telefone:

Dados de identificacdo

Sexo: Mas. () Fem. ()

Data de Nascimento:

Grau de Escolaridade:

Dados da perda auditiva

O

O

Tipo da perda

Orelha direita - ( ) condutiva ( )Sensorio-neural ( ) Mista
Orelha esquerda - ( ) condutiva ( )Sensorio-neural ( ) Mista
Lateralizacdo da perda: ( ) unilateral ( ) bilateral

Grau da perda auditiva:

Orelha direita

Orelha esquerda

Configuragdo:
Orelha direita

Orelha esquerda

Dados da protetizacdo auditiva

Categoria do aparelho auditivo: ( )A ( )B ( )C

Modelo do aparelho auditivo:
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Anexo Il - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

SATISFACAO DO USO DA PROTESE AUDITIVA DE PACIENTES ADULTOS
ASSISTIDOS EM UMA CLINICA ESCOLA NO ANO DE 2016

Maércia Lucia Caetano Fernandes!, Sabrina Mendes! e Andréia Cristina Munzlinger dos

Santos?
1 — Discente do curso de Fonoaudiologia do UNIVAG, 2 — Docente do curso de Fonoaudiologia do
UNIVAG

Prezado participante,

Vocé esta sendo convidado (a) para participar da pesquisa para o0 projeto
“Satisfacdo do uso da protese auditiva de pacientes adultos assistidos em uma clinica
escola no ano de 2016”, desenvolvido por Marcia Lucia Caetano Fernandes e Sabrina
Mendes da Silva, discentes do curso de Fonoaudiologia sob Supervisdo da Profa. Me.
Andréia Cristina Munzlinger dos Santos, docente do curso de Fonoaudiologia do
UNIVAG - Centro Universitario de VVarzea Grande, o qual pretende verificar a satisfacao
do uso da protese auditiva em pacientes adultos assistidos em uma clinica escola no ano
de 2016.

O convite a sua participacdo se deve a necessidade do projeto em investigar se
vocé tem alguma dificuldade com o uso do aparelho auditivo e se vocé esta satisfeito com
aparelho auditivo adquirido no ano de 2016. Ressaltamos que sua participacdo é
voluntéria, isto €, ela ndo é obrigatéria e vocé tem plena autonomia para decidir se quer
ou nao participar, bem como retirar sua participacdo a qualguer momento. N&o havera
penalidades de nenhuma maneira caso vocé decida ndo participar, ou desistir da mesma.
Entretanto, lembramos que sua participacdo é muito importante para a execucdo desta
pesquisa. Informamos também que vocé ndo tera nenhuma despesa e ndo recebera
nenhuma remuneracao pelas as informac6es fornecidas.

A assinatura deste termo e o consentimento em participar desta pesquisa esta
restrita a esta ligacdo que serd gravada, caso vocé concorde em participar deste estudo.
As gravacoes deste termo e de suas posteriores respostas ficardo arquivadas por cinco
anos, elas serdo mantidas de forma sigilosa.

Ap0s analise dos resultados da pesquisa, os dados serdo publicados em revistas
da &rea, porém qualquer dado que possa identifica-lo serd omitido na divulgacgdo e o
material de coleta serd armazenado em local seguro, sendo garantidas a confidencialidade
e a privacidade das informacdes fornecidas.

Vocé podera a qualquer momento, solicitar ao pesquisador informacgdes sobre
sua participacdo e/ou sobre a pesquisa, tanto durante a sua realiza¢do quanto posterior a
mesma, 0 que podera ser feito através dos meios de contato explicitados neste Termo.

A sua participagdo consistird em responder perguntas de um questionario sobre
0 uso da protese auditiva, dificuldades com a protese auditiva e grau de satisfagdo com o
aparelho auditivo. O tempo previsto para duracdo da entrevista sera aproximadamente em
quinze minutos. Se vocé sentir insatisfeito com a prétese auditiva, poderemos agendar
contigo uma consulta no setor de protese auditiva do UNIVAG para a solugdo das davidas
e/ou regulagem do aparelho auditivo ou até mesmo agendar uma reabilitacdo auditiva.

As entrevistas serdo transcritas e armazenadas, em arquivos digitais, mas
somente terdo acesso as mesmas as pesquisadoras e sua orientadora. Ao final da pesquisa,
todo material sera mantido em arquivo, por pelo menos 5 anos, conforme Resolucédo
466/12 e orientacdes do CEP/UNIVAG.
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O beneficio (direto ou indireto) relacionado com a sua colaboracdo nesta
pesquisa é de auxiliar na compreensdo das dificuldades enfrentadas por usuérios de
aparelhos auditivo, bem como a sua satisfacdo afim de contribuir para a melhoria da
qualidade de vida da pessoa com deficiéncia auditiva.

O risco em participar desta pesquisa é considerado baixo, uma vez que voce ira
responder de forma privada, esclarecida e voluntaria ao questionario, e os resultados serdo
apresentados de forma andnima, com o manejo de dados e informacdes restritos aos
pesquisadores do estudo.

Os resultados serdo divulgados em publicacdes de artigos cientificos e fara parte
do trabalho de concluséo de curso das discentes Marcia Lucia Caetano Fernandes e
Sabrina Silva Mendes.

Para qualquer outra informacédo, podera entrar em contato com pesquisadora
supervisora Andréia Cristina Munzlinger dos Santos no endereco Av. Dom Orlando
Chaves n° 2655 - Bairro Cristo Rei - 78.118-000 - Varzea Grande - Mato Grosso, Brasil,
pelo telefone (065) 3688-6142 - (065) 99257-7214, e-mail
profa.andreiacristina@gmail.com, ou podera entrar em contato com o Comité de Etica
em Pesquisa do UNIVAG, na Av. Dom Orlando Chaves n° 2655, Bloco C, Anexo a Pro-
Reitoria de P6sGraduagdo Bairro Cristo Rei - 78.118-000 - Varzea Grande - Mato Grosso,
Brasil, telefone (065) 3688-6111, e-mail cep@univag.edu.br.

Assinatura do Pesquisador Responsavel

CONSENTIMENTO DA  PARTICIPACAO DA PESSOA COMO
PARTICIPANTE DE PESQUISA

Eu, RG n° , concordo
voluntariamente em participar do estudo acima descrito, como sujeito. Declaro ter sido
devidamente informado e esclarecido pelo pesquisador

sobre os objetivos da pesquisa, 0s
procedimentos nela envolvidos, assim como 0s possiveis riscos e beneficios envolvidos
na minha participacdo. Foi me dada a oportunidade de fazer perguntas e recebi telefones
para entrar em contato, a cobrar, caso tenha duvidas.

Fui orientado para entrar em contato com o CEP/UNIVAG, caso me sinta lesado ou
prejudicado. Foi-me garantido que ndo sou obrigado a participar da pesquisa e posso
desistir a qualquer momento, sem qualquer penalidade. Recebi uma via desta gravacéo e
do projeto por e-mail.


mailto:cep@univag.edu.br
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ANEXO Il - QUESTIONARIO DE SATISFACAO

- Uso do aparelho auditivo:
e Quantas vezes vocé usa o aparelho auditivo por semana?

e Se ndo usa o aparelho auditivo, explique o porqué.

- Dificuldades:

e Vocé teve ou tem dificuldade para manusear o aparelho auditivo?
e Vocé teve ou tem dificuldade para higienizar o aparelho auditivo?
e Vocé tem ou teve dificuldade para trocar a pilha?

e Vocé tem ou teve dificuldade com os ruidos do ambiente?

- Ajuda profissional:
e Vocé buscou ajuda profissional para a solugdo de dificuldades com o aparelho
auditivo?

e Voceé precisou fazer reabilitagdo auditiva?

- Grau de satisfacao:

e Déumanota de 1 a 7 para 0 quanto voceé esta satisfeito com o seu aparelho auditivo.
Sendo 1 nem um pouco satisfeito, 2 um pouco satisfeito, 3 de algum modo satisfeito,
4 mais ou menos satisfeito, 5 consideravelmente satisfeito, 6 muito satisfeito e 7
muitissimo satisfeito.

e Sevoceé deu a nota 1, nem um pouco satisfeito, explique o porqué.

Questionario de Satisfacdo adaptado pelas autoras conforme os questionarios de satisfacéo elaborados
por Danieli et al. (2011) e Lopes (2010).




