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RESUMO

Introdugdo: Presbiacusia ¢ a perda auditiva caracteristica da senescéncia que causa prejuizos na
socializacdo do acometido. Objetivo: Investigar a presenca de presbiacusia em individuos na faixa
etaria de 60 a 65 anos com queixas auditivas. Métodos: Estudo descritivo e retrospectivo de individuos
com queixas auditivas, na faixa etaria de 60 a 65 anos, atendidos no periodo de janeiro de 2015 a
dezembro de 2018 no Hospital Geral de Fortaleza. Foram analisadas as seguintes varidveis: sexo,
tipo e grau de perda de auditiva, lateralidade e curvas timpanométricas. Resultados: Dos 81 exames
audiométricos analisados (60,50% do sexo feminino), observou-se, em ordem decrescente: perda
auditiva bilateral (88,90%), curvas timpanométricas Tipo A (86,42%), perda auditiva sensorioneural
(79,01%) e perda auditiva de grau leve (41,98%). Conclusido: A alta incidéncia de presbiacusia
em individuos com queixas auditivas na faixa etaria de 60 a 65 anos refor¢a a necessidade do

desenvolvimento de politicas de satide auditivas.
PALAVRAS-CHAVE: Perda Auditiva. Presbiacusia. Envelhecimento.

AREA TEMATICA: Epidemiologia.

INTRODUCAO

Presbiacusia ¢ o decréscimo fisiologico da audicdo relacionado ao envelhecimento.
Clinicamente ¢ descrita como uma perda auditiva (PA) sensorioneural e bilateral, que compromete
a coclea, principalmente, nas frequéncias altas (sons agudos). E uma doenca caracteristica da

senescéncia que pode causar prejuizos ao individuo acometido em suas relagdes sociais, tais como:
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dificuldade de comunicag¢do, isolamento social, depressdo, sentimentos de incapacidades e deméncia
(ANDRUSJAK et al., 2019).

No processo de identificacdo e orientacdo do uso de tecnologias e cuidados referentes
a presbiacusia, ¢ essencial considerar os aspectos psicossociais de cada individuo acometido,
ressaltando a necessidade do envolvimento de cuidadores e familiares na qualidade do convivio e
relagcdes comunicativas do idoso com Presbiacusia (GOMAR et al., 2021). Diante do exposto, o
presente estudo possui como objetivo investigar a presenca de presbiacusia em individuos na faixa

etaria de 60 a 65 anos com queixas auditivas.

METODOLOGIA

O estudo foi submetido e aprovado pelo comité de ética em Pesquisa do HGF, sob o parecer n®
3.198.344. Seus aspectos éticos obedeceram a Resolugdo 466/12 Conselho Nacional de Saude (CNS)
- Ministério da Saude, havendo dispensa de TCLE pela indisponibilidade de dados dos pacientes nos

arquivos pesquisados.

Foi realizado um estudo descritivo, retrospectivo e transversal, baseado em dados de
prontudrios e exames de audiométricos de pacientes atendidos no Setor de Otorrinolaringologia e
Cabega e Pescoco do Hospital Geral de Fortaleza (HGF), situado na cidade de Fortaleza, Estado do
Ceara, no periodo de janeiro de 2015 a dezembro de 2018. A selecdo desta instituigdo publica se deu

por ser um hospital de referéncia no atendimento, tratamento e acompanhamento de pessoas com PA.

A populacdo foi composta por individuos na faixa etdria entre 60 a 65 anos de idade, de
ambos os sexos, atendidos no Setor de Otorrinolaringologia e Cabega e Pesco¢o do HGF, submetidos
a avaliag@o audiométrica. Foram incluidos os pacientes com queixa de PA, com auséncia de queixas
vestibulares e sem historia de cirurgia otologica prévia. Foram excluidos os casos onde houve
inconsisténcia na leitura dos prontuarios ou exames audiométricos realizados, individuos com afec¢ao
de orelha externa e/ou de orelha média, deficiéncia auditiva sensorioneural de etiologia definida,
exceto presbiacusia e individuos que com historico de trabalho em ambiente ruidoso, sem protecao
auditiva adequada. Os achados foram analisados através das seguintes variaveis: sexo, idade, curva

timpanométrica, lateralidade e tipo e grau da perda auditiva.

O banco de dados foi organizado com a utilizagdo do software Excel para tabulacio e
classificacdo dos resultados e, posteriormente, submetido a apreciag@o estatistica, com a utilizacao
dos Teste Exato de Fisher e do Teste de Qui-quadrado através do software SPSS versdo 13.0 for

Windows. O nivel de significancia (p-valor) adotado foi de 5%.
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RESULTADOS E DISCUSSOES

Foram analisados 81 exames audiométricos, sendo 49 (60,50%) do sexo feminino e 32
(39,50%) do sexo masculino, demonstrando uma maior procura do publico feminino aos cuidados
com a saude auditiva. Porém nao houve diferengas estatisticamente significante entre o sexo € os

achados das avaliacdes (Tabela 1).

Na correlagdo entre o sexo e o tipo de PA, lateralidade, curva timpanométrica e grau de PA
ndo houve diferenga estatistica entre os grupos (Tabela 1). Observou-se, em ordem decrescente de
frequéncia, a predominancia de: PA bilateral em 88,90% dos casos (91,84% fem. e 84,38% mas.),
curva timpanométrica dentro dos padrdes da normalidade (Tipo A) em 86,42% dos exames (93,87%
fem. e 75,00% masc.), PA sensorioneural em 79,01% dos casos (75,51% fem. e 84,38% mas.) e PA de
grau leve presente em 41,98% dos casos (46,94% fem. e 34,38% masc) (Tabela 1).

Tabela 1 - Correlagio entre sexo com tipo de perda auditiva, lateralidade, curvas timpanométricas e grau de perda auditiva
em individuos na faixa etaria de 60 a 65 anos submetidos a avaliagdo audiométrica no Hospital Geral de Fortaleza.

Feminino Masculino Total Valor-p
Quant. Percentual | Quant. Percentual | Quant. Percentual
Tipo de Perda
Auditiva
Anacusia 1 2,05% 0 [0,0% 1 1,23%
Condutiva 0 10,0% 0 10,0% 0 [0,0%
Mista 5 10,20% 4 12,50% 9 11,11% 0,4779
Normal 6 12,24% 1 3,12% 7 8,65%
Sensorioneural 37 175,51% 27 | 84,38% 64 179,01%
Lateralidade
Unilateral 4 8,16% 5 15,62% 9 11,10% 0.5520
Bilateral 45 191,84% 27 |84,38% 72 |88,90%
C u r v a
Timpanométrica
A 46 93,87 24 |175,00% 70 |86,42%
AD 2 14,08% 0 10,0% 2 [2,47%
AR 0 [0,0% 1 3,12% 1 1,23% 0,0843
B 0 [0,0% 4 12,50% 4 14,94%
C 1 2,05% 3 9,38% 4  14,94%
Grau de Perda
Auditiva
Leve 23 146,94% 11 |34,38% 34 141,98%
Moderado 16 |32,66% 16 |[50,00% 32 139,50% 0,4645
Profundo 4 8,16% 1 3,12% 5 6,18%
Severo 6 12,24% 4 12,50% 10 |12,34%

Teste Exato de Fisher
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Considerando apenas os 64 (79,01%) casos de PA sensorioneural da amostra e relacionando a
bilateralidade da PA com o grau de PA e as curvas timpanométricas, obteve-se diferenca estatisticamente
significante, em ordem decrescente de frequéncia, para a PA sensorioneural de grau leve bilateral com
curvas timpanomeétricas Tipo A em 96,42% dos casos e PA sensorioneural de grau moderado bilateral

com curvas timpanométricas Tipo A em 84,21% dos casos (Tabela 2)

Tabela 2 - Relagdo entre a Perda Auditiva Sensorioneural Bilateral com o Grau de Perda Auditiva e Curvas
Timpanométricas em individuos na faixa etaria de 60 a 65 anos submetidos a avaliagdo audiométrica no Hospital Geral

de Fortaleza.

Perda Sensorioneural Quantidade Percentual Valor-p
Grau Leve 33 51,56%
Curva Timpanométrica Tipo A 28 84,84%
Bilateral 27 96,42/% <0,001*
Grau Moderado 21 32,81%
Curva Timpanométrica Tipo A 19 90,48%
Bilateral 16 84,21% <0,001*
Curva Timpanométrica Tipo AD 1 4,76%
Bilateral 1 100,00% -
Curva Timpanométrica Tipo B 1 4,76%
Bilateral 1 100,00% -
Grau Profundo 3 4,68%
Curva Timpanométrica Tipo A 3 100,00%
Bilateral 2 66,67% 0,5637
Grau Severo 7 10,93%
Curva Timpanométrica Tipo A 7 100,00%
Bilateral 7 100,00% -

Total 64 - -

Teste Exato de Fisher

* - p-valor estatisticamente significante

O presente estudo delimitou a faixa etdria entre 60-65 anos devido a experiéncia clinica
de sinais de presbiacusia inerentes a essa faixa etaria, porém pouco investigada por ser o inicio da
senescéncia. Os resultados demonstram que ha incidéncia de outras curvas e PA que podem ter sido
causadas por outros fatores, ndo relacionados a sensibilidade, como perfuragdo timpanicas e perda
auditiva induzida por ruido (PAIR). Realizada dentro de um setor especializado na investigacao de
PA, observa-se as diversas demandas, condutas, tomadas de decisdo e abordagens possiveis perante a

pessoa com PA, mesmo com a auséncia de queixas com o uso de proteses auditivas.

Ao se deparar com essa populagdo, deve-se considerar varios aspectos, tais como: niveis
socioecondmico e educacional, aspectos psicoldgico e emocional, e as condi¢des de vida. Necessita-

se de agoOes preventivas e de reabilitagdo para atender as demandas dessa populagdo, com o intuito de
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promover uma melhor qualidade de vida, com um envelhecimento ativo e independente (CAMARGO,
etal., 2018).

Favorecer a qualidade sonora de individuos com presbiacusia ¢ uma tarefa diaria devido
a variedade de opcdes de cuidados, como os servigos de selecao e adaptagdo de proteses auditivas
(CARNIEL et al., 2017).

CONCLUSAO

A maioria dos individuos na faixa etaria entre 60 e 65 anos com queixas auditivas, sem
historia prévia de perda auditiva, apresentam perda auditiva caracteristica de presbiacusia. Ressalta-
se a necessidade de politicas de saude para o fortalecimento de agdes voltadas a satde auditiva e
gerontologia para manter e reinserir o individuo que entra na senescéncia com sinais de presbiacusia
quanto as suas atividades sociais e em seu convivio familiar. Assim como a necessidade de educacao
continuada dos profissionais de satde para a identificagdo dos sinais de presbiacusia e aspectos que

possam prejudicar a comunicagdo e socializagcdo do idoso.
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