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Desenvolveu-se um teste de reconhecimento de fala, com riido, para ser
aplicado na avaliagio das desabilidades de trabalhadores portadores de perdas auditivas
induzidas pelo ruido (PAIR). Utilizaram-se nove listas de 23 vocabulos, na maioria
monossildbicos, em portugués do Brasil, gravadas em disco compacto, com voz masculina,
para apresentagiio monoaural, com fones, por via de audidmetro. Utilizou-se, também, um
ruido competidor, com espectro de fala e modulagies de amplitude, gravado no segundo
canal do disco compacto.

O material e o método foram padronizados com 30 voluntarios otologicamente
normais, com determinacdo da varidncia e elaboragfo de curvas de reconhecimento de fala.
Nas apresentagbes dos sinais de fala sem ruido competidor, com 21 sujeitos, os 50% de
reconhecimento foram alcangados em 19,1 dB NS, com contagem de palavras identificadas
e em 15,1 dB NS, com contagem de fonemas. A inclinagdo das curvas, em torno de 50% de
reconhecimento, foi de 3,4 %/dB, com contagem de palavras e 4,0 %/dB, com contagem de
fonemas. Nas apresentacdes dos sinais de fala com mido, com 30 sujeitos, os 50% de
reconhecimento foram alcangados na relaciio sinal/ruido -10,5 dB, com contagem de
palavras e -13,8 dB, com contagem de fonemas. A inclinagdo das curvas, em torno de 50%
de reconhecimento, foi de 5,0 %/dB, com contagem de palavras e 6,3 %/dB, com contagem
de fonemas.

A equivaléncia entre as nove listas foi determinada, inicialmente, por equilibrio
fonémico. Nos testes com os sujeitos normo-ouvintes, a equivaléncia s6 foi verificada entre
oito das nove listas, pela contagem de fonemas, com e sem ruido competidor, em niveis
confortaveis de apresentacio. Nas apresentagdes em niveis justaliminares, a equivaléncia s6
fot verificada entre quatro listas, nas apresentacBes sem ruido, e entre seis listas, nas
apresentagdes com ruido.

Os vocabulos com as vogais anteriores e centrais (/e/,/e//i/,/a/), com as
consoantes fricativas (/f/,/v/,/s/,/2/ /§] /3/) € com as consoantes oclusivas /t/ e /d/ obtiveram,

em média, melhores percentuais de reconhecimento do que as demais.

Concluiu-se que o teste de reconhecimento de fala, com ruido, pode ser
aplicado na rotina de clinicas dedicadas & audiologia ocupacional. Serdo necessarios,
contudo, novos estudos, com trabalhadores expostos a niveis elevados de pressdo sonora,

para se estabelecer os respectivos dados normativos.
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1. INTRODUCAO




A perda auditiva induzida pelo ruido (PAIR) ¢ considerada, hoje, a principal
doenca profissional, em ocorréncia, e a segunda causa de perda da audigdo, depois da
presbiacusia. Acomete milhdes de pessoas, em todo o mundo, e sua abordagem envolve a
participa¢io de infimeras categorias profissionais. Pode-se, assim, entender a importancia
de seu estudo, especialmente na busca de métodos de avaliagio mais sensiveis e

especificos. Dentre eles, os testes de fala, com ruido, mostram-se muito promissores.

A PAIR deve ser entendida como uma doenga que tem varias caracteristicas. A
principal delas é um conjunto de alteragdes dos limiares anditivos, do tipo neurossensorial,
decorrentes da exposicio continuada a niveis elevados de pressio sonora. Tem como
caracteristicas principais a irreversibilidade e a progressdo gradual, com o tempo de
exposicdo ao risco. A sua histéria natural mostra, inicialmente, o acometimento dos
limiares auditivos em uma ou mais freqiiéncias da faixa de 3.000 a 6.000 Hz. As
freqiiéncias mais altas e mais baixas poderdo levar mais tempo para ser afetadas (BRASIL,
1998).

Esta perda auditiva pode acarretar a0 seu portador problemas importantes, que
interferem na sua qualidade de vida. A incapacidade auditiva costuma comprometer a
percepgdo da fala em situagdes do cotidiano. Pode, também, dificultar a percepcio de sinais
sonoros ambientais, sinais de alerta, sons musicais e outros mais. Além disso, pode
provocar estresse, ansiedade, insdmia e irritabilidade, que, muitas vezes, conduzem o©
portador ao auto-isolamento, com comprometimento de sua auto-imagem e de suas relagbes
na familia, no trabalho e na sociedade, prejudicando o desempenho de suas atividades de
vida diaria (BRASIL, 1994).

Desde tempos remotos, o ruido intenso vem sendo apontado como causa de
perda aunditiva das pessoas e de transtornos & populagdio. Hi imimeros relatos sobre os
ferreiros ¢ forjadores de metais que, desde a antighidade, nfo sé incomodavam a
comunidade com seus ruidos, mas eram, também, portadores de perdas auditivas. O uso de
armas de fogo em atividades bélicas, a partir da invengo da pélvora, no século XIV, muito
contribuiu para aumentar a ocorréncia da perda auditiva induzida pelo ruido.
Posteriormente, a exposi¢io ocupacional ao ruido intenso das fabricas, com a Revolugio

Industrial, aumentou comsideravelmente a populagdo acometida. Mais recentemente
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acrescentaram-se, como fontes de ruido nocivo, os meios de transporte, terrestres, aquéaticos
e aéreos, cada vez mais utilizados, atingindo passageiros e operadores. E, por fim, mas nfo
menos importantes, os equipamentos domésticos e os de lazer passaram a compor, de
maneira importante, o grande contingente de fontes ruidosas do cotidiano das pessoas. Nos
dias de hoje, pode-se dizer que a civilizago esta definitivamente comprometida com um
crescente ruido ambiental (CHADWICK, 1971, NUDELMANN et ai, 1997).

Assim que a audiometria tonal foi introduzida ma pratica audiologica, no
comeco do século, j4 comegaram a surgir relatos de entalhes audiométricos na faixa de

4.000 Hz, para pessoas expostas a ruido intenso.

No Brasil, um recente levantamento feito por NEVES-PINTO, MONTEIRO,
SELIGMAN (1997) destaca o pioneirismo de numerosas publicacdes sobre audigdo e ruido,
na aviagio civil e militar, entre 1938 e 1970 (Salém, AntSnio Monteiro, Aristides Monteiro,
Mauro Penna, Manceau e Neves-Pinto). Referem, ainda, na década de 50, os estudos de
Hugo Almeida, em S3o Paulo e Lednidas Mocellin, em Curitiba, com operarios expostos ao
ruido ocupacional. E, como fecho de uma época, nos anos 60, em S3o Paulo, os estudos de
laboratério, de Mangabeira-Albernaz e colaboradores e dos aspectos médico-legais, de

Silvio Marone.

Hoje em dia, pela significativa ocorréncia da doenca e pelos graves problemas
gerados pelo ruido intenso sobre a populagio, o estudo da PAIR adquiriu a maior
importancia, passando a interessar diretamente a uma extensa faixa de profissionais € a um

grande mimero de institui¢des.

1.1, CONSIDERACOES SOBRE A ANATOMOFISIOLOGIA DO SISTEMA
AUDITIVO, APLICADA AOS MECANISMOS DA PAIR

Individuos expostos a niveis elevados de pressdo sonora tém, como queixas
principais, além da diminui¢do da acuidade auditiva, dificuldades para perceber a fala,
hipersensibilidade para sons intensos, zumbidos e dificuldade para localizar fontes sonoras.

Todos estes sintomas estfio relacionados com alteragbes do processamento anditivo,
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geradas pelas lesGes anatdmicas, desde o orglo periférico até o cortex cerebral. Tornam-se
pertinentes, portanto, algumas considera¢Ses sobre a morfologia e fisiologia do sistema,
particularmente do orgfio periférico (orethas externa, média e interna) e das vias nervosas

aferentes ¢ eferentes.

1.1.1. Sobre as orelhas externa e média

A transmissdio sonora, por via aérea, nas orelhas externa e media ¢é facilitada
pela morfologia e atuacio de suas estruturas, assim como pela amplificagio dos sinais
produzida pelo complexo timpano-ossicular. Estas a¢bes privilegiam os comprimentos de
ondas mais relacionados com as freqiiéncias da fala e dificultam os demais. A transmisso
por via Gssea, por outro lado, nfio dispbe de mecanismos t#o eficientes de selegdo e

amplificagio dos sinals SOnoros.

A orelha média tem, também, uma fungdo protetora contra sons intensos, por
meio da contragio reflexa dos muisculos timpanicos. Além disto, esta contragdo,
enrijecendo a cadeia ossicular, atenua os sons de baixa freqiéncia, inclusive os da prépria
voz, propiciando uma melhor percepgdo dos sons agudos, de menor densidade, mas de
grande importéncia entre os componentes da fala. Estes reflexos t€m suas vias eferentes
originadas dos nicleos do nervo trigémeo {para o musculo timpénico) e do nervo facial
{para o0 masculo estapédio). Tais vias nervosas ndo so afetadas na PAIR, de modo que, nos
portadores desta afecciio, os reflexos timpamicos costumam estar presentes e,

fregilentemente, sugerem recrutamento nas altas freqtiéncias.

1.1.2. Sobre a oretha interna

O 4rgio de Corti tem uma disposi¢io espiralar no interior da coclea, com uma
representagfio tonotopica tal que as altas freqiiéncias relacionam-se as espiras mais basais, e
as baixas, as mais apicais. Apoiado na membrana basilar, esse 6rgfio ¢ mais estreito na base

da coclea (altas freqiiéncias) e mais largo no apice (baixas fregli€ncias).
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As células sensoriais, fixadas pelas células de sustentagdio, dispdem-se, em toda
a extensdo do 4rgdo de Corti, em trés fileiras de células ciliadas externas e uma fileira de
células ciliadas internas. Estas células ciliadas sfo transdutores de emergia mecinica em

potenciais elétricos.

As células ciliadas externas do 6rgdo de Corti, de 10.000 a 14.000 de cada lado,
dispdem-se em trés fileiras paralelas, Tém um corpo cilindrico, com a maior parte em
espago livre. Suas bases sio firmemente ligadas as células de sustentagiio e, por meio delas,
a membrana basilar, Seus topos contém cilios, em formacgfo semelhante a um "W", que
alcancam a membrana tectoria. As céhulas ciliadas externas apresentam estruturas contrateis
em seu citoplasma e sfo inervadas predominantemente por fibras eferentes. Tudo isto
evidencia uma funciio ativa, caracterizada por dois tipos de contragles: rapidas e lentas. As
contragdes rapidas sfo induzidas eletricamente e desencadeadas pelo movimento vibratorio
do ducto coclear. Amplificam ou atenuam a intensidade do estimulo sonoro, em faixas bem
delimitadas de freqiiéncia, fazendo com que um contingente preciso de células ciliadas
internas seja estimulado, disparando uma precisa informagdo sonora por intermédio da via
aferente (OLIVEIRA, 1997). Esta fun¢iio é de suma importdncia nos mecanismos de
percepgdo da fala.

As células ciliadas internas, cerca de 3.500 da cada lado, tém um formato
piriforme, dispdem-se em uma tnica fileira ao longo do 6rgdo de Corti. Ficam inseridas nas
células de sustenta¢iio, sem espago livre, e nfo contém, em seu citoplasma, elementos
contrateis. Em sua base, fazem sinapses, predominantemente, com fibras sensoriais
aferentes, e seus cilios, no topo, tém formacio de um "V" e nfo ficam em contato
permanente com a membrana tectdria. Quando seus cilios sio deslocados por esta
membrana, transformam as cétulas ciliadas internas em verdadeiros transdutores sensoriais,
que se despolarizam e estimulam as terminagBes nervosas da via aferente. Este mecanismo
de despolarizagio conjunta de grupos bem delimitados de céhulas ciliadas internas tem uma
fina seletividade de frequiéncia, e suas curvas de freqiiéncia se assemelham as curvas das
fibras nervosas auditivas. Desta forma, sons complexos, como, por exemplo, os da fala,

podem ser precisamente decodificados.
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A coclea € suprida por trés grupos de fibras nervosas: as aferentes, do nervo
coclear, com seus neurdnios sitnados no ginglio espiral, dentro da coclea; as eferentes, com
seus neurdnios situados, predominantemente, nos micleos bulbares do complexo olivar
supertor;, as simpaticas, adrenérgicas, que ndo tém contato com as células ciliadas e, por

conseguinte, ndo atuam diretamente na fiungéo auditiva.

Segundo SPOENDLIN (1972), 90-95% das fibras aferentes tém sinapses com
as células ciliadas internas e respondem pela transmissdo da mensagem sonora ao sistema
nervoso central. Apenas 5-10% das fibras aferentes se unem as células ciliadas externas ¢
estas fibras nio devem transmitir informagdes sonoras. A maioria das fibras eferentes
conecta-se as células ciliadas externas e 70% sdo de origem contralateral. Induzindo as
contragdes lentas destas células, as fibras eferentes tém fung@io inibidora, atenuando as
contragdes rapidas e exercendo uma fungfo protetora ao ouvido contra sons muito intensos,
principalmente os de altas freqiiéncias (BONALDL DE ANGELIS, SMITH, 1997,
OLIVEIRA, 1997).

1.1.3. Sobre a coclea ativa

Os conceitos de fisiologia coclear passaram por grandes modificages nos
ultimos anos, pois, até ha pouco tempo, ndo conseguiam explicar a precisdo com que o
ouvido era capaz de processar sons complexos. Pela teoria de Von Békésy, as ondas
progressivas ou viajantes sobem pelas espiras cocleares até encontrar seu ponto de
ressonancia natural para a freqiiéncia sonora correspondente. Neste ponto, elas tém uma
abrupta deflexdo e se dissipam. Quanto mais alta a freqii€ncia, tanto mais basal e proxima
da janela oval a deflexdo. Quanto mais baixa a freqiiéncia, tanto mais préoxima do apice a
deflexiio. Neste conceito, os grupos de células ciliadas, correspondentes a defiexfo
maxima, disparam seus estimulos ao nervo, representando as respectivas freqiiéncias.
Trata-se de um mecanismo passivo, pouco acurado, que ndo explica como o ouvido
discrimina freqiiéncias contiguas ou superpostas e com tamanha precisdo. A curva de
resposta de fregiiéncia da fibra do nervo aciistico é muito mais fina que a curva de resposta

mecénica da membrana basilar, provocada pelas ondas progressivas (OLIVEIRA, 1997).
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Desconhecia-se, também, por que razdo, no orgdo de Corti, as células ciliadas
internas ¢ externas tinham morfologias e inervacdes diferentes. Hoje se sabe que as células
ciliadas externas 1€m contragOes rapidas, induzidas eletricamente pela estimula¢io
mecinica de seus cilios. Este tipo de contragdo provoca deslocamentos da membrana
tectoria, delimitando a populagio de células ciliadas internas a ser despolarizadas pela
vibragio sonora presente, disparando estimulos precisos nas fibras sensoriais do nervo
acustico. Desta forma, freqiéncias diferentes estimulam setores precisamente diferentes de
células ciliadas internas, e isto resulta em acurada andlise freqiiencial dos sons

(OLIVEIRA, 1997).

Entretanto as células ciliadas externas siic as estruturas primeira € mais
extensamente lesadas pelo ruido excessivo. Esta lesdo reduz a capacidade de delimitar as
faixas de sensores a ser ativades, provoca um crescimento anormalmente répido na
percepgdo de “loudnesé“ (recrutamento) e compromete a seletividade e a discriminagao de
freqiiéncias, prejudicando a percepgdo clara de sinais sonoros complexos, como os da fala,
em situagtes desfavoriveis de escuta (DE BOER & BOUWMEESTER, 1974; MICHAEL
& BIENVENUE, 1976; EVANS, 1978; SCHARF, 1978). Lembra MOORE(1987) que o
ponto principal da percep¢do sonora € a capacidade que o ouvido tem de analisar
freqiiéncias, ou seja, de detectar sinais de fala em meio ao mascaramento, de perceber
detalhes sonoros em sons complexos. Este autor concebe o sistema auditivo periférico
como um banco de filtros anditivos, as faixas criticas, cujas freqiiéncias centrais cobrem
todo o espectro audivel. Os mecanismos de analise da freqiéncia central de cada faixa
parecem situar-se em nivel de nervo coclear, e as leses de orelha interna alteram estes
mecanismos, comprometendo a seletividade de fregiiéncias, a percepciio de intervalos de
tempo entre estimulos sonoros (resolugio temporal), a percepciio de intensidade

("loudness™), a percepgdo de altura (“pitch") e a localizaggo da fonte sonora.

A resolugiio temporal estd mais relacionada com a perda sensitiva nas altas
freqiiéncias, mas hé evidéncias de que tenha também um componente ceniral (PHILLIPS,
RAPPAPORT, GULLIVER, 19%4).

Com a continuacio da exposi¢do ao ruido intenso, degeneram-se, também, as

células ciliadas internas e as fibras nervosas e, posteriormente, as células de sustentagio,
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com destruigio total do 6rgio de Corti, num setor de 10 a 14 mm da janela oval Esta lesdo
¢ irreversivel e tem sua representacio audiométrica no caracteristico entathe nas altas

freqiiéncias.

1.1.4. Sobre as vias aunditivas centrais

A via anditiva aferente conduz a informagio sonora dos receptores do orgio de
Corti até o cortex cercbral, passando por véarios micleos: cocleares dorsal e ventral, do
complexo olivar superior, do lemnisco lateral, do coliculo inferior ¢ do corpo geniculado
medial. A medida que a via ascende, aumenta o nimero de fibras ¢ a complexidade dos
estimulos, promovendo conexfes com outros nicleos, ipsi ou contralaterais e mediando

integrages com Outros sistemas.

Os niicleos cocleares recebem as fibras do primeiro neurnio em nivel bulbar.
As fibras aferentes da parte apical da céclea, relacionadas as baixas freqtiéncias, dirigem-se
para os nacleos ventrais, enquanto as basais, das altas freqii€ncias, aos dorsais (BONALDI
et al, 1997).

O compiexo olivar superior compde-se de quatro micleos e tem importante acio
na localizaciio das fontes sonoras, pelas diferencas de fase interaurais das vias diretas e
cruzadas (BONALDI er af, 1997, OLIVEIRA, 1997). A degeneracdo nervosa deste setor,
como ocorre em casos de PAIR, explica por que alguns portadores da doenca relatam
dificuldade para localizar fontes sonoras. As fibras eferentes que partem do complexo
olivar superior (70% contralaterais) exercem, por sua ag30 inibidora sobre as células

ciliadas externas, uma funcio de protecio contra estimulos sonoros intensos.

As alteracBes provocadas pela exposigdo ao ruido intenso, do orgéo periférico
até os micleos bulbares, tém sido muito estudadas e cada vez mais esclarecidas. Sé#o,
contudo, escassos, na literatura, os relatos de lesGes centrais, na PAIR, acima do primeiro
neurdnio. E certo, porém, que elas existem e que interferem efetivamente na geracio de
alguns sintomas da doenga, principalmente no processamento da fala (PHILLIPS ef af,
1994) e na origem dos zumbidos (SANCHEZ ef al, 1997).
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1.2. A PERCEPCAO E O PROCESSAMENTO AUDITIVOS

A percepgio auditiva da fala € a habilidade que tem um individuo para receber
¢ interpretar os modelos sonoros da fala, por meio do sentido da audigio (RUSSO &
SANTOS, 1993).

Para KATZ & WILDE (1994), o processamento auditivo envolve, além da
percepgdo, a maneira como a informagio sonora € elucidada, localizada, atendida,
analisada, armazenada e recuperada pelo sistema auditivo. Para esses autores, o que se
mede, na realidade, com os testes formais € o processamento ¢ ndo a percepgdo, ou seja,

como os individuos respondem aos estimulos sonoros e nfo como eles os percebem.

Segundo RUSSO & BEHLAU (1993), a percep¢dio auditiva € um processo
altamente complexo e elaborado, parte do processamento auditivo, ainda ndo inteiramente
conhecido, mas dentro do qual se podem identificar algumas etapas ou habilidades:
deteccdo, sensagdo, discriminacfo, localizagdio, reconhecimento, compreensdo, atengdo e

memoria, Assim descrevem as autoras:

A detecgdo ocorre quando o estimulo sonoro se encontra dentro da faixa de
freqiiéncias audiveis e tem intensidade suficiente para excitar as estnituras sensoriais da

audi¢io. ("Existiu o som?")

A sensagdo ¢ a impressio subjetiva deixada pelo som, em face de suas

caracteristicas: freqtiéncia, intensidade e timbre. ("Como era o som?")

A discriminagdo ¢ a capacidade de diferenciagio entre sons distintos, mesmo

que acusticamente similares. ("Em que este som ¢ diferente daquele outro?")

A localizacio refere-se & determinagio do local de origem da fonte sonora.

("Onde foi produzido o som?")

O recomhecimenio é a identificagio correta do estimulo sonoro, por meio de

conhecimento anterior, previamente adquirido. ("Qual foi o evento que causou o som?")
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A compreensdo vai além do reconhecimento por experiéncia prévia, atingindo a

interpretago, atribuindo significado. {"Por que razio o evento ocorreu?”)

A atencdo € a habilidade de priorizar sinais acisticos sobre outros
competidores, a fim de atribuir-thes significado. ("Que estimulo sonoro me interessa

mais?")

A memoria ¢ a capacidade de armazenar ¢ evocar informagles sonoras
recebidas, por intermedio de mecanismos de associagdo, para utiliza-los quando necessério,

{"O que ficou retido e pode ser evocado daguele som?")

Para o desenvolvimento deste trabaiho, devem ser, também, consideradas

outras importantes habilidades:

A figura/fundo, ou seja, a capacidade de identificar um sinal ou mensagem, na
presenga de um ruido competidor, e o fechamento auditivo, que é a capacidade de
reconhecer o todo (palavra ou mensagem), quando algumas partes sdo omitidas (RUSSO &
SANTOS, 1993).

Para que a mensagem falada seja eficazmente transmitida para um individuo,
seu processamento anditivo € facilitado pelas redundéncias intrinsecas do sistema nervoso
auditivo central e pelas redundancias extrinsecas existentes na propria mensagem enunciada
(SCHOCHAT, 1996).

Geralmente, o reconhecimento correto da fala nfo exige a percepcdo de todos
os fonemas e palavras individualmente. Alguns itens, quando omitidos, em condigdes
razoaveis de escuta, podem ser compensados pelas redundéncias extrinsecas da fala. Estas
estiio relacionadas com as numerosas pistas (sintaticas, semanticas, morfologicas, lexicais)
sobrepostas dentro da propra fala. Em situagdes desfavoraveis de escuta, como, por
exemplo, em ambientes com ruido de fundo ou reverberagdo, estas redundancias geram

pistas de grande valia para estes mecanismos de compensagio {SCHOCHAT, 1996).

Para TREMBLAY ef al (1991), as alteractes dos testes de fala, com ruido,

podem sugerir a localizagdo das lesGes no domimo da coclea e do tronco encefilico ou,
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ainda, de um distrbio cognitivo sutil, que influencia a capacidade de uma melhor
utiliza¢io da redundéncia lingiiistica. A ocorréncia deste componente cognitivo central,
embora ndo possa ser negada, tem tido sua importincia indevidamente minimizada, nas
perdas auditivas neurossensoriais, segundo pesquisas de JERGER e al (1989) e VAN
ROOLJ, PLOMP, ORLEBEKE (1989).

E interessante a observagio de NEEDLEMAN & CRANDELL (1995) de que
os testes de fala, com ruido, acusam diferencas de desempenho na percepcéo da fala, enire
ouvintes normais e portadores de perda auditiva, mas apenas quando o material de fala tem
significado (palavras ou sentencas). Relatam muitas pesquisas que nio demonstram tais
diferengas, quando se usam palavras sintéticas. Segundo estes autores, em portadores de
perdas auditivas neurossensoriais deve ocorrer uma distorgdio secundaria, que degrada a
percepgio acurada da fala, quando em ruido. A origem desta distor¢o ainda permanece
obscura, mas pode estar ligada a disfuncdes de processamento central e/ou periférico, a
deficiéncias da fung8o cognitiva/lingiiistica,  utilizagio deficitaria das pistas prosddicas ou

até mesmo a vieses nos mecanismos de respostas.

Na avaliagiio da PAIR, ainda nfo h4d muita informac¢Zo disponivel sobre os
possiveis acometimentos das vias auditivas superiores, a partir do segundo neurdnio. Mas é
absolutamente certo que os sinais de fala ja cheguem até elas deteriorados pelas alieragdes
do setor periférico do sistema. Ha evidéncias de que as altera¢Ses da resolugdo temporal, na
PAIR, tém um componente cognitivo, sobreposto as alteracGes cocleares, que pode ser
evidenciado mesmo em pacientes com audiogramas normais (PHILLIPS ef al, 1994). Por
analogia, € o que se pode verificar com os portadores de PAIR, queixosos de zumbidos,
muitas vezes, sem perdas audiométricas que evidenciem um comprometimento
significativo do orgdo periférico (SANCHEZ er al, 1997).

Quando se sobrepfe um mido competidor aos sinais de fala, reduzem-se as
redundéncias extrinsecas, possibilitando testar-se a capacidade de o ouvinte realizar a
figura/fundo auditiva e 0 fechamento auditive (PEREIRA, 1993; SCHOCHAT, 1996,
ROGGIA, 1997). Por isso, os testes de fala, com ruido, podem ser considerados uma

promissora prética de avaliagio do processamento auditivo,

Intreducio 11



1.3. AS INCAPACIDADES GERADAS PELA PAIR

A PAIR ¢ capaz de provocar impactos na vida dos trabalhadores, de variadas
formas. Além de afetar suas fungBes auditivas basicas, provoca diversas lhmitagSes

psicossocials.

As disfungdes anditivas geradas pela PAIR sdo: a perda auditiva propriamente
dita, os zumbidos, a intolerdncia a sons intensos, a dificuldade para localizar fontes sonoras
e, principalmente, as dificuldades na percepgdo da fala, em situagdes do cotidiano, que sdo,

muito freqiientemente, desfavoraveis a boa audibilidade.

As disfungdes auditivas, por si 86, podem ndo trazer incapacidades aos seus
portadores. Sdo inimeros os trabalhadores portadores de andiogramas mais ou menos
alterados, mas absolutamente assintomaticos ¢ sem queixas de comprometimentos no seu
dia-a-dia, quer social, quer profissional. Além do mais, estas disfungdes s6 se manifestam
na ocorréncia de uma demanda auditiva especifica. Nesta situagiio podera, entdo, ocorrer a
desabilidade. A percepgio desta desabilidade, seja pelo portador, seja por terceiros, pode
levar 4 situagiio de ‘handicap' (HETU, GETTY, QUOC, 1995).

As incapacidades geradas pela exposicio continuada ao ruido excessive ndo
podem ser avaliadas apenas pela audiometria tonal, que reflete apenas algumas disfungGes

auditivas.

A Organizagio Mundial de SaGde classifica estas incapacidades em
"impairment”, "disability" e “handicap” que, neste estudo, serfio transcritas,

respectivamente como "dano”, "desabilidade" e ‘handicap’' (AURELIO).

O dano ("impairment"), a exteriorizagdo da doenga, ¢ qualquer perda ou
anormalidade da estrutura ou da fungdo de 6rgio ou sistema. Representa um disturbio em
nivel de érgio. No presente caso, pode ser avaliada pelo exame audiomeétrico. A
desabilidade j4 é uma situagiio mais objetivada: qualquer restrigiio ou defici€ncia (resultante
do dano) da habilidade em desempenhar uma atividade pelo individuo, na maneira ou
escala considerada normal; representa um distirbio em nivel de pessoa. Ja o ‘handicap’ é

um fendmeno social, ou seja, é a desvantagem (resultante do dano ou da desabilidade) que
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limita ou evita o desempenho de um papel tido como normal para aquele individuo,
expressa uma relacio de desvantagem dele em relagfio a seus pares; reflete a interagio ou a
adaptagdo de uma pessoa com o seu meio (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 1980).

Na impossibilidade de se quantificar a desabilidade, alguns paises quantificam
o ‘handicap’, por meic de calculos sobre os limiares tonais, por grupos de freqiiéncias
supostamente relacionadas com a comunicagio oral (ALBERTI ef a/, 1976; EUA, 1979).

Para SMOORENBURG (1992), o ‘handicap’ auditivo deve ser medido
primariamente em termos de perda de percepgdo de fala e ndo de perdas tonais. Entretanto
os testes de fala convencionais, sem ruido, s6 tém relagio com as perdas tonais nas
freqiiéncias médias e baixas. Como a PAIR compromete as altas freqiéncias e a
inteligibilidade da fala em ambientes ruidosos, torna-se razoével que o 'handicap' da PAIR

seja avaliado por meio de testes de fala com ruido.

A PAIR traz, também, incapacidades no trabalho. A ma percepgio de sinais €
avisos sonoros, o entendimento equivocado de instrugdes, as dificuldades para discriminar
freqliéncias do proprio processo de trabalho exigem do trabalhador acometido um esforgo
maior e limitam o exercicio de suas fungdes. Além de comprometer sua propna eficiéncia,
podem afetar o trabalho de outros, nas operagGes conjuntas, € comprometer sua imagem
perante seus pares e suas chefias. Além disso, o portador de PAIR tem desprazer e estresse

quando precisa de participar de atividades grupais.

Nas interaces do cotidiano, o portador da PAIR experimenta dificuldades para
se comunicar em publico, em festas, 6nibus, bancos, lojas, reparti¢des, o que o conduz ao
isolamento social e 4 reducio de sua autonomia. Nas relagbes domésticas, eles passam por
frustracGes e ressentimentos, conseqiientes ao cansago e & impaciéncia dos familiares de ter
que repetir, ter que falar mais alto, tolerar a televisio com volume elevado, pegar recados
ao telefone, disfargar situagOes mais delicadas, desculpar-se¢ sempre... Tudo isso afeta
diretamente a auto-estima e a qualidade de vida dos trabalhadores afetados pela doenca.
(HETU et al, 1995).
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Neste contexto, a introdugdo de testes de percep¢do de fala, que simulem
situagbes do cotidiano, pode contribuir muito para avahar as desabilidades geradas pela
PAIR.

1.4. A AVALIACAO DA PAIR

A PAIR tem como caracteristicas principais algumas disfungtes auditivas € os
problemas gerados por elas, tanto fisicos como psicossociais. Desta forma, sua correta
avaliacio comeca pela audiologia clinica, mas nfic pode deixar de considerar as

incapacidades sociais e laborativas das pessoas acometidas.

A audiometria tonal liminar ainda € o exame mais importante para a avaliago
de todos os tipos de perda auditiva. Este teste avalia os limmares em que podem ser ouvidos
os tons puros representativos das freqiiéncias audiveis, por via aérea ¢ por via Ossea, de
ambos os lados. Consagrado untversalmente, este procedimento esta padronizado em todos
0s paises, ndo so para fins diagnosticos, mas também para auxiliar na adaptagdo de
aparethos de surdez e no acompanhamento de resultados terapéuticos das perdas auditivas.
E sensivel a pequenas alteragdes da acuidade auditiva, e seu formato pode indicar a

localizagdo da causa do problema.

A audiometria tonal, introduzida na clinica no comeco do século, é usada, até
hoje, com minimas modificagBes, tal e qual o era na ocasido de sua introdug@o. Apesar de
tantos avangos tecnologicos, um sistema tdo sofisticado quanto a audi¢io humana ainda
vem sendo avaliado pela sua capacidade de ouvir ou ndo tons puros, que nem mesmo
existem na natureza. Desta forma, ¢ forgoso admitir-se que a audiometria tonal seja um
teste limitado para avaliar adequadamente as conseqiiéncias da PAIR. Com a introdugo de
outros métodos, a importincia do exame audiométrico vem se diluindo paulatinamente
dentro do arsenal de diagnostico audiologico. Entretanto, em Saude Ocupacional, onde se
avaliam grupos populacionais, a audiometria tonal continna soberana e ainda o sera, por
muito tempo. Mas a avaliagio da PAIR nio pode limitar-se a simples andlise de

audiometrias tonais, que informam muito pouco sobre o 'handicap’ experimentado por seus
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portadores, na percep¢do da fala do dia-a-dia (SMOORENBURG & BOSMAN, 1992).
Uma abordagem mais ampla desta doenca vem sendo desejada, cada vez mais, no dmbito
da Saide Coletiva, particularmente nas areas de Medicina do Trabalho e da Previdéncia
Social. O correto equacionamento das conseqiiéncias desta doenga tem-se tornado um
desafio na elaboragiio dos programas de protecio auditiva das empresas e, também, na
elucidagio de problemas em processos administrativos, previdenciarios e judiciais que

envolvem o trabathador acometido.

A audigio humana tem a extraordinaria competéncia de analisar sinais sonoros
da mais alta complexidade, entre eles os da fala. Seu perfeito funcionamento € fiindamental
na comunicagdo entre as pessoas e, por conseguinte, na interacio do individuo com o
ambiente e com a sociedade. Da mesma forma, o comprometimento desta funcio gera
conseqiiéncias que precisam ser investigadas de uma maneira mais abrangente, consonante
com a diversidade e a complexidade dos problemas gerados. Assim sendo, métodos

diagnosticos mais eficazes precisam ser introduzidos nas rotinas de avaliagio da PAIR,

1.4.1. A avaliacao das disfuncdes auditivas

Sem perder de vista o universo dos problemas gerados pela PAIR, o inicio da
avaliacBo de suas conseqiincias, como visto, passa necessariamente pela audiologia
clinica. O ponto de partida da investigagio da PAIR ¢ a realizagfo da audiometria tonal. B
importante repetir que os limiares obtidos nfo refletem todos os danos ocorrides no ouvido
afetado; e, muitas vezes, ndo condizem com as queixas auditivas dos pacientes. Os
especialistas dispSem, hoje, de baterias de testes mais precisos e objetivos, para melhor
diagnosticar os danos auditivos que ocorrem nos ouvidos afetados. A audiometria passou a

ser apenas um referencial, um ponto de partida de uma série de avaliagGes.

Alguns exames sdo rotineiramente utilizados na clinica audiolégica, além da
audiometria tonal: os testes logoaudiométricos e imitanciométricos, que tém, também, suas
limitagdes técnicas naturais. Qutros testes so eventualmente solicitados, mais para fins de

diagnéstico diferencial do que de avaliagio dos males gerados pela PAIR. E o caso dos

Introducdo 15



testes com potenciais evocados e das emissOes otoactisticas. As clinicas audiologicas e os
médicos peritos j4 vém, ha muito tempo, utilizando multiplas provas diagnésticas, visando
a uma avaliagio mais abrangente da perda auditiva, para compensar as limitacOes da
audiometria tonal. Entretanto nenhuma dessas provas permite afirmages categoricas sobre
a realidade de cada caso. Ou seja, elas nfo costumam representar todas as desabilidades
geradas pela doenga e ndo constituem o melhor referencial para se distinguirem os ouvidos

acometidos dos normais, assim ¢como os de maior dos de menor comprometimento.

Apesar de tudo, a audiometria tonal continua sendo a referéncia universal para a
avaliacio das perdas auditivas induzidas pelo ruido. Consta de todas as normas técnicas,
legais e administrativas, no mundo inteiro. Transformou-se num verdadeiro paradigma em
Audiologia Ocupacional. A audi¢io de um trabalhador ndo deve, contudo, ser avaliada
apenas pela sua capacidade de ouvir tons puros. Por ser um exame subjetivo, os resultados
audiométricos perdem, muitas vezes, a consisténcia e a confiabilidade, principalmente em
situagdes litigiosas. Além disso, € fato reconhecido gue, em situagles ociupacionais, a

audiometria tonal nem sempre tem sido realizada com o necessario rigor técnico.

A PAIR se caracteriza por uma constelacio de sintomas e sinais muito mais
abrangentes do que a perda auditiva. A audiomeiria tonal nfo detecta todos os danos
ocorridos dentro do ouvido humano, por agio dos niveis elevados de ruido. Os resultados
dos testes audiométricos tonais refletem apenas e to somente a perda quantitativa da
sensibilidade auditiva. Néo refletem adequadamente os danos qualitativos da doenga, que
tanto comprometem a comunicagdc do portador com seus semethantes e sua interagdo com
o ambiente (LINDEMAN, 1971).

Muito empenho tem sido feito, nas ultimas décadas, para se estabelecerem
formulas, tabelas de classificagiio ou equagBes quantificadoras, para se transformar em
valores muméricos as incapacidades geradas pela PAIR. Os nimeros sdo mais praticos para
manipular, para comparar resultados com parimetros de normalidade e para fazer analises
seqiienciais de exames periddicos. Mas quase todos os métodos quantitativos baseiam-se
tdo somente nos limiares tonais. Alguns deles se apdiam na intensidade da queda
audiomeétrica, como rteferencial direto da perda quantitativa da audigio. Outros, no

comprometimento de grupos de freqiiéncias andiométricas, na tentativa de relaciona-los
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com a percepgio da fala. Como a perda auditiva tonal € apenas um dos problemas da PAIR,
dificilmente estas praticas conduzirfo, um dia, a uma aceitacio universal. O que se tem
visto, em fungdo das limitagBes dessas técnicas, sio normas e critérios de avaliagio

distintos e, muitas vezes, conflitantes, adotados por paises ou instituicdes.

1.5. 08 TESTES LOGOAUDIOMETRICOS

A habilidade para entender a fala deve ser considerada o mais importante
aspecto mensuravel da fungo auditiva humana. E fundamental para a maior parte das
atividades do cotidiano e um pré-requisito para uma efetiva participacio em nosso
complexo universo auditivo (PENROD, 1994).

No passado, a avaliaciio da percepcio da fala era feita pela medida da distancia
com que o ouvinte era capaz de entender uma fala cochichada. Com o advento do
audidmetro, tornou-se possivel mensurar os percentuais de reconhecimento de fala e sua

relacio com a intensidade dos sinais,

Os testes convencionais que apuram a percepgdo da fala s&o de uso rotineiro na
clinica audiolégica, mas, nem tanto, na area ocupacional. Até 1998, as normas
regulamentadoras oficiais ndo exigiam testes de fala, na avaliagio auditiva de trabalhadores
expostos ao ruido ocupacional. Por 1sso, os testes hmitavam-se 4 audiometria tonal e os

audidmetros nfo continham dispositivos para testes de fala.

A logoaudiometria €, entretanto, de grande utilidade para o melhor
conhecimento do ouvido e suas funges; para diagndstico, friagem e avaliagio dos
distrrbios auditivos; para auxiliar 0 acompanhamento terapéutico e a reabilitagio dos
portadores destas afecgOes; para monitorar a produgédo e a implantagdo de equpamentos de
ampliacdo e comunicacdo. Na 4rea ocupacional, o teste de "Limiares de Reconhecimento
de Fala" ja ¢ previsto em lei e pode ser utilizado pelo examinador, a seu critéro,
principalmente para confirmar os limiares de baixas e meédias freqiiéncias (BRASIL, 1998).
Mas, acima de tudo, a logoaudiometria podera tornar-se Gtil para a avaliaciio da

desabilidade e do 'handicap' gerados pelas disfungSes auditivas.

Introducdo 17



O desenvolvimento dos testes de fala deveu-se, no inicio do século, as
necessidades de aprimoramento das linhas telefonicas. Segundo LEVITT & RESNICK
(1978), foi Campbell, no comego do século, quem primeiro estabeleceu um método pratico
para medir a inteligibilidade da fala. Duas décadas depois, ainda segundo esses autores,
Fletcher e Steinberg avaliaram, pioneiramente, as habilidades de percepcdo de fala entre os
portadores de deficiéncias auditivas. Estes precursores trabatharam com listas de

combinages de vogais ¢ consoantes de ocorréncia freqiiente na lingua (PENROD, 1994),

Outra grande demanda pelos testes de fala deveu-se & necessidade de avaliagio
dos sistemas de comunicagdo militar ¢ da surdez de veteranos da Segunda Grande Guerra.
Do pés-guerra, até os anos 60, varias listas de palavras e frases foram desenvolvidas e
aperfeigoadas, para testes, destacando-se as baterias elaboradas pelo PAL ("Psychoacoustic
Laboratory") da Universidade Harvard, Cambridge, Mass. e pelo CID ("Central Institute for
the Deaf"), St. Louis, Mo.. A partir de entdo, numerosas listas de material de fala foram
desenvolvidas, em varios paises, cada qual destinada a suprir necessidades nos mais
variados campos da comunica¢do oral, para adultos, para criancas, para portadores de

problemas de processamento central e muitos outros.

H3 inumeros fatores que interferem na compreensfio da fala. Estes fatores séo
igualmente determinantes, na imensa variedade de testes de fala, que procuram explora-los
ou neutralizé-los, dependendo da populagdo a ser testada ou da localizagio da lesdo
procurada, ou mesmo, da finalidade a que o teste se propde. Estes fatores, classificados por
PENROD (1994) em fisicos, lingiiisticos e metodologicos, foram agrupados pelo autor do
presente trabalho, em diversos grupos de variaveis que modificam a natureza e os
resultados dos testes (COSTA, 1997a):

1.Pelas caracteristicas do sinal da fala (nivel e velocidade de apresentagio;
sexo, articulagiio, promincia e entonagfio do locutor; qualidade dos equipamentos de

transmissdo).

2.Pelo modoe de apresentacio do sinal (em campo livre ou com fones; a viva
voz ou em gravagdes; mono ou biauricular; com ou sem frases-guia; didtica ou dicstica;

coloquial ou detathada).
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3 Pelo material de fala (palavras, silabas, numerais, sentengas, fala corrida;
com ou sem palavras-chave; com ou sem significado; trocaicas, espondaicas ou com rimas;

familiaridade, idioma e regionalismos).

4 Pela sensibilizacao do sinal (com ou sem ruido de fundo ou reverberacio,

com ou sem distorgdes ou fragmentacdes).

5.Pelo tipo de respostas de testado (orais, gestuais ou escritas;, com Ou sem

registro; conjuntos abertos ou fechados).

6.Pelas caracteristicas naturais do sujeite testado (idade; tipo de perda
auditiva;, nivel cultural e de inteligéncia; experiéncia linglistica; atencfo, memoria,

motivagdo e grau de cooperagio).

CARHART(1965) recomenda que o clinico deve escolher o teste e 0 método a
serem utilizados de acordo com seus propésitos, seja para diagnostico ou localizagio da

patologia, seja para estimar a eficiéncia da audigdo diaria ou o potencial de reabilitago.

Os iIndices de Reconhecimento de Fala (IRF), antes chamados "testes de
discriminacdo vocal", sio de uso rotineiro nas avaliagBes audiologicas. Determinam o
desempenho do paciente, medindo qual o percentual de reconhecimento do material de fala
apresentado, em nivel e situacdo confortiveis de audibilidade. Sio muito Uteis no
diagnéstico diferencial das disfungBes auditivas, em audiologia clinica, mas, na éarea
ocupacional, nio contribuem na distingdo entre os portadores de PAIR e as pessoas com
audi¢do normal. Dentre os portadores do problema, estes testes ndo ajudam a distinguir,
também, os diversos graus de comprometimento auditivo, visto que os escores obtidos
alteram-se muito pouco, mesmo nos casos mals afetados da doenga (COSTA, 1992z
COSTA, 1992b). A habilidade de se entender a fala em ambientes ruidosos niio pode ser
prevista com estes testes de fala, realizados em condi¢Bes otimas de escuta. Mesmo assim,
os indices de reconhecimento de fala vém sendo acrescentados fregiientemente aos laudos e
relatérios audiométricos ocupacionais, aumentando os custos e a duragfo dos exames. Sua
maior serventia esta no diagnostico diferencial, pois, quando se mostram alterados, sugerem

mats outras doengas auditivas € ndo a PAIR.
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QOutras provas logoaudiométricas tém sido usadas, no mais das vezes, também,
para diagnostico diferencial, como, por exemplo, com os distarbios retrococleares e os do
sistema nervoso central (MACHADO & COSTA, 1985; ALMEIDA & CAETANO, 1988;
PEREIRA, 1997).

O teste de Limiares de Reconhecimento da Fala ("SRT" ou "Speech
Recognition Threshold") tem sido utilizado em aundiologia ocupacional, para confirmar os
limiares tonais. Isso ¢ pmito Ut quando surgem os casos de pseudo-hipoacusia,
principalmente os simuladores, freqiientadores habituais dos ambulatorios de Medicina do
Trabatho. Poder&o ser de grande utilidade, na avaliagiio da PAIR, quando apresentados com

ruido competidor, conforme vém sugerindo recentes pesquisas, adiante relacionadas.

1.5.1. Qs testes de fala com ruide

Para entender as palavras, o ouvido humano se vale de muitas pistas acisticas,
relacionadas principalmente com a articulagio da fala. Conta, também, com o recurso das
redundéncias, que podem ser intrinsecas e extrinsecas. As primeiras sdo proprias do sistema
auditivo ¢ se devem & multiplicidade de wias e tratos auditivos disponivels no sistema
nervoso. As redundincias extrinsecas se referem, por sua vez, as numerosas pistas que
acompanham os sinais da fala e contribuem muito para a sua percepgfo. A reducio destas
redundéncias, por meio da sensibilizagio dos testes de fala, é uma tatica que permite criar
instrumentos Uteis para o diagndstico e a avaliagdo das disfungdes auditivas (RUSSO &
BEHIL.AU, 1993; SCHOCHAT, 1996).

Os trabathadores portadores de perda auditiva induzida pelo ruido nfio
costumam queixar-se de perda auditiva. Mais freqiientemente, eles se queixam de
dificuldades para entender a fala, em ambientes ruidosos. Os testes audiologicos que
medem esta dificuldade ainda nfo estdo disponiveis, na clinica. Os poucos existentes
variam muito em seu formato. Um teste ideal deveria avaliar a capacidade de se entender a
fala nas situacbes do cotidiano, geralmente ruidosas e de escuta dificil. Nenhum teste de

percepgio de fala, que pretenda suprir esta necessidade, mereceu, até agora, a aceitagio
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geral, no nosso meio. A principal razio €, por certo, a falta de métodos padronizados e

materiais de fala adequados, que oferecam & clinica avalia¢Bes rapidas e confidveis.

Muitas pesquisas tém demonstrado que os portadores de PAIR entendem mal a
fala, quando acompanhada de um ruido competidor, se comparados com o0s ouvintes
normais. Esta diferengca ndo tem sido constatada com os testes convencionais de
audiometria tonal e de reconhecimento de fala. Em fungo disto, os autores desies estudos
recomendam que, para melhorar tais avaliagdes, sejam introduzidos, na rotina audiologica,
testes de fala sensibilizados por ruido competidor (CARHART & TILLMAN, 1970;
FINDLAY, 1976; COHEN & KEITH, 1976; LIPSCOMB, 1978; CHUNG & MACK, 1979,
HUMES, SCHWARTZ, BESS, 1979; QUIST-HANSEN, THORUD, AASAND, 1979,
MIDDELWEERD, FESTEN, PLOMP, 1990; PEKKARINEN, SALMIVALLL
SUONPAA, 1990, NEEDLEMAN & CRANDELL, 1995)

Na acepcio de SUMMERFIELD (1987), os sinais da fala apresentam um
padrdo de "picos e vales" de variacio de energia em curtos espacos de tempo, que o ouvido
normal consegue distinguir, mesmo quando este padrdo € distorcido pela presenca de sons
mascaradores. Entretanto, nas perdas auditivas neurossensoriais, além da reducio da
sensacdo auditiva, ocorre uma série da alteracdes supraliminares que, "ocupando os vales",

distorcem a percepcio dos sons mais complexos.

DANAHER, OSBERGER, PICKETT (1973) verificaram que, na discriminagio
dos sinais de fala, os formantes de freqiiéncia mais baixa (F1) mascaram as transi¢des para
os de freqiiéncia mais alta (F2), mesmo em niveis confortaveis de audigdo. Este fendomeno é
compensado naturalmente nos portadores de coclea normal, o que nfico ocorre com os
portadores de perdas auditivas neurossensonais. Verificaram, também, que, nas
apresentagfes do sinal de fala em niveis muito elevados, ocorre uma "dispersdo ascendente
do mascaramento”, que compromete até os ouvintes normais. COHEN & KEITH (1976)
verificaram que este problema ocorre em propor¢do maior em normo-ouvintes do que nos

portadores de perdas neurossensoriais com curvas planas.

Muitos estudos t8m estimulado a adogfo dos testes com fala sensibilizada por
ruido competidor, na avaliagio da PAIR (SMOORENBURG, 1992). Neste campo, as
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pesquisas tém-se mostrado bastante promissoras. Entretanto a grande variabilidade de
métodos e a falta de padronizagio tém ocasionado muito questionamento sobre a utilizacio
destes testes. Por essa razdo, eles ainda nfo foram introduzidos na rotina audiologica, pelo

Menos RO NOsso melo.

1.6. JUSTIFICATIVAS E OBJETIVO DA PESQUISA

A avaliag@o das desabilidades dos trabalhadores portadores de perda auditiva
induzida pelo ruido ainda carece de instrumentos diagnosticos eficazes. Necessita-se de
testes que possam oferecer a possibilidade de distinguir ouvintes normais dos portadores de

PAIR e, dentre estes, distinguir uns dos outros, 0s mais graves dos menos graves.

Uma possibilidade de avaliagfio bastante realista sera verificar, entre estes
pacientes, a sua maior ou menor capacidade de entender a fala, com ruido, em condicdes
assemelhadas as situagBes do dia-a-dia. Um teste de percepcdo de fala, com ruido

competidor, incorporado a clinica, pode contribuir significativamente para este objetivo.

Muitas pesquisas tém sido feitas, ultimamente, no nosso meio, com testes de
fala sensibilizada, para diversas finalidades diagnésticas e destinados a vérias populacdes-
alvo. Ainda n3o ha, contudo, um teste de fala disponivel, com dados normativos, para

aplicacdo em trabalhadores expostos a ruido ocupacional.

O objetivo deste estudo € desenvolver um teste que possa acrescentar dados
mais realistas & avaliagio das desabilidades dos portadores de perda auditiva induzida pelo

ruido.
Especificamente, propde-se:

1. Preparar um material de fala com ruido competidor, e estabelecer dados

normativos, pelos resultados obtidos em testes com pessoas otologicamente normais.

2. Validar o material de fala a ser utilizado, pela equivaléncia de suas listas ¢

pelo equilibrio fonético de seus vocabulos componentes.

Verificar a aplicabilidade do teste em clinicas que realizam avalia¢Ges

otologicas de trabalhadores expostos a ruido ocupacional.
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2. LITERATURA
CONSULTADA




Este capitulo fo1 assim desenvolvido, em razdo da especificidade do tema e de
sua aplicabihdade inerente & discussfio. Serdo citados, em ordem cronolégica, os estudos
diretamente relacionados com o tema desta pesquisa e também diversos estudos correlatos

encontrados na literatura nacional.

HIRSH, REYNOLDS, JOSEPH (1954) submeteram cuvintes normais a testes
de fala, sensibilizada por distor¢io de freqiiéneia e por ruido mascarador, com locutores
masculinos e femininos, com listas de polissilabos, espondaicos, dissilabos, monossilabos
com € sem significado, com diferentes niveis da apresentagdo e diferentes relagBdes
sinal/ruido. Verificaram que a eliminagio de todas as freqiiéncias abaixo ou acima de 1.600
Hz ndo afeta seriamente a inteligibilidade da fala. Constataram, ja, na época, que os escores
eram melhores com os polissilabos, seguidos dos espondaicos, dissilabos, monossilabos e,
depois, os vocdbulos monossilabicos sem significado. Constataram, também, que o nivel de
apresentacdo do sinal € muito importante nos testes com mido, mas ndo o € tanto, nos testes

com distor¢io.

MILLER & NICELY (1955) analisaram a percepgdo de 16 consoantes, com
cinco sujeitos normo-ouvintes, aplicando sensibilizagbes com filtros de distorcio de
freqiiéncias e ruido mascarador, em diversas relagbes sinal/ruido. Pela analise das
confusbes observadas entre as consoantes, puderam estabelecer cinco tragos articulatorios,
relativamente independentes, uns dos outros, na percep¢io das mesmas: sonoridade e
nasalidade, ponto de articulagfio, duragiio e africagSio. Verificaram que o ponto de
articulagdo foi o trago mais influenciado pelo ruido competidor, seguido pela africagio e a

duracdo; a sononidade e a nasalidade ndo sofreram influéncias significativas,

LOVRINIC, BURG], CURRY (1968) fizeram estudos comparativos entre
cinco tipos de listas de monossilabos, com voz masculina, com uma relagdo sinal/ruido
fixada em +12 dB, em 10 pessoas normo-ouvintes e 20 com perda auditiva. Conclufram
que as listas "PB-50 Harvard" ¢ "CID W-22", com mido competidor de vozes, s3o as mais
sensiveis para diferenciar ouvintes normais daqueles com perdas auditivas, em sua

capacidade de reconhecer 2 fala.
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LINDEMAN (1971) testou o reconhecimento de fala em 679 metalirgicos, com
monossilabos apresentados em nivel constante de 70 dB e ruido competidor ("cocktail-
party noise") em quatro relages sinal/ruido, de -5 a +10 dB. Na relagio mais confortavel
(S/R=+10), encontrou boa correlagdo entre as queixas de ma percepgio da fala e a reduciio
dos percentuais de reconhecimento. Em contrapartida, nfio encontrou tal correlagdo dessas

queixas com a audiometria tonal.

COOPER & CUTTS (1971) estudaram os percentuais de reconhecimento de
monossilabos, com voz masculina profissional, com ruido mascarador, do tipo "cafeteria
noise" em 16 sujeitos normo-ouvintes € 15 portadores de perda auditiva neurossensorial.
Constataram que 0s percentuais de reconhecimento methoraram com o aumento do nivel do
sinal da fala, em relagcdo ao nivel do ruido (relagdo sinal/ruido), em ambos os grupos.
Veriﬁcaram também, que os individuos com perdas anditivas neurossensoriais tiveram

maior variabilidade e médias piores do que ouvintes normais.

KEITH & TALIS (1972) aplicaram testes de reconhecimento de monossilabos,
sem ruido competidor e com ruido branco de banda larga, a trés grupos de sujeitos: normo-
ouvintes, portadores de perda auditiva neurossensorial nas altas freqiiéncias e em todas as
freqiéncias. Observaram que houve diferencas significativas de desempenho entre os trés
grupos, mas a grande variabilidade observada nos resultados, principalmente entre os
portadores de perda auditiva, desestimula a aplica¢do do método na clinica. Propuseram,
entdo, que se aprimorem os metodos, para que possam se tornar instrumentos de grande

valia na avaliacdo dos portadores de perdas auditivas neurossensoriais,

COHEN & KEITH (1976) fizeram estudos comparativos, com percentuais de
reconhecimento de monossilabos, sem ruido e com ruido, entre ouvintes normais e com
dots tipos de perdas auditivas neurossensoriais. Encontraram percentuais semelhantes em
todos os grupos, quando os exames foram feitos sem ruido; quando acrescentaram ruido
competidor, 05 percentuais se tornaram bem distintos entre ¢s normais e os dois grupos
com perdas neurossensoriais. Estes resultados mostraram menor variabilidade do que em
estudo anterior, de um dos autores, em que foi usado um ruido competidor de faixa-larga,
diferente do ruido com filtro passa-baixa em 500 Hz, utilizado na atual pesquisa. Os autores

verificaram, também, que, com niveis muito intensos de apresentacdio dos sinais, os
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ouvintes normais tiveram pior desempenho do que os neurossensoriais com tracados

audiométricos planos.

KALIKOW, STEVENS, ELLIOT (1977) desenvolveram um teste de
reconhecimento da fala ("SPIN-Test"), composto de sentengas, com palavras-chave de alta
ou baixa previsibilidade e ruido competidor de fala ("babble”). Acreditam que, para se
avaliar a habilidade de entender a fala do dia-a-dia, devem ser testados tanto o componente
actistico-fonético  (periférico) quanto o linguistico-situacional (percep¢io central).
Discutiram, também, o potencial de aplicacbes do teste, principalmente na avaliacio das

perdas auditivas.

CHUNG & MACK (1979) compararam o reconhecimento de monossilabos de
36 ouvintes normais e 18 portadores de perdas auditivas neurossensoriais, em trés niveis de
apresentacdo do sinal e trés relagdes sinal/mido (ruido rosa), em campo livre, simulando
condigdes do cotidiano. Verificaram que os ouvintes normais tiveram methor desempenho
que os portadores de perda auditiva; que houve melhor desempenho, para ambos os grupos,
com niveis mais baixos de ruido do que com niveis mais altos; e que houve melhores
indices, em ambos 0s grupos, com o sinal em 65 dB NPS do que em 85 dB NPS. Acreditam
que tais achados justificam as queixas dos portadores de perdas auditivas neurossensoriais

de terem dificuldades para entender a fala em ambiente ruidoso.

SCHWARTZ & SURR (1979) fizeram trés experimentos com o “California
Consonant Test" e verificaram que este teste € sensivel para acusar diferengas importantes
entre ouvintes normais e portadores de perda auditiva nas altas freqgiiéncias, devido a
dificuldade que este tipo de pacientes tem para reconhecer fonemas. As curvas de
reconhecimento de fala, com este teste, sdo menos inclinadas e tém formato linear,

diferentemente das sigmoides dos demais testes logoaudiométricos.

SURR & SCHWARTZ (1980) aplicaram ¢ "California Consonant Test", em
campo hvre, com e sem ruido de fiindo ("babble"), em sujeitos normo-ouvintes ¢ em
portadores de perda auditiva nas altas freqiiéncias, e verificaram que os indices de
reconhecimento caem com a redug@ico da relagBo sinal/ruido, em ambos os grupos. Os
portadores de perda auditiva tiveram um desempenho pior do que os normais, em torno de

30%, com curvas logoaudiométricas paralelas.
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DRESCHLER & PLOMP (1985) analisaram varias fungdes auditivas de 21
adolescentes com perdas auditivas neurossensoriais e concluiram que a percepcio da fala,
nos testes com ruido, correlaciona-se tanto com a resolugio de freqiiéncia quanto com a
resolugio temporal, ao passo que, nos testes de fala, em siléncio, os indices de

reconhecimento estdo mais ligados a perda andiométrica tonal e ao campo dindmico.

PLOMP (1986) propds um modelo de relagio sinal/ruido para a aplicagio de
testes de fala, com ruido, no qual séo identificados, nas perdas auditivas, um componente
"atenuagdo"(A) e um componente "distorgio" (D). O componente "A" est4 relacionado com
a perda sensitiva e os limiares tonais, podendo ser compensado com a simples amplificacio
do sinal. J4 o componente "D", revelado pelo efeito do ruido competidor ¢ que sugere
alteracBes da seletividade de freqiiéncias, s6 pode ser compensado por uma melhor relacio

entre o sinal e o ruido competidor.

GLASBERG & MOORE(1988) estudaram o comportamento de portadores de
cocleopatias, com audiogramas semethantes, por meio de testes psicoacisticos e de
recepgio de fala. Concluiram que os limiares de reconhecimento de fala ("SRT"), em
siléncio, relacioﬁam-se mais com os limiares tonais, mas, quando se acrescenta um ruido de
fundo, eles refletem mais as habilidades de resolugdo temporal e discriminagio de

freqiiéncia.

MIDDELWEERD et af (1990) constataram alteragSes no reconhecimento de
fala, com ruido ou em ambiente com reverberagiio, em pacientes queixosos de ma
percepcio da fala, mas com exames audiologicos rotineiros dentro (ou quase) da
normalidade. Verificaram, também, que os testes com ruido competidor flutuante dio
resuftados mais marcantes do que com ruido estatico, na distingio entre os ouvintes

normais ¢ 0s patolégicos.

SCHORN & ZWICKER (1990) ecxaminaram 125 portadores de diversas
cocleopatias e concluiram que, em todas as patologias, houve alteragdes da seletividade de
freqiiéncia e da resolugio temporal. Entendem que a fraca seletividade de freqiiéncia

compromete a discriminagfio de formantes e de vogais, enquanto que a reducgio da
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resolugdo temporal gera mascaramento de silabas. Assim, a comunica¢io falada fica

seriamente prejudicada.

TREMBLAY et al (1991) normatizaram um teste de reconhecimento de fala,
com ruido, classificando os resultados em seis categorias. Em duas delas, atribuidas a
exposigio a ruido excessivo, a localizagio das lesGes pode estar nas vias auditivas. Na sua
concepgdo, as aiteragdes de reconhecimento de dissilabos, com ruido, podem refletir tanto
os problemas periféricos de seletividade de freqiiéncia e de resolucio da analise temporal
quanto problemas centrais (fatores cognitivos de atencdio seletiva e redundincia

lingtiistica).

KEIDSER (1993) determinou as curvas normativas de percepgdo de fala, sem e
com ruido, em sujeitos ouvintes normais € examinou a equivaléncia entre as listas de
monossilabos de um matenal de fala dinamarqués (o "Dantale”). Nos testes sem ruido, foi
obtido o reconhecimento de 50% de monossilabos em 28,2 dB NPS e uma inclinacio de 5-
6%/dB da curva em torno dos 50%. Nos testes com ruido, o escore médio de 50% foi
obtido em uma relagdo sinal/ruido de -8,7 dB NS e uma inclinagio da curva de 5,5-
6,5%/dB.

PHILLIPS ef al (1994) testaram 15 portadores de PAIR, com queixas de
inteligibilidade de fala em ambientes ruidosos, e¢ 15 ouvintes normais. Usaram
monossilabos e ruido branco de banda larga, em sete diferentes relagdes sinal/ruido, em
duas situacGes: ruido continuo e ruido interrompido. Ndo houve diferenca significativa
entre os dois grupos, na situacdo de ruido continuo. Com ruido interrompido, entretanto, os
portadores de perda auditiva tiveram um desempenho pior do que os normais. Isto sugere,

para os autores, um comprometimento da resolugio temporal, nos portadores de PAIR.

MAGNUSSON (1995) desenvolveu um material de teste em que as listas
suecas de monossilabos, foneticamente balanceadas, foram gravadas em disco compacto, ja
misturadas com o ruido competidor em relagdes sinal/ruido pré-determinadas. Obteve
dados normativos e investigou a equivaléncia das listas, testando sujeitos ouvintes normais.

O reconhecimento de 50% foi alcangado na relagdo sinal/ruido de -2,8 dB e a inclinagio
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da curva, em tormo de 50%, foi de 6,5%/dB. O autor recomenda a inclusfo dos testes de

reconhecimento de fala, com ruido, na rotina clinica audiolégica.

NEEDLEMAN & CRANDELL (1995), usando sentengas mascaradas por ruido
tipo "babble", compararam o desempenho entre portadores de perdas auditivas
neurossensoriais € ouvintes normais, com perda auditiva simulada por mascaramento das
altas freqiiéncias. Verificaram que os portadores de perdas auditivas "reais" obtiveram
indices de reconhecimento piores do que os simulados. Atribuem a diferenca a distorcdes

secundarias na percepgdo de fala destes pacientes.

OLSEN (1995) obteve a fungfio psicométrica para listas de numerais, em
dinamarqueés, testando 30 ouvintes normais, que zlcangaram 50% de reconhecimento em 15
dB NPS, com inclinagfio da curva de reconhecimento de fala de 8,3 %/dB, em torno dos
50%.

2.1. LITERATURA NACIONAL

SA (1952) propds trés listas de monossilabos e seis listas de dissilabos, para
testes audiometricos em portugués falado no Brasil. Para tornar estas listas foneticamente
balanceadas, correlacionou suas listas com textos de 10.000 palavras, colhidas de 20 textos
de literatura classica e contemporénea e de jornais e revistas da época. Acreditando que os
testes de conversagio sdo os melhores para testar as deficiéneias do ouvido humano,
adaptou, também, uma tabela norte-americana de avaliagdo de percepgiio da fala, chamada

Indice de Adequagio Social.

MONTEIRO, PENNA, MANCEAU (1959) realizaram  exames
logoaudiométricos em 384 trabalhadores portadores de PAIR, com as listas de dissilabos de
SA (1952), gravadas em disco de vinil e geradas por um toca-discos acoplado ao
audiémetro. Com a aplicagio do Indice de Adequagiio Social, proposto por SA (1952), e
levantamento de curvas de inteligibilidade, verficaram que 82,7% dos trabalhadores

apresentaram certo grau de comprometimento social.
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MACHADO & COSTA (1985), com uma ampla revisdo dos conceitos de
recepgdo e percepgdo da fala, analisaram os testes e as listas disponiveis, para testes de fala.
Além disto, compuseram, em carater pioneiro, uma lista de expressdes espondaicas para

testes em portugués falado no Brasil.

ALMEIDA & CAETANO (1988) elaboraram listas de sentengas sintéticas, em
portugués do Brasil, para aplicagio diagndstica em audiologia clinica, particularmente em

avalia¢Oes de processamento central.

SCHOCHAT(1991) fez um estudo de reconhecimento de dissilabos em
portugués falado no Brasil, com portadores de perda auditiva induzida pelo ruido, e
observou importantes diferencas de resultados, quando os testes eram aplicados sem e com
ruido competidor. Trés anos depois (SCHOCHAT, 1994), estendeu o estudo dos testes de

fala com rufdo para outros grupos de doengas.

BOHLSEN (1992) constatou, por meio de um teste rapido e eficiente, aplicado
em escolares de sete a dez anos, que nm ruido competidor ("babble") interfere na percepcio
da fala.

COSTA (1992a) aplicou testes de reconhecimento de monossilabos, sem e com
ruido competidor ("cafeteria noise”, com relagio S/R = +3 dB) em 84 trabathadores de
industrias metalargicas e verificou que os percentuais de reconhecimento decrescem com o
agravamento da perda auditiva, principalmente nos testes com ruido competidor. Observou,
também, que os portadores de PAIR, com limiares médios tonais em 3.000, 4.000 e 6.000
Hz maiores que 25 dB NA, apresentaram percentuais significativamente piores do que

aqueles com estes limiares médios ignais onu menores que 25 dB,

COSTA (1992b) testou 212 trabalhadores de indastria cerdmica, para
reconthecimento de monossilabos, sem e com ruido competidor ("cafeteria noise", com
relagdo sinal/ruido = +6 dB). Observou que os percentuais de reconhecimento de fala
decrescem com o agravamento da perda auditiva, nos testes sem ruido e, de maneira mais

marcante, nos testes com ruido. Venficou, ainda, que estes percentuais pioram
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significativamente nos casos de PAIR cujos limiares médios ultrapassam 20 dB em 500,
1.000 e 2.000 Hz ou 35 dB, em 3.000, 4.000 e 6.000 Hz.

PEREIRA (1993} investigou o efeito do ruido branco continuo ipsilateral nos
indices de reconhecimento de palavras monossilébicas em normo-ouvintes, apresentadas a
40 dB NS (re: média tonal em 500, 1.000, 2.000 Hz), com relagdes fala/ruido de -25, -15, -5
¢ +5 dB. Observou que a interferéncia € tanto maior quanto menor a relacio fala/ruido e
que, na relagio -25 dB, ocorre mascaramento total da fala. Constatou, também, que, com
sen método, a relagdo sinal/ruido de maior aplicabilidade clinica esta na faixa entre -5 ¢ +5
dB.

RUSSO & BEHILAU (1993) publicaram um estudo de revisio critica sobre a

percep¢do da fala e uma analise aclistica e fonémica do portugués falado em S Paulo.

FERNANDES & SHOCHAT (1994) verificaram que um ruido branco
competidor € capaz de piorar significativamente os indices de reconhecimento de fala, em
portadores de PAIR.

GAMA (1994) propds um instrumento de avaliagdo qualitativa de percepgio da

fala, visando principaimente & adaptagiio de aparethos de amplificagfio sonora individual.

COSTA (1997b) desenvolven um teste de fala com sentengas em portugués
falado no Brasil, para avaliar os limiares de reconhecimento de fala com ruido competidor.
Elaboraram-se sete listas de 10 sentengas, foneticamente balanceadas, gravadas em fita
digital por locutor do sexo masculino ¢ aplicadas em ouvintes normais, juntamente com
ruido com espectro de fala, em campo livre, em diferentes relagdes sinal/uido. Observou
que ouvintes normais foram capazes de reconhecer corretamente 50% das sentencas em

uma relagio sinal/ruido de -11 dB,

OSTERNE (1997) estudou os limiares de audibilidade média, de
inteligibilidade e de discriminagfo méxima com ouvintes normais e portadores de perdas
auditivas condutivas e neurossensoriais e observou que, tanto para uns quanto para outros,
os limiares de inteligibilidade guardam uma relagZo com os limiares médios tonais em 500,

1.000 e 2,000 Hz, dependendo do grau de dificuldade do material de fala empregado.
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Em valores arredondados, bastam 5 dB acima da média aritmética dos limiares tonais em
500, 1.000 ¢ 2000 Hz para ser possivel reconhecer 50 % dos estimulos verbais
{monossilabos, dissilabos ou sentengas). Para 100 % de reconhecimento, sd0 necessarios 15
dB para sentencas e 20 dB para monossilabos e dissilabos, acima da média aritmética dos
limmares tonais em 500, 1.000 e 2.000 Hz.

ROGGIA (1997) analisou criangas com desvios fonologicos evolutivos pelo
desempenho com testes de fala com ruido e verificou que elas apresentaram um
desempenho pior do que as criangas normais. Observou, também, que, quanto mais baixa a
relagiio entre o sinal de fala e o ruido mascarador, tanto pior ¢ desempenho daguelas

criangas e maior a variabilidade dos resultados.

MANTELATTO (1998) avaliou a inteligibilidade de fala em ouvintes normais,
por meio de julgamentos psicofisicos ¢ testes de reconhecimento de fala, com ruido.
Vernficou que julgamento psicofisicos sdo concordantes com os indices de reconhecimento.
Mostrou, também, a importancia do uso de ruido competidor nos testes de percepgio de

fala, particularmente de ruidos que utilizam os proprios sons da fala.

SILVA (1998) avaliou o reconhecimento de monossilabos, em campo livre,
com voz gravada, do sexo feminino, com e sem ruido branco competidor, em 14 normo-
ouvintes e 10 presbiachsicos. Verificou que estes ultimos necessitam, para uma boa
percepcio da fala, de um nivel de sinal superior ao de ruido de fundo, o que nio foi

necessario para ouvintes normais.

Literarura Consultada 32



3. METODOLOGIA




Para desenvolver um teste de fala sensibilizada por ruido competidor, propds-se

cumprir estas etapas:
1. Organizar um material de fala adequado as propostas da pesquisa.

2. Editar um disco compacto com as listas de palavras, o ruido competidor e os

sinais de calibracgio.
3. Conseguir a participacdo consentida de sujeitos otologicamente normais.
4. Estabelecer rigido protocolo de procedimentos de teste.

5. Definir a vanabilidade dos resultados dos testes e a equivaléncia entre as

listas de palavras utilizadas.

3.1. O MATERIAL DE FALA

Para esta pesquisa foram compostas nove listas, com 25 palavras cada uma, em
sua maioria monossilabicas. Estas nove listas foram, inicialmente, compiladas de materiais

de testes de fala, de uso corrente, obtidas nas seguintes fontes:

1. Trés pares de listas (Listas 2, 3 ¢ 4) de "A Pratica da Audiologia Clinica"
(RUSSO & SANTOS, 1993, p. 87-89).

2. Um par de listas adotadas pela Disciplina de Audiologia Clinica da
Faculdade de Fonoaudiologia da PUC/CAMPINAS, na década de 70 (COSTA, 1992b,

p.81).

3. Uma tnica lista (Lista D-1) de Pen & Mangabeira-Albernaz (ALMEIDA,
1978, p.20). As listas D-2, D-3 e D-4 nfio foram utilizadas por serem apenas ordenagdes

diferentes das mesmas palavras.
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Estas nove listas foram submetidas a uma avaliagiio fonética, no Laboratoro de
Fonética Acistica e Psicolingiiistica Experimental (LAFAPE) do Instituto de Estudos da
Linguagem (IEL) da Universidade Estadual de Campinas (Unicamp)."

Com metodologia propria desse laboratério, realizou-se, inicialmente, uma
contagem dos fonemas, com a verificagio de sua freqiiéncia de ocorréncia em cada lista.

Foi constatada a auséncia de fonemas de grande ocorréncia na lingua, em sete das nove

listas (/r/, /gf, /, 12/, NI, fal).

Em seguida, comparou-se a freqiéncia de ocorréncia dos fonemas, em cada
lista, a distribui¢io dos fonemas numa lista referencial, baseada no Mini-dicionario Aurélio
e informatizada num banco de dados. Néo foi tecnicamente possivel considerar o material

original, como foneticamente balanceado.

Decidiu-se, entdo, dotar as listas disponiveis apenas de um equilibrio fonético,
substituindo-se uns vocabulos por outros, até se obter um novo conjunto de nove listas,
com 25 vocébulos cada uma, procurando-se suprir todas as listas de fonemas cuja
ocorréncia tenha alta fregiiéncia na lingua. Estas trocas foram efetuadas apenas com as

palavras ja existentes. Nio se acrescentaram novos vocabulos.

Devido as repeticoes em diferentes listas, contou-se com um total de 112
palavras, em sua maioria monossilébicas. Sdo vocébulos familiares, habitualmente usados
na lingua, tendo sido evitados aqueles de conotagdes emocionais ou objetaveis, assim como

os de uso limitado a &reas especializadas ou a dialetos.

Cada lista passou, entdo, a conter de 73 a 82 fonemas, classificados, segundo o

Alfabeto Fonético Internacional, com estes tracos fonéticos:

a) 26 a 27 vogais {/a/,/el fel /e/ /i fol S0l luf) (36,03 %)

b) 10 a 12 consoantes oclusivas iniciais (/t/,/d/,/k/,/g/,/b/,/p/}(14,96 %)

1 SILVA, AH.P., GAMA-ROSSI, AJA, ALBANOQ, E.C. - Parecer sobre a avaliagdo de listas de palavrzs quamto a balanceamento
fonético. - Lahoratério de Fonética Aciistica e Psicolingiistica Experimentat - Instituto de Estedos da Linguagem - Unicamp, Campinas,
24/04/1997.
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c) 6 a 9 consoantes fricativas iniciais (/s/,/z/,/f/,iv/,/§/,/3/}(10,38 %)

d) 1 a 4 consoantes laterais no fricativas iniciais (/1/,/£))(3,05 %)

) 3 a 5 consoantes vibrantes iniciais ou em encontros consonantais (/%/,/r/)
(5,19 %)

f) 2 a 3 consoantes nasais iniciais (/m/,/n/,/n/) (3,21 %)
g) 5 a9 semivogats (/1/,/w/)(7,94 %)

h) 11 a 16 arquifonemas finais (/N/,/R/,/S/,/L/} (18,47 %).

Estas listas estdio relacionadas no Anexc I,

3.2. EDICAO DO MATERIAL DE FALA

3.2.1. Gravacio ¢ edicdo das listas de vecabulos

A gravagdo original do material de fala foi realizada no Laboratério de
Audiologia do Departamento de Otorrinolaringologia e Cirurgia de Cabega e Pescogo do
Hospital Universitirio Nacional, Rigshospitalet, em Copenhague, Dinamarca, sob a

condugdo técnica do Eng. Arme N. Rasmussen’, em maio de 1996.

Utilizou-se uma cabina audiométrica pequena, no interior da qual foram

penduradas mantas sobre duas das superficies verticais, para abafar a reverberagio.

Um microfone de uma polegada (Britel & Kjar 4144) foi instalado dentro da
cabina, a 0,6 m em frente e no mesmo nivel da boca do locutor, Os sinais passaram por um
pré-amplificador (Britel & Kjer 2610), convertidos de analdgicos para digitals por um
conversor A/D de 16 "bits" e gravados em um gravador digital (Sony TCD-D10-Pro 1),
configurado para uma taxa de amostragem de 48 kHz.

As listas de palavras foram gravadas por um locutor do sexo masculino, de 56

anos, brasileiro nato, residente, ha 34 anos, na mesma regido onde serdo realizados os

2 RASMUSSEN, A..N.- recording of Brzilian Portuguese word lists; techinical description.-, Andiological Laboratory, Dept. of
otolaryngotogy, head and neck surgery, Rigshospitalet, Blegdamsvej 9. DK 2100 Copenhagen, DENMARK (May, 1996).
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testes. Permaneceu sentado em uma cadeira, dentro da cabina, com ¢ manuscrito na mao,
em frente ao microfone, a cerca de 60 centimetros. Foi orientado a manter um nivel

constante de voz durante toda a gravacdo.

Manteve-se, entre cada palavra, um intervalo aproximado de dois a trés
segundos. As palavras, cuja gravagdo foi considerada de qualidade insatisfatoria, foram

regravadas.

Todo o material gravado foi filtrado com o equipamento Stanford Research

Systems SR650 e os seguintes pardmetros:
Passa-baixa: freqiiéncia de corte de 10 kHz, 115 dB/oitava.
Passa-alta: fregiiéncia de corte de 70 Hz, 115 dB/oitava

A secio passa-baixa serviu como um filtro "anti-alias" para evitar altas
freqiiéncias indesejaveis, geralmente geradas na conversfio analogico/digital. A seclo
passa-alta destinou-se a reduzr os ruidos de fundo de baixa freqiiéncia, sem afetar os sinais
de fala.

A gravagio filtrada foi, entfo, instalada em um computador pessoal e
trabalhada por um editor de som (Roland RAP-10 Audio), com uma taxa de amostragem de

22 kHz ¢ resolugdo de 16 "bits”. Com este programa, foram cumpridas as seguintes etapas:

1. Cada palavra foi gravada em arquivos separados (para cada palavra foi

escolhida a methor, dentre diversas gravagdes).

2. Para cada palavra foram identificados os pontos de corte de inicio ¢ de fim.
Removendo-se as pausas, as palavras mantiveram-se “limpas”, para ser agrupadas em

nOVOos arquivos.

3. Foram reconstituidos arquivos com nove listas de 25 vocabulos cada e
inseriu-se um intervalo de quatro segundos entre uma palavra e outra, sem introduzir

alteragOes audiveis em gualquer palavra.
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4. Nenhum ajuste ou corrego de amplitude foi feito em qualquer palavra, para

nio afetar um presumivel balango natural de amplitude de cada uma delas.

3.2.2, Medig¢des

Para tornar possivel a medigdo dos valores "rms" de longo-termo (L.g) das
palavras, cada monossilabo foi avaliado, utilizando-se o modo médio ‘20 §°, com um
amplificador (Britel & Kjer 2610). Todos os resultados foram relacionados 2 mediana das
medigSes lineares sobre os 112 monossilabos e este nivel se iguala ao nivel de referéncia da

calibrac@o. Os resultados, tanto lineares quanto em escala A, estfo listados no Quadro 1.

Quadro 1.Medicdes dos valores de intensidade dos monossilabos para referéncia de

calibragio (Fonte: RASMUSSEN, 1996 (nota de rodapé N° 2).

Fungio dB linear dB (A)
Méaximo 5,5 5,0
Minimo -5,5 -15,0
Mediana 0,0 -6,5
Quartil 25% -1,5 -9,5
Quartil 75% 1,0 -3,5

As nove listas, com 25 palavras cada, foram, entfio, transferidas para o canal
esquerdo de um disco compacto digital (CD), para possibilitar uma facil operagio de testes,

usando-se um reprodutor de CD conectado ao audidmetro.
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3.2.3. O ruido competidor

Nesta pesquisa, estd sendo utilizado um ruido idéntico ao usado em alguns
centros audiologicos dinamarqueses, o DanNoise. Trata-se de um ruido cujo espectro
reproduz as carateristicas espectrais de longo-termo de sinais de fala, acrescido de
modulagiio de amplitude. Suas caracteristicas espectrais equivalem as de uma mistura de
quatro vezes a fala de um locutor esportivo de sexo masculino, mas com propriedades
fisicas bem definidas, tais como: um ruido branco, submetido a filtragem passa-banda, com
freqiiéncias de corte 125 ¢ 500 Hz, com inclinagio de -12 dB/oitava; o sinal de modulagao,
que € um ruido branco submetido a filtro passa-baixa em 4.000 Hz, com inclinago de -6
dB/oitava e modulagio de aproximadamente 27% (ELBERLING, LUDVIGSEN,
LYREGAARD, 1989) (Figura 1).

METNCE- = R e 31
Figura 1. Espectro do nuido competidor (DanNoise, ELBERLING ez al., 1989)
(reproduggio por cortesia do Prof. Dr. R. M. Figueiredo)

Este ruido competidor ocupa o canal direito do disco compacto (CD).
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3.2.4. Os sinais de calibracao

Os sinais de calibragiio constituem uma seqiiéncia de sinais que ocupam a
{iltima trifha de ambos os canais do CD. Os niveis destes sinais sdo relacionados ao nivel da
mediana obtida na medi¢io dos niveis de todos os vocabulos das listas. O nivel do ruido
competidor ests, também, relacionado ao mesmo nivel equivalente (L), ¢ este nivel fot

escolhido como o nivel de referéncia (Lyer).

A seqiiéncia constitui-se de trés sinais para calibragdo rotineira (1.000, 250 ¢
4.000 Hz, em fregiiéncia modulada, em nivel de L.s+ 10 dB), dois sinais para controle
técnico (1.000 e 4.000 Hz, em tons puros) e um sinal para calibragiio de freqiiéncia
(RASMUSSEN, nota de rodapé).

3.2.5. O leiaunte deo disco compacto {(CD)

O canal esquerdo do CD contém as nove listas com 25 vocébulos cada, com
intervalos de siléncio de 15 segundos de uma lista para a outra. Cada lista ocupa uma trilha
numerada do CD. Em cada lista, ha um intervalo de siléncio de quatro segundos entre uma
palavra e a seguinte (ISO 8253-3, 1993).

O canal direito do CD contém o ruido competidor em todas as tnthas

correspondentes as das listas de palavras.
A ultima trilha de ambos os canais contém os sinais de calibragéo.

A numeracio de cada trilha permite ao examinador selecionar facilmente a lista

escolhida, na execu¢iio dos testes, no painel do reprodutor do CD.

O leiaute do disco compacto, ¢ mido competidor e os sinais de calibragdo
foram elaborados a semelhanca do DanTale, um material de fala gravado em CD e
amplamente utilizado nos centros audiologicos da Dinamarca (ELBERLING et a/, 1989).
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3.3. OS TESTES COM OUVINTES NORMAIS - 1" FASE

Todos os procedimentos desta fase foram realizados no ambulatério da
Disciplina de Otorrinolaringologia, Departamento de Oftalmologia e Otorrinolaringologia,
Hospital de Clinicas da Faculdade de Ciéncias Médicas da Unicamp (Campinas, SP).

3.3.1 Sujeitos

Na aunséncia de dados normativos quanto ao material e método wutilizados, foi
necessario testar primeiramente um grupo-controle de pessoas otologicamente normais
(ISO 8253-3: 1993). Foram convidados, para a primeira ¢ a segunda fase da pesquisa,
sujeitos adultos, de ambos os sexos, de variadas ragas, profisstes e niveis de instrugio e na
faixa etaria dos 16 aos 50 anos, & semelhanga da populacdo-alvo, qual seja, a de

trabathadores expostos a ruido ocupacional.

Para padronizar as listas para ouvintes normais e verificar a equivaléncia entre
elas, foram recrutadas, na primeira fase, 30 pessoas voluntarias, que atendessemn as

seguintes condicdes:

1. CONSENTIMENTO POR INFORMAGAO: Concordar em participar

voluntariamente da pesquisa e assinar um termo de consentimento.
2. IDADE: Ter idade entre 16 a 45 anos, completos.
3. LINGUA: Ser de lingua nativa e residente na regifio de realizago dos testes.

4. ANTECEDENTES MORBIDOS OU TRAUMATICOS: Informar ser pessoa
saudével e nunca ter sido portador de doengas ou traumatismos auriculares, assim como

nunca ter-se exposto a niido excessivo ou a substancias ototdxicas.

5. SEM EXPERIENCIA PREVIA: Nio ter tido nenbuma experiéncia prévia

com testes logoaudiométricos.
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6. MEATOSCOPIA: Apresentar meatos acisticos externos livres e membranas

timpéanicas visiveis e sem alteracBes aparentes.

7. TIMPANOMETRIA: Apresentar timpanometria normal (tipo A) (JERGER,
1970), de ambos os lados.

8. TRIAGEM AUDIOMETRICA: Apresentar limiares anditivos tonais, por via
aérea, iguais ou mefthores que 20 dB NA (ANSI 69), em todas as freqiiéncias de 250 a
8.000 Hz.

9. FALA: Ter a fala bem articulada, para permitir contagens corretas das

respostas.

A definiggo por 30 sujeitos ocorreu no momento em que cada uma das nove
listas gerou resultados, pelo menos duas vezes, em cada uma das dezessete situages de
teste, abaixo descritas em Procedimentos (nove niveis de apresentagiio, sem ruido, e oito,

com ruido).

Preenchidos estes requisitos, esta fase da pesquisa passa a comnfar com &
colaboragio de 30 sujeitos otologicamente normais, convidados, como voluntarios, entre
funcionarios e visitantes do hospital, com variados niveis de instrugéio. S3o, ao todo, 14
pessoas do sexo masculino e 16 do feminino, de todas as racas (branca, negra, amarela e
miscigenagdes), com idades de 17 a 42 anos (mediana de 28 anos). Em 15 sujeitos o teste €

apresentado a direita e, nos outros 15, a esquerda.

3.3.2 Procedimentos

Todos os procedimentos s3o balizados por protocolo com os requisitos

seguintes, obrigat6rios, na ordem que se segue:

IDENTIFICACAQ: Anotar nome, idade, sexo, escolaridade de cada sujeito.
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CONSENTIMENTQ: Cada voluntirio deve assinar um termo de
consentimento, em que constam os motivos da pesquisa e a informaco de que os testes sfo

indolores, nfo invasivos e nfo afetam a satide das pessoas.

EXAMINADOR(A). Deve ter experiéncia prévia com o tipo de teste, ouvir

bem e estar familiarizado(a) com a linguagem dos testados.

MEATOSCOPIA: O(a) examinador(a) deve verificar se as orelhas externas
estdo em condicdes de teste, livres de rolhas ceruminosas, corpos estranhes, secregdes ou

descamacbes, que impegam a visualizagio do timpano.

TIMPANOMETRIA: E necessirio verificar se o sujeito apresenta

timpanometria tipo A, de ambos os lados.

AUDIOMETRIA: Deixar o audibmetro ligado por 10 minutos, para
estabilizagdo dos circuitos. Obtém-se, entdo, de cada sujeito, os limiares, por via aérea, para
se determinar o limiar médio em 500, 1.000 e 2.000 Hz ¢ constatar se os limiares anditivos
tonais, por via aérea, estdo iguais ou methores que 20 dB, em todas as freqii€ncias, de 250 a
8.000 Hz.

DETERMINACAO DOS INDICES DE RECONHECIMENTO DE FALA,
SEM RUIDO:

o Dar instrugdes claras ao sujeito testado: sobre a natureza do teste, orientar
para evitar movimentos com a cabega e o corpo durante o exame; questionar sempre, na
ocorréncia de duvidas; poder interromper © exame a qualquer momento, em caso de algum

desconforto.

e Instalar o equipamento para o registro das respostas, anotadas pelo(a)

examinador(a) e gravadas em fita magnética, para posteriores verificactes e contagens.

e Zerar o atenuador do canal do ruido, para operar, nesta fase, apenas com os

sinais de fala.
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e Testar a primeira lista, apresentada ao ouvido, de um lado, para

familiarizagdo, com o atenuador do canal dos sinais da fala em 45 dB NA (ANSI 69).

¢ Repetir as instrugBes e tirar ditvidas; o voluntario pode ser dispensado, nesta

fase, se nfio conseguir atender os requisitos minimos para a realizagio do teste.

o Fazer a prova no ouvido oposto em 40, 35, 30 e 25 dB NA, usando uma lista

diferente para cada nivel.
o Fazer um intervalo de repouso de 10 minutos.

s Continuar a prova, do mesmo lado, em 20, 15, 10 ¢ 5 dB NA e as listas

restantes,

DETERMINACAO DOS INDICES DE RECONHECIMENTO DE FALA,
COM RUIDO:

¢ Repetir claramente as instrugdes, alertando que, doravante, as palavras serdo
apresentadas junto com um ruido competidor, que aumentara em intensidade, de lista para

lista, enquanto o nivel do sinal de fala continuara fixo.

e Fixar o nivel de apresentacio do sinal em 60 dB NA, no atenuador do canal

das palavras.

& Ajustar o atenuador do canal do ruido em 57 dB NA e programar a saida

ipsilateral (sinal e ruido apresentados 4 mesma oreltha).

e Fazer a prova no ouvido do mesmo lado, com o ruido em 57, 60, 63 e 66 dB

NA, uma lista diferente para cada nivel.
s Fazer um intervalo de repouso de 10 minutos;

e Continuar a prova, no mesmo lado, com o ruido em 69, 72, 75 ¢ 78 dB NA.
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Dessa forma, as nove listas s&o apresentadas para cada sujeito, sem ¢ com o
ruido competidor, na mesma sessdo, para se evitar um possivel efeito de vanagiio de uma

$€s8d0 para outra.

Nos testes sem ruido, cada lista € apresentada em niveis decrescentes, de cinco
em cinco decibéis, desde 45 até 5 dB NA. A primeira lista, apresentada em nivel mais
confortavel (45 dB), de um lado, destina-se apenas a treinamento do testando, sem registro
dos resultados. Neste ponto, o voluntario pode ser, também, eliminado da pesquisa, caso
nio atenda a expectativa compativel cofn uma audi¢io normal. Apds serem repetidas as
instrugbes ¢ dirimidas quaisquer dividas quanto ao teste, as oito listas seguintes sdo, entdo,
apresentadas em niveis decrescentes, a partir de 40 dB NA, todas do lado oposto, para se
evitar uma possivel variago infra-sujeito. Depois de testados os 30 sujeitos, cada lista tera
sido apresentada pelo menos trés vezes em cada nivel de intensidade, metade a direita,
metade & esquerda. J& que nem toda apresentagdo gera resuitados, cada lista devera obter

resultados no minimo duas vezes, em cada nivel de apresentagéo.

Para os testes com ruido, cada lista é apresentada num nivel fixo de 60 dB NA,
conforme a recomendagic de SUTER (1985), por refletir um nivel de conversagio
levemente elevado, simulando condiges do cotidiano. O ruido competidor, presente no
outro canal do CD, é apresentado do mesmo lado das palavras, em intensidades variaveis,
controladas pelo atenuador do audidmetro, em nove niveis crescentes para cada sujeito,
com degraus de 3 em 3 dB, de 57 a 78 dB NA (razBes sinal/ruido de +3 a -18 dB, em
relacdio aos 60 dB do sinal da fala). Depois de testados os 30 sujeitos, cada hsta terd sido
apresentada pelo menos trés vezes para cada relagfo sinal/ruido, metade a direita e metade
a esquerda. Como nem toda apresentagio gera resultados, cada lista devera obter

resultados no minimo duas vezes, em cada nivel de apresentagao.

3.3.2.1. A apresentacio dos sinais

Todos os testes sdo realizados em sala audiométrica, de dois compartimentos,

com paredes duplas, 4 prova de som, atendendo & recomendagdo ISO 8253-1 (1989).
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Os sinais sonoros do CD sio gerados por um reprodutor de disco compacto
(Phinnex Compact Disk Player C-100R), com cada canal conectado separadamente a uma
das entradas de teipe de um audidmetro clinico Interacoustics AC-30. Do audiémetro, os
sinais sdo apresentados & orelha selecionada de cada sujeito, por intermédio de fones TDH-
39, com arco cefalico TC89E, sem coxins. Nos testes com ruido, o sinal e o ruido
competidor sdo apresentados & mesma oretha, com atenuagdes variavels ajustadas pelo

audiémetro.

As respostas sfo anotadas pelo{a) examinador(a) e, também, gravadas em fita

magnética, para posterior conferéncia e contagem de fonemas acertados.

3.3.2.2, Instrucoes

Os voluntirios recebem instrugdes, antes e¢ durante o procedimento: sio
informados sobre qual o lado do teste, o tipo de palavras, a necessidade da repetigio clara e
sem demora de cada vocabulo ouvido, seja a palavra inteira, seja parte dela, em Unica
resposta para cada item. S&o, mesmo, estimulados a tentar adivinhar, quando nio tiverem
certeza. SHo, ainda, alertados de que as palavras so apresentadas em intervalos de quatro
segundos, de tal forma que ndo gastem o tempo tentando identificar palavras mais dificeis,

para niio prejudicar a percepgio da palavra seguinte (ISO/DIS 8253-3).

3.4. PROCESSAMENTO DOS RESULTADOS - 1* FASE

3.4.1. Contagem dos dados e elaboracio das curvas de reconhecimento de fala

Para cada sujeito ¢ feita uma contagem de reconhecimento de palavras (tudo ou
nada, ratificada pelo exame da gravagio das respostas) ¢ de fonemas {computada apenas a

analise da gravagio).

Nos testes sem ruido, os niveis de apresentacio, em dB NA, foram corrigidos
para dB NS, em relagdo a média dos limiares tonais em 500, 1.000 e 2.000 Hz, para tornar

possivel estabelecer a média de reconhecimento de todos os sujeitos, por nivel de sensagio.
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Com as médias dos percentuais de reconhecimento de palavras e de fonemas,
com e sem ruido, sdo obtidas quatro curvas de articulagio ou reconhecimento. Nos graficos,
os percentuais de reconhecimento sfo anotados nas ordenadas (Y), e os niveis de
apresentacdo (testes sem ruido) ou as relagbes sinal/ruido (testes com ruido), nas abcissas
(X). Cada curva representa os valores médios de todas as observagdes feitas, para cada
situagdio, com os respectivos desvios padrio. Sobre a curva das médias, calculam-se dois
valores: o nivel ou a relagio sinal/ruido comrespondente a 50% de reconhecimento (em dB);
e a inclinaciio ("slope”) da curva "alisada" ("smoothing"), em porcentagem por decibel,
sobre esse ponto de 50%. Esses dois valores, obtidos para cada curva, serdo considerados

os referenciais de padronizacéo para as situagSes especificas do presente teste.

3.4.2. Equivaiéncia entre as listas

Reordenando-se os resultados, por lista de palavras e por niveis ou relagdes de
apresentagdo, procede-se 4 avaliagdo da equivaléncia audiométrica entre as listas, baseada
nas respostas obtidas de ouvintes normais. Para tanto, serfio utilizados apenas os
percentuais de reconhecimento de fonemas, que, segundo MENDEL & DANHAUER
(1997), representam variiveis em maior namero de unidades do que a simples contagem de
palavras. Com isto podem-se obter resultados mais sensiveis ¢ fidedignos (KEIDSER,
1991).

3.4.3. Avaliacie da homogeneidade dos sujeitos

Para a avaliagio da homogeneidade dos sujeitos, sdo comparados os percentuais
médios de reconhecimento de palavras e fonemas, sem ruido e com ruido, em todas as
situagbes de apresentagdio, primeiramente entre homens ¢ mulheres e depois entre lados
direito e esquerdo. Para esta comparagiio, serd feita a analise de varidncia, em nivel de

significincia de 5% para a rejeigdo da hipotese de nulidade (p<0,03).
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3.5. OS TESTES COM OUVINTES NORMAIS - 2° FASE

A segunda fase da pesquisa ndo tem pretensdes normativas, mas apenas
exemplificativas. Ela visa verificar a exeqiiibilidade dos testes em consultorio, na area de
Saide Ocupacional. Para tanto, foi utilizado o mesmo material de fala, gravado em disco
compacto ¢ aplicado por via de audidmetro clinico. Novamente foram convocados outros
sujeitos otologicamente normais, para um estudo, em moldes semethantes aos que serdio

aplicados em trabathadores.

3.5.1. Sujeitos - 2* fase

Oito voluntérios otologicamente normais foram convidados para se submeter
aos testes da segunda fase, atendendo as mesmas condi¢gdes e ao mesmo protocolo

estabelecidos na primeira fase.

Dos oito voluntarios, eram quatro do sexo masculino e quatro do feminino, com

idades de 20 a 47 anos (mediana: 26 anos).

3.5.2. MATERIAL - 2° fase

Os testes desta fase foram realizados em consultorio de otorrinolaringologia,
em cabina audiométrica {(fabricada por Acistica S8o Luiz, S&o Paulo), apoiada em coxins
de borracha, em sala com teto e paredes tratados com material isolante. Utilizou-se o
mesmo material de fala, gravado no mesmo disco compacto da primeira fase, acionado pelo
mesmo reprodutor de disco compacto (Phinnex Compact Disk Player C-100R), com cada
canal conectado separadamente a uma das entradas de teipe de um audibmetro clinico
Madsen Midimate 622. Do audiémetro, os sinais foram apresentados & orelha selecionada
de cada sujeito, por meio de fones TDH-39, com arco cefalico TC89E, sem coxins. Nos
testes com ruido, o sinal e 0 ruido competidor foram apresentados 4 mesma orelha, com

atenuagCes variaveis ajustadas pelo audidbmetro.
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3.5.3. Procedimentos - 2° fase

Os procedimentos da segunda fase atenderam a todos os requisitos protocolares

da primeira fase.

Nos testes de fala sem ruido, as nove listas foram apresentadas aos oito sujeitos,
em sistema de rodizio. A primeira, apenas para fins de familiarizagio com o teste, com
resultados desprezados pela pesquisa, e mais quatro listas apresentadas ao lado oposto, em
niveis decrescentes de 40, 30, 20 e 10 dB NS (re: média em 500,1000,2000 Hz, ANSI 69),
para quatro sujeitos e em 35, 25, 15 ¢ 5 dB NS, para os outros guatro.

Nos testes de fala com ruido, seguiu-se a sequiéncia de apresentagio das nove
listas, em sistema de rodizio. A primeira, novamente para fins de familiarizagdo com o
teste, com resultados desprezados pela pesquisa, e mais quatro listas apresentadas ao lado
oposto, em nivel fixo de 60 dB NA, acrescidas do ruido ipsilateral em intensidades
crescentes, de 57, 63, 69 ¢ 75 dB, para quatro sujeitos e de 60, 66, 72 ¢ 78 dB NA, para os
outros quatro. Desta feita, utilizaram-se relagGes sinal/ruido decrescentes, de +3 a-15dB e
de 0 a -18 dB, em degraus de -6 dB.

As respostas de reconhecimento de fala obtidas foram registradas pela
examinadora, fonoaudidloga experimentada em audiologia clinica e ocupacional e também

gravadas, para posteriores verificagfes e recontagens.
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4. RESULTADOS




4.1. NORMATIZACAO - 1* FASE

Os 30 voluntarios foram submetidos ao teste de reconhecimento de fala com
todas as listas: uma vez sem ruido competidor, em nove niveis de audigdo, 15 sujeitos &
direita e 15 & esquerda, conforme descrito na metodologia; outra vez, a seguir, com ruido

competidor, em oito diferentes relagdes sinal/muido.

Por razdes de ordem técnica, nove voluntarios foram excluidos da pesquisa, nos
testes sem ruido, que passaram a contar com 21 sujeitos, 8 do sexo masculino ¢ 13 do
feminino, 10 testados 4 direita e 11 4 esquerda, tendo sido mantida a mesma faixa de idades

{17 a 42 anos, mediana 28).

4.1.1. Fator lado

Para se avaliar a ocorréncia de uma possivel diferenca entre os resultados do
lado direito e do lado esquerdo, compararam-se as médias dos resultados do
reconhecimento de fonemas de ambos os lados, nos diferentes niveis de apresentagio, sem
e com mido competidor, por analise de varidncia. Ndo foram encontradas diferengas

significantes entre os resultados do lado direito e os do lado esquerdo (p<0,05).

4,1.2. Fator sexo

Para se avaliar a ocomréncia de uma possivel diferenca entre os resultados dos
voluntérios do sexo masculino e do feminino, compararam-se as médias dos resultados de
reconhecimento de fonemas entre os dois grupos, nos diferentes niveis de apresentagio,
sem ¢ com ruido competidor, por analise de variincia. Ndo foram encontradas diferengas
significantes entre os resultados dos voluntarios do sexo masculino e os do feminino

(p<0,05).
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4.1.3. As curvas de reconhecimento de monossilabos

Os resultados obtidos nos testes desta fase foram representados pelas médias e
desvios padriio dos percentuais de reconhecimento dos sujeitos, por nivel de apresentacio.
A partir destas estatisticas, foram obtidas as curvas de reconhecimento de fala para os

normo-ouvintes.

4.1.3.1. Apresentacao sem ruido

Embora a todos os sujeitos tivessem sido apresentadas as listas em todos os
niveis e todas as relagdes sinal/ruido programadas, algumas situa¢es foram excluidas da

avaliacao:

e nivel de apresentacio de 45 dB NA, por ter sido usado na orelha

contralateral, para treinamento inicial e ajustes do teste;

» nivel de apresentagdo 5 dB NA, por néo ter sido ouvido ¢ sinal pela maioria

dos sujeiios.

Desta forma, as curvas foram obtidas, a partir das médias e desvios padrio dos
percentuais de reconhecimento, nas intensidades crescentes de 10, 15, 20, 25, 30, 35 ¢ 40
dB NS, conforme a Tabela 1 e a Figura 2, para palavras, e a Tabela 2 e a Figura 3, para

fonemas.

Tabela 1: Médias e desvios padrio dos percentuais de reconhecimento de palavras, sem

ruido, por sujeitos otologicamente normais (N=21),
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RECONHECIMENTO DE PALAVRAS SEM RUIDO
Nivel em 50% = 19,1 dB
thclinagao = 3,4 %dB
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Figura 2: Curva das médias de reconhecimento de palavras, sem ruido (N=21)

Tabela 2: Médias e desvios padrdo dos percentuais de reconhecimento de fonemas, sem

ruido, por sujeitos otologicamente normais (N=21).
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RECONHECIMENTO DE FONEMAS SEM RUIDO
Nivel em 50%= 15,1 dB
Inclinacao = 4,0 %/dB
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Figura 3: Curva das medias de reconhecimento de fonemas, sem ruido (N= 21)

A curva das médias de percentuais de reconhecimento de palavras alcangou
50% em 19,1 dB NS (re: média de limiares em 500, 1.000 e 2.000 Hz), com uma inclinagio
de 3.4 %/dB, em torno dos 50%.

A curva das médias de percentuais de reconhecimento de fonemas alcangou
50% em 15,1 dB NS (re: média de limiares em 500, 1.000 e 2,000 Hz), com uma inclinagio
de 4,0 %/dB, em torno dos 50%.

4.1.3.2. Apresentac¢io com ruido

As curvas de reconhecimento de fala, com ruido, foram obtidas, a partir das
medias e desvios padrio dos percentuals de reconhecimento, nas relagbes sinal/ruido -18, -
15,-12, -9, -6, -3, 0 e +3 dB, conforme a Tabela 3 e a Figura 4, para palavras e a Tabela 4 ¢

a Figura 5, para fonemas.
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Tabela 3. Médias e desvios padrio dos percentuais de reconhecimento de palavras, com

ruido, por sujeitos otologicamente normais (N=30).

RECONHECIMENTO DE PALAVRAS COM RUIDO
S/Rem 50%=-10,56dB
Inclinagio = 5,0 %/dB
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_m

——NMENOS 1 0P

PERCENTLIAI

21 18 15 12 -9 8 -3 0 3 6
RE_ACOES SINALRUIDO (dB}

Figura 4: Curva das médias de reconhecimento de palavras, com ruido (N=30)
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Tabela 4: Médias e desvios padrio dos percentuais de reconhecimento de fonemas, com

RECONHECIMENTO DE FONEMAS COM RUIDO
S/Rem 50%= 13,8
inclinagao = 6,3 %/dB
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Figura §: Curva das medias de reconhecimento de fonemas, com mido (N=30).
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A curva das médias de percentuais de reconhecimento de palavras alcangou
50% em uma relacio sinal/ruido de -10,5 dB, com uma inclinagdo de 5,0 %/dB, em tomo
dos 50%.

A curva das médias de percentuais de reconhecimento de fonemas alcangou
50% em uma relagdo smal/ruido de -13,8 dB, com uma inclinagdo de 6,3 %/dB, em tomo
dos 50%.

4.2. A EQUIVALENCIA DAS NOVE LISTAS DE PALAVRAS

A equivaléncia das listas fot avahada com as médias dos escores
reconhecimento com fonemas, com ruido, com todos os sujeitos, em dois niveis: proximos

de 50% e de 85% de reconhecimento.

Nas apresentages com relac8o sinal/ruido préxima a 85% de reconhecimento
(84,2% de média e S/R= -6 dB), a diferengca maxima entre as médias de reconhecimento de
cada hista for de 12,2%. Nas apresenta¢bes com relagdo sinal/ruido proxima a 50% de
reconhecimento (42,3% de média ¢ S/R= -15 dB), a diferenca maxima entre as médias de

reconhecimento de cada lista foi de 21,0% (Quadro 2 e Figura 6).

Quadro 2: Percentuais médios de reconhecimento de cada lista, nas relagBes sinal/ruido —6

e —15 dB (N=30).

LISTAS 1 2 3 4 S5 6 7 8 9 Médias Amplitude
S/R=-6 83,8 90,0 79,3 85,0 850 81,0 88,0 87,7 77,8 84,2 12,2

S/R=-15 41,0 500 39,0 43,8 52,7 32,7 50,0 39,5 317 423 21,0
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Figura 6: Equvaléncia das listas, em fonemas com ruido, nas ralagdes S/R=-15 e -6 dB

(N=30)

4.2.1. Os percentuais de acerto de cada vocibule

Levantou-se, também, o percentual de reconhecimento correto de cada um dos

112 vocabulos, com ¢ sem ruido. Observou-se que, no computo geral de todas as situagdes

apresentadas, os vocabulos vi, vou, nu, rei, cru e nhé nio obtiveram mais que 50% de

reconhecimento.

Foi feita uma analise comparativa entre os percentuais de acerto dos vocabulos

e o grau de anterioridade de suas vogais. Verificou-se gne os vocabulos com vogais

anteriores e centrais {/i/,/e/,/e/,/a/) apresentaram melhores indices de reconhecimento do

que aqueles com vogais posteriores {/o/,/9/,/u/), mas ndio houve influéncia marcante do

ruido nos resultados {Tabela 5).
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Tabela 5: Percentuais de acerto dos 112 vocabulos, de acordo com tragos de anterioridade

de suas respectivas vogais.
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RUSSO & BEHLAU (1993) verificaram que os valores acisticos médios das

consoantes fricativas (/s/,/z/ /I N/, I§1 /3/) e as oclusivas /t/ e /d/ podem ser locados, sobre o

audiograma tonal, entre 10 a 30 dB, na faixa de 2.000 a 8.000 Hz). Uma anélise
comparativa entre os resultados, para cada vocabulo, demonstrou que os que contém
aquelas consoantes, em posigdo inicial, apresentaram methores indices de reconhecimento

do que os que ndo as contém, mas apenas nos testes com ruido {Tabela 6).

Tabela 6: Percentuais de acerto dos 112 vocédbulos, de acordo com os valores actsticos

médios de algumas de suas consoantes iniciais.
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Uma andlise comparativa semelhante, com aquelas consoantes, em posi¢io
final (no caso, o arquifonema /S/), demonstrou que os vocébulos que as contém
apresentaram melhores indices de reconhecimento do que os demais, mas ndo houve

diferenca significativa entre as apresentages com e sem ruido {Tabela 7).

Tabela 7: Percentuais de acerto dos 112 vocabulos, de acordo com a participagdo do

arquifonema /8/ em posicio final.

4.3. DA APLICACAQ EM CONSULTORIO - 2* FASE

Os resultados dos testes de consultdrio, com o1to novos voluntarios, sem e com

ruido competidor, estdo apresentados, respectivamente, nas Tabelas 8 a 11.

Tabela 8: Médias e desvios padrio dos percentuais de reconhecimento de palavras, sem

ruido, por sujeitos otologicamente normais (IN=8).
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Tabela 9: Médias e desvios padrdo dos percentuais de reconhecimento de fonemas, sem

ruido, por sujeitos otologicamente normais (N=8).
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Tabela 18: Médias e desvios padrio dos percentuais de reconhecimento de palavras, com

ruido, por sujeitos otologicamente normais (N=8).
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Tabela 11; Médias e desvios padriio dos percentuais de reconhecimento de fonemas, com

ruido, por sujeitos otologicamente normais (N=8).

As curvas das médias de reconhecimento foram locadas junto as curvas da

primeira fase da pesquisa, para fim de verifica¢io de reprodutibilidade (Figuras 7 a 10).
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5. DISCUSSAO




Os testes de fala destinam-se & avaliagio diagnostica, reabilitacdo audiologica ¢
avaliacio das desabilidades auditivas. Dependendo da finalidade do teste, decide-se qual o
material adequado e qual 0 modo de apresentagio a serem usados. O objetivo deste estudo é
desenvolver um teste de reconhecimento de fala, cuja finalidade € a avaliagio das

desabilidades de trabalhadores expostos a ruido ocupacional.

Como primeiro requisito, este teste necessiia ter sensitividade, ou seja, precisio
¢ objetividade para mensurar habilidades de percepgfio de fala de um ouvinte, como um
reflexo de seu desempenho, em situagbes auditivas realistas (MENDEL & DANHAUER,
1997). O que nio se tem conseguido com os testes de fala convencionais, que avaliam as
pessoas em condi¢des Gtimas de escuta, pode-se conseguir com os testes sensibilizados por
ruido competidor, uma situagio mais assemelhada as condigbes do dia-a-dia (CARHART
& TILLMAN, 1970; FINDLAY, 1976, COHEN & KEITH, 1976, LIPSCOMB, 1978;
CHUNG & MACK, 1979; HUMES ef al, 1979; QUIST-HANSEN et al, 1979,
MIDDELWEERD et al, 1990, PEKKARINEN ef al, 1990),

O autor deste trabalho ja tem dois estudos anteriores com testes de fala
sensibilizada, mascarando listas de monossilabos com um ruido tipo "cafeteria noise". No
primeiro estudo, verificou que os percentuais de reconhecimento de monossilabos decaem
sistematicamente com o© agravamento da perda  auditiva induzida pelo ruido,
principalmente quando os sinais de fala sdo sensibilizados pelo ruido competidor {COSTA,
1992a). No segundo, constatou que os indices de reconhecimento de fala, com ruido,
pioram significativamente, em portadores de PAIR, quando os limiares médios tonais
ultrapassam 20 dB, em 500, 1.000 e 2.000 Hz ou 35 dB, em 3.000, 4.000 e 6.000 Hz
(COSTA, 1992b).

Como sdo testes que medem capacidades sensoriais, analogos aos testes de
habilidade mental, os testes de fala, em seu desenvolvimento e padronizacio, devem ser
avaliados segundo as teorias psicométricas. Assim sendo, outros requisitos necessarios séo
a validade e a confiabilidade. Para ter validade, o teste precisa medir realmente o que se
espera estar medindo; € necessario haver uma relacdo entre o conteudo do teste e o objetivo
visado. A melhor validacdo € feita posteriormente, por intermédio de crnuizamento com

critérios externos e independentes da pesquisa atual. Para ter confiabilidade, o teste p;'ecisa
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administrar os erros intrinsecos, estabelecendo uma correlagdo entre a varidncia real do
problema ¢ a observada nos resultados. Quanto menor o erro padrio de medigio, tanto mais
confiavel serd o teste. Um bom indicador de confiabilidade € a homogeneidade das médias
¢ das varidncias obtidas (MENDEL & DANHAUER, 1997).

Em busca da confiabilidade, estabeleceram-se o comportamento médic e a
varidncia do reconhecimento de fala de grupos de sujeitos otologicamente normais, nas
diversas intensidades de apresentacfio dos sinais e, a seguir, tracaram-se as respectivas

curvas de reconhecimento.

Finalmente, para a padronizacdo do teste, sdo necessarias a definicdo da
populagdo-alvo, a ser testada, e a formatagio de um protocolo de procedimentos, que
permita que seus resultados possam ser reproduzidos e comparados, com uma razodavel

margem de seguranca.

5.1. AMETODOLOGIA

Pelo grande nimero de varidveis envolvidas, esta pesquisa pretendeu encontrar
os methores caminhos, dentro da realidade local e atual, para se chegar a um teste aplicavel

na rotina diaria de uma clinica que se dedique 4 audiologia ocupacional.

5.1.1. Os sujeitos

O numero da amostra nfio foi definido por meio de consideracdes de
significincia estatistica, por ndo se conhecer, de antemdo, a variincia do método para a
populagio-alvo. Apesar de inameras pesquisas semelhantes, em outros paises, estes testes
ainda ndo foram padronizados no nosso meio, para esta finalidade. KEIDSER (1993)
estabeleceu curvas normativas para 10 listas de 25 monossilabos, na Dinamarca, e
demonstrou que os 20 sujeitos testados constituiram um grupo  estatisticamente suficiente.
Na presente pesquisa, 30 sujeitos foram considerados um nimero suficiente para fazer com
que cada uma das nove listas fosse apresentada, no méaximo duas vezes, para cada sujeito,
mas que fosse testada pelo menos duas vezes, em cada situagio de apresentagio, com e sem

ruido competidor, para todo o grupo.
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5.1.2 O material de fala

Sendo os mais utilizados, na rotina audioldgica, os testes de fala com
monossilabos, com significado, foram os eleitos para esta pesquisa. Os testes com palavras
sintéticas ou sem significado, mesmo com ruido, nfo costumam acusar diferengas entre
ouvintes normais e portadores de perda auditiva de freqiiéncias altas (NEEDLEMAN &
CRANDELL, 1995). Os testes de confusdes fonéticas, por sua vez, ja mostram distingSes
entre normo-ouvintes ¢ portadores de perdas nos agudos, mesmo sem ruido competidor,
tornando-o, para estes testes, até dispensavel (SCHWARTZ & SURR, 1979; SURR &
SCHWARTZ, 1980).

Os monossilabos sdo unidades linghisticas com significados minimos e, ao
mesmo tempo, dificeis. Seu reconhecimento tem reduzida interferéncia cognitiva e sua
utilizago, em testes, ndo se vale das pistas sintaticas (SCHOCHAT, 1996). Seu emprego,
contudo, exige muitos cuidados. Eles sio de baixa sensibilidade diagnoéstica ¢ de alta
variabilidade, principalmente quando sensibilizados; € necessario que cada teste seja
padronizado para cada situagio especifica de uso (MENDEL & DANHAUER, 1997). Para
MANGABEIRA-ALBERNAZ (1997), quanto mais dificil for o material de fala empregado
{os monossilabos, no caso), melhores sdo as indicagdes diagnosticas a se obter. JERGER &
JERGER (1979) acreditam que as listas com monossilabos testam mais o sistema
periférico, a0 passo que as sentengas sao mais realistas, mais discriminativas que repetitivas

e ddo resultados mais abrangentes.

KRYTER, WILLIAMS, GREEN (1962) recomendam o uso de sentengas com
palavras-chave e, depois, os monossilabos foneticamente balanceados, como as listas mais
apropriadas para se testar o reconhecimento da fala nas perdas auditivas neurossensoriais.
CARHART(1965) utiliza listas de monossilabos, pois os considera suficientemente
imprevisiveis, ¢ seus elementos individuais de fala s8o percebidos mais ou menos
independentemente. HARRIS{(1965) encontrou a mesma correlagio entre monossilabos ¢

sentencas para os testes de compreensao da fala, com ruido de fundo.

Buscando, no nosso meio, listas de sentencas, em portugués do Brasil, para

testes de fala, foram encontiradas algumas, na literatura, confeccionadas para diversas
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populagtes e voltadas, principalmente, para os testes de adaptagio de aparelhos e sistemas
de comunicacio (OLIVEIRA, 1992; ALCAIM, SOLEWICZ, MORAES, 1992; GAMA,
1994; COSTA, 1997b). Infelizmente, ndo foi possivel encontrar listas de sentengas

disponiveis para se aplicar em testes com trabalhadores brasileiros.

O fundamental é que o material de fala seja familiar & populagio testada.
Optou-se, entdo, pela utilizagio de listas de palavras ja disponiveis, na maioria

monossilabicas, com significado e familiaridade, para a populaggo, em geral.

5.1.2.1. As listas de palavras

As listas escolhidas para este estudo sdo de uso corrente em grande parte de
nossas clinicas audiologicas. Foram submetidas, primeiramente, a uma avaliagdo fonética
no Laboratorio de Fonética Acistica e Psicolingiistica Experimental do Instituto de
Estudos da Linguagem da Unicamp (LAFAPE). Realizou-se, preluminarmente, uma
contagem dos fonemas e a verificagdo dos que n8o ocorreram em cada lista. Constatou-se,
entdo, que, em sete das nove listas, estavam ausentes alguns fonemas de alta freqli€ncia de

ocorréncia na lingua, como /t/, /g/, /7, /z/, v/, e /u/. Embora se possa aceitar a auséncia de

outros fonemas, de menor ocorréncia, fo1 comsiderada preocupante a auséncia desses
fonemas referidos. Por esta razdo, oito das nove listas foram modificadas, com trocas de
vocabulos entre elas, até se conseguir o suprimento, em cada uma, de todos os fonemas

considerados de grande ocomréncia e um equilibrio fonético aceitavel, entre elas.

5.1.2.2. O balanceamento fonético

Foi avaliada, na mesma institui¢io (LAFAPE), a correlagio entre a distribuigio
dos fonemas de cada lista e a de uma lista referencial, baseada no Minidicionario Aurélio.
Este banco tem sido utilizado pelo laboratério para o levantamento da fregiiéncia de
ocorréncia dos fonemas do portugués do Brasil, em siuagdes em que as palavras ocorrem

isoladamente, em oposicdo a situagdes de fala corrente (frases, sentengas). Por meio de um
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teste de comelagio nio-paramétrica, os resultados, para cada lista de monossilabos,
variaram de 21 a 55 % de correlago. Estes indices estiveram muito abaixo do que seria
considerado satisfatorio para se afirmar que as listas estivessem foneticamente balanceadas
(98 a 100 %). Elaborou-se, entfio, uma nova lista, com o somatorio dos trés pares de listas
de RUSSO & SANTOS e, excluidas as palavras repetidas, obteve-se uma lista com 103
vocabulos e 302 fonemas. Para esta nova lista, observou-se um indice de correlagio de
apenas 70 %. Embora melhorada, esta correlagio continiou muito abaixo do indice
desejavel. Além do mais, o emprego de uma lista tdo extensa (103 vocabulos) torna-se
inviavel num teste audiologico. Em fungio disto, ndo foi tecnicamente possivel considerar
o material disponivel como foneticamente balanceado (SILVA; GAMA-ROSSE, ALBANO,
1997 - N. rodapé n° 1).

A questio do balanceamento fonético das listas ainda nio encontrou um
consenso, tanto na literatura estrangeira, quanto na nacional. O portugués ¢ uma lingua
carente de monossilabos (SA, 1952). Para RUSSO & SANTOS (1993), o balanceamento

fonético € muito dificil no portugués, com as listas de teste disponiveis.

Nos testes com lingua inglesa, sio muitoc usados os testes com monossilabos
foneticamente balanceados, mas CARHART (1965) considera o balanceamento fonético de
importancia secundaria, uma vez que os vocabulos mais familiares s3o os que propiciam os
melhores resuitados. MENDEL & DANHAUER (1997) destacam a existéncia de muita
controvérsia quanto a necessidade de balanceamento fonético do material de fala;
particularmente, consideram-no uma "pura tradigfio”. No DanTale, material de fala de uso
corrente na Dinamarca, as listas de palavras nio sdo, também, foneticamente balanceados,
mas apenas equilibradas quanto ao grau de dificuldade e ao contetido minimo definido de

tracos fonéticos.

Segundo MANGABEIRA-ALBERNAZ (1997), o balanceamento fonético
realizado em listas de 50 vocabulos praticamente desaparece quando se usam somente 25, o
que € a rofina no nosso meio. Para este autor, mais importante que o balanceamento
fonético ¢ a familiaridade do ouvinte com as palavras e a articulagio do locutor. As listas
mais longas tornam os testes cansativos e, muitas vezes, podem comprometer os resuftados.

Listas longas sdo pouco praticas, mas tém graus de dificuldade mais uniformes ¢ menor
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variabilidade. Em contrapartida, as listas mais curtas d&o um intervalo critico maior, e
decidir se a variagdo € espliria ou n#o fica mais dificil; nos testes com ruido, os escores
serdo menores € serdo, certamente, maiores, a variabilidade e o erro. (THORNTON &
RAFFIN, 1978)

Na presente pesquisa, na impossibilidade de se considerar o material dispontvel
como foneticamente balanceado, optou-se pelo equilibrio fonético entre as nove listas a
serem utilizadas. Pelo desenho da pesquisa e pela necessidade de se irocarem vocabulos de

algumas listas, elas ndo foram consideradas aos pares, como se faz em uso corrente.

5.1.3. O ruide competidor

CARHART & TILLMAN (1970) elegeram a fala competidora como o melhor
mascaramento para os testes de reconhecimento de fala. Consideram os mascaramentos
estaticos, como o ruido branco ou o ruido de espectro da fala, inadequados e insatisfatorios.
KRYTER et al (1962) acreditam que o ruido mascarante, com espectro dos sons da fala,
assemelha-se mais aoc ruido ambiental, por conter mais energia nas fregiiéncias mais baixas.
PLOMP (1986} considera a fala competidora como o mascaramento mais prevalente no
dia-a-dia das pessoas e, por isso, utiliza um miido com © mesmo espectro dos sons das
palavras para mascarar semntencas, na determinag3o do limiar de recepcio da fala ("SRT™).
MANTELATTO (1998) verificou que o ruido tipo "cocktail party” é mais efetivo do que o

ruido branco, nos testes de percepgio de fala.

O ruido competidor, quando acrescido de modulagdes (FESTEN & PLOMP,
1990) ou de interrupgSes (PHILLIPS er al, 1994) tem efeito mais marcante, quando se
pretende diferenciar o desempenho de sujeitos normais dos portadores de cocleopatias. Para
SMOORENBURG (1992), o ruido competidor deve ter um espectro correspondente ao
espectro do material de fala.

A escolha do melhor tipo de ruido competidor, para sensibilizar os testes de
fala, ainda nfo estd muito bem definida na literatura. HA, porém, uma tendéncia de se

utilizarem, cada vez mais, ruidos que se assemelhem 4&s situagdes do cotidiano,
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particularmente com sons de fala ou assemelhados. Muitos pesquisadores trabalharam com
sons de vozes, como o "babble”, o "cocktail-party noise", o "cafeteria noise”, entre outros
(LOVRINIC et al, 1968; LINDEMAN, 1971; COOPER & CUTTS, 1971; KALIKOW et
al, 1977, SURR & SCHWARTZ, 1980; COSTA, 1992a; COSTA, 1992b; NEEDLEMAN
& CRANDELL, 1995, MANTELATOQ, 1998)).

A tendéncia mais recente é utilizar o ruido espectral de fala, com modulagtes
de amplitude (FESTEN & PLOMP, 1990, MIDDLEWEERD ef al, 1990; KEIDSER,
1993). No presente estudo, usou-se o DanNoise, um ruido modulado, com espectro
equivalente a um "babble" de guatro falantes, mas com propriedades fisicas bem definidas
(ELBERLING et al, 1989).

5.1.4. Os procedimentos

E imensa a variabilidade metodolégica, na administragio de testes de fala.
Muitos fatores devem ser considerados antes de se administrarem estes testes. E preciso
estar atento as limitagBes destes procedimentos e suas implicagbes nos resultados. A
questdo-chave esta em certificar-sc¢ de que os resultados estio realmente refletindo as

habilidades de o paciente estar entendendo a fala (MENDEL & DANHAUER, 1997).

5.1.4.1. A apresenta¢io do sinal

Os testes em campo livre, com apresentacdo biaural, sio mais realistas e mais
assemelhados as situagdes auditivas do cotidiano. Em contrapartida, sfo muito mais dificeis
de se padronizar, pelo aumento significativo de variaveis a serem controladas. Mais ainda,
se forem "2 viva voz". Além disso, exigem equipamentos que, geralmente, nio estio
disponiveis nos consultorios, onde costumam ser atendidos trabalhadores. Por coeréncia &
proposta desta pesquisa, de desenvolver um teste de aplicagio na clinica, optou-se por
padronizé-lo em apresentagdo com fones, monoaural, somando-se o ruido competidor ao
sinal, na saida ipsilateral do audidmetro. Na fase experimental, utilizaram-se audidmetros
com dois canais, para tornar possivel testar as diversas relagGes sinal/ruido, controladas

pelos atenuadores dos aparethos.
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O uso de frases-guia pretende reduzir a variabilidade dos testes, permitindo ao
examinador modular sua voz e manter uma regularidade na apresentagio das palavras. Uma
apresentacdo gravada pode garantir esta regularidade e com o mesmo locutor (MENDEL &
DANHAUER, 1997). As frases-guia despertam a atengdo do sujeito em teste e facilitam-lhe
as respostas, mas uma fala gravada, precedida de competentes instrucdes e com intervalos
de chamada, entre as listas, pode atemuar estas desvantagens, em beneficio da regularidade

das apresentagOes. No presente estudo, com fala gravada, foi dispensado o uso da frase-

guia,

Se o locutor é de fala masculina ou feminina é, também, uma questio de
controvérsias, na literatura. HIRSH et al (1954) verificaram importantes diferencas nos
resultados de testes com voz masculina e com feminina. Nos testes de fala com portadores
de perdas tonais nas altas freqiéncias, SMOORENBURG & BOSMAN (1992)
recomendam o uso da fala masculina, pela sua grande contribuicio no reconhecimento do
segundo formante das vogais, que ndo ocorre com a fala feminina. Nesta pesquisa, optou-se

pela fala masculina,

SA (1952) recomenda que os otologistas gravem seu proprio material de fala de
acordo com a regi%o em que trabalham. As gravagdes com locutores profissionais sio mais
atrativas, mas ndo representam a fala de pessoas comuns e ¢ com esta que os pacientes
terdo que conviver. Para ALCAIM ef af (1992), o locutor ideal é aquele que pronuncia as
palavras de maneira coloquial, isto €, praticando os mesmos fendmenos - elisdes, redugdes

de drtongos etc. - encontrados no corpus espontineo.

Os testes com sinais gravados dic menor variabilidade e menos erros nos
resultados, em comparagio aos com viva voz, embora estes sejam mais flexiveis e mais
usados no nosso meio. E reconhecido que nio se pode estandardizar um teste de fala a viva
voz (ISO/DIS 8253-3, 1993). A apresentacdo deve ser preferencialmente gravada e, se
possivel, em disco compacto (CD) (MENDEL & DANHAUER, 1997).

As gravagdes em discos de vinil predominaram até a década de 70, quando
foram substituidos pelas fitas magnéticas, com grandes vantagens. Mas a qualidade destas

deteriora-se rapidamente com o uso, principalmente nas altas freqiiéncias, exigindo a sua
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constante substituicdo (KEIDSER, 1991; WILSON, 1997). Com o surgimento dos discos
compactos (CD) nos anos 80, os inconvenientes das fitas foram superados: os discos
compactos duram mais, comportam maior volume de dados, permitemn acesso imediato a
trilha pretendida, poupam tempo e permitem a gravacio digital, de maior fidelidade que a
analogica. E desprezivel a perda da qualidade da gravacdo digital, em CD, apos uso
repetitivo do material de fala, ao contrério das gravagOes em fitas magnéticas (KEIDSER,
1691).

5.1.4.2. Os testes de fala com ruido

Os percentuais ou indices de reconhecimento de fala (IRF) sdo obtidos, na
clinica, em niveis confortaveis de audicio, geralmente a 40 dB acima do limiar de
reconhecimento de fala ("SRT")WRUSSO & SANTOS, 1993). Mas este nivel ndo
corresponde, em geral, aos niveis da fala do dia-a-dia. Nas perdas auditivas de altas
freqiiéncias, este nivel pode ndo ser o mais adequado. Nos portadores de recrutamento, ele
pode ser muito desconfortavel e exigir um rebaixamento até a 25 dB do "SRT". Quando se
pretende, contudo, testar as desabilidades dos portadores de perda auditiva, em situagdes
assemelhadas as do cotidiano, recomenda-se a apresentacgio do sinal fixada em nivel da fala
comum, para todos os testados (SUTER, 1985). Nos testes com ruido, no presente trabatho,
elegeu-se o nivel fixo de apresentagio do sinal em 60 dB, que representa,

aproximadamente, o nivel da fala normal, com voz levemente elevada.

Nos testes de fala, com raido, mais importante que o nivel de apresentagio ¢ a
relagio entre o sinal e o ruide (S/R). Nos procedimentos de padronizagdo, os sujeitos
normais s#o avaliados em vérias relagdes sinal/ruido, para, depois, serem escolhidos os de
maior aplicabilidade, na clinica. PEREIRA (1993), trabalhando com monossilabos em
portugués do Brasil e ruido branco, encontrou a maior aplicabilidade na faixa de relagdo

sinal/ruido entre -5 e +5 dB.,

Na literatura, a relagio sinal/ruido obtida para reconhecimento de 50% dos

sinais de fala € extremamente variada, mesmo em ouvintes normais, devido ao usoc de
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diferentes materiais de fala e de ruido e a diferentes métodos de medicdo. A maioria dos
autores fixa o sinal e vana o ruido competidor (LINDEMAN, 1971; COOPER & CUTTS,
1971; KEITH & THALIS, 1972; COHEN & KEITH, 1976; KEIDSER, 1993; PEREIRA,
1993; PHILLIPS ef al, 1994). Outros fixam a relagfio sinal/ruido e variam o conjunto
(COSTA, 1992b; MAGNUSSON, 1995). E ha, ainda, os que fazem variar tanto o sinal
quanto o ruido (HIRSH ef al, 1954; CHUNG & MACK, 1979). Para tornar possiveis as
comparagdes de resultados, € importante definir padrdes e niveis de apresentagio dos sinais
e ruidos (MAGNUSSON, 1995). No presente caso, optou-se por variar o raido competidor,

para manter o sinal em nivel aproximado ao da conversagio normal (60 dB).

5.1.4.3. O método de avaliacio

Apesar das grandes vantagens das respostas fechadas, principalmente escritas
ou indicadas ou digitadas, o método pesquisado elegeu as respostas abertas e faladas, mais
condizentes com © trato com nossos trabalhadores. Em que pese a subjetividade das
respostas, pelo nimero quase ilimitado de alternativas, a escolha de listas adequadas, no
formato certo, aumenta a sensitividade. As respostas faladas dependem de boa articulagio
da fala do testado e de boa audicio do examinador, mas a gravagfio das respostas,

permitindo checar os resultados, aumenta a sua confiabilidade.

A apurag¢Bo dos escores, por contagem de palavras reconhecidas, segue um
modelo sintético, de tudo-ou-nada, enquanto a contagem de fonemas € mais analitica e mais
informativa, aumentando a sensitividade. Para fins de normatizagio, decidiu-se por
acrescentar a contagem de palavras a contagem de fonemas, seguindo a recomendacio de
SMOORENBURG & BOSMAN (1992) e KEIDSER (1993). quando se manipula um
mimero maior de unidades, carregando menores erros de medida, as observagdes se tornam

mais confiaveis.
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5.1.4.4, As curvas de reconhecimento de fala

Para a padronizagdo de um teste de fala, devem ser testados ouvintes
otologicamente normais, e os resultados sio regisirados em audiogramas de fala, com as
curvas de reconhecimento, que tém, nas ordenadas, os percentuais de reconhecimento e, nas
abscissas, os nivels de apresenta¢io ou as relagGes sinal/ruido, em decibéis. Estas curvas
sdo também chamadas de "fungéio de articulagiio” (ISO/DIS 8253-3, 1993).

E mais "f4cil" identificar palavras com maior nimero de silabas ou com silabas
de maior tonicidade. Nestas situagBes, as curvas de reconhecimento serdo mais ingremes.
Consegiientemente, quando a curva de articulag@o é mais ingreme, os resultados sfo mais
precisos (MANGABEIRA-ALBERNAZ, 1997).

5.2. OS RESULTADOS

Para comparagiio de resultados, tém sido adotados, como pardmetros principais,
o nivel da apresentacéio, em que 50% dos sinais s#o reconhecidos, e a inclinagio da curva
de reconhecimento, em torno deste ponto (KEIDSER, 1993; OLSEN, 1995). A norma ISO
recomenda elaborar, para cada material de teste usado, uma curva de referéncia com
ouvintes normais {ISO/DIS 8253-3, 1993). Na hiteratura nacional, nio foram encontrados

dados normativos aplicéveis a trabalhadores expostos a ruido ocupacional.

5.2.1. Os dades normativos

A gama de diferengas entre os resultados publicados na literatura ¢ nwito
grande, mesmo com ouvintes normais. Isto se deve ao uso de diferentes tipos de material,
de métodos de medida ¢ de modelos de representacio. Assim, para se tornarem possiveis as
comparagdes, € importante ter bem definidos o material e ¢ método utilizado
(MAGNUSSON, 1995).
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Os Quadros 3 e 4 mostram alguns resultados colhidos na literatura, para testes

sem e com ruido, respectivamente. Os dados da presente pesquisa foram acrescentados na

tiltima linha de cada quadro.

Quadre 3 - Niveis de apresentagio ¢ inclinagio das curvas de reconhecimento de fala, sem

ruido, obtidos em sujeitos normo-ouvintes, por diversos autores.

AUTORES

TILLMAN & CARHART,1966(*)
RINTELMAN ez al, 1973(*)
WILSON et al, 1976 (*)
BEATTIE et al, 1977
SCHWARTZ & SURR, 1979
CAUSEY et af, 1983
CAUSEY et al, 1984
KEIDSER, 1993
ROISKIZER, 1952 (**)
OLSEN, 1995

COSTA, 1998

MATERIAL

Monoss. NU-6
Monoss. NU-6
Monoss. NU-6
Monoss. NU-6
Monoss. NU-6
Maryland NU-6
Maryland CNC
Monossilabos
Niameros
Nunteros

Monossilabos

Nivel p/56%

(dBNS)

4-6

10-12

16

+11

28,2 dBNPS

15 dBNPS

19,1

El

Inclinacio
{%/dB)

3

5,1

2

3,6/4,5

5,6

(* yapud CAUSEY et al, 1983

(**) apud OLSEN, 1995
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Quadre 4 - Relacdes sinal/ruido e inclinacio das curvas de reconhecimento de fala, com

fuido, obtidos em sujeitos normo-ouvintes, por diversos autores.

AUTORES MATERIAL Relagies S/R  Inclinagio
(dB)50% (%/dB)
HAGERMAN, 1982 Sentencas -8.15 -
PEKKARINEN ef al, 1990 Diss./triss. -13 -
ARLINGER & DRISELIUS, 1990 Monoss.PB 50 +2,3 -
KEIDSER, 1993 Monossilabos -8,7 5,5-6,5
MAGNUSSON, 1995 Monoss.PB 50 -2,8 6,5
COSTA, 1998 Monossilabos -10.5 5,0

5.2.2. A equivaléncia entre lados ¢ sexos

Embora haja, na literatura, referéncias de grandes bancos de dados,
demonstrando que a PAIR acomete mais o lado esquerdo do que o direito, depois de longa
exposicao ao ruido (COSTA & BUCCI, 1997), nio se encontraram referéncias sobre
comportamentos diferentes, entre os dois lados, nos testes de fala. Apesar de se estar
testando sujeitos otologicamente normais, a metade deles fot testada somente a direita, e a
outra metade somente & esquerda. A analise de varidncia nfo evidenciou nenhuma

diferenca significativa entre os dois grupos, como ja era esperado.

Entre os voluntarios ouvintes normais, nfo se observaram, também, diferengas

significativas entre os resultados dos homens ¢ das mulheres.
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5.2.3. A equivaléncia entre as listas

O material de fala, para fins de padronizacio, deve ser composto de listas
equivalentes de palavras, em termos de dificuldades. Além do equilibrio fonético,
determinado na fase de preparagio do material, procurou-se, também, comparar os
percentuais médios de reconhecimento das nove listas, em duas relages sinal/ruido, com os
sujeitos normo-ouvinies: proximo dos 85% e dos 50% de reconhecimento. Para contar com
um namero maior de varidveis, foram computados apenas os escores de fonemas, com

ruido.

Quando as listas foram apresentadas em niveis confortaveis de audi¢io {com
média de 84,2% de reconhecimento e S/R= -6 dB), suas médias de reconhecimento
mostraram baixa variabilidade entre si, com diferenga maxima de 12,2%. Ja em niveis
proximos dos 50% de reconhecimento {média de 42,3% de reconhecimento e S/R=-15 dB),
a variabilidade foi maior, tendo havido diferenca méxima de 21,0% entre as médias das
listas (Quadro 2 e Figura 6).

5.2.4. Os escores de cada vocabulo

A analise dos resultados dos testes de percepcio de fala, quando baseada apenas
na relagdo desempenho/intensidade, tende a considerar os erros como equivalentes, mas
isto n#o significa que eles sejam aleatorios. Numa observagdo mais detalhada, como
fizeram MILLER & NICELY (1955), verificou-se que os tracos articulatérios sio
sensibilizados diferentemente pelo ruido competidor. O ponto de articulagio das consoantes

foi o mais fortemente influenciado, mas na dependéncia do fonema vocalico seguinte.

A andlise dos escores de reconhecimento de cada vocadbulo, em todas as
apresentacoes, mostrou diferencas curiosas, com relagido aos tragos fonéticos de cada um.
Alguns vocabulos, no computo geral, ndo conseguiram passar de 50% de reconhecimento

(i, vou, nu, rei, cru e nho),
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Os vocéabulos com vogais posteriores exibiram percentuais de reconhecimento
piores do que aqueles com vogais anteriores e centrais (Tabela 5). Isto confirma as
observagOes de RUSSO & BEHLAU (1993), de que ha uma definicio menos clara para as
vogais posteriores, na disposi¢do de seus formantes, reduzindo-lhes o grau de
inteligibilidade, mesmo em outros idiomas. Mas a presenga do mido competidor nio
influenciou nesses resultados, pois os percentuais de acerto foram semelhantes nos testes

sem e com ruido.

RUSSO & BEHLAU (1993), em estudo com sons de fala do portugués do
Brasil, dispuseram as consoantes fricativas (/v/, /7, /s/, /z/, /§/ e /3/}e as oclusivas /d/ e /t/,

por seus valores aclisticos médios, de freqiiéncia e intensidade, entre 10 e 30 dB, na faixa
de 2.000 a 8.000 Hz, no registro grifico do audiograma. Este quadrilatero corresponde
exatamente ao local onde a perda auditiva induzida pelo ruido comega a alterar o tracado
audiométrico. No presente estudo, com ouvintes normais, os vocbulos portadores destas
consoantes, em situagio inicial, tiveram melhores percentuais de reconhecimento do que os

ndo portadores, mas apenas nas provas com ruido {Tabela 6).

Quando em situagfo final, estas consoantes, representadas, nas listas, pelo
arquifonema /S/, estiveram muito mais presentes nos vocabulos de melhores percentuais de
acerto. Aqui, contudo, ndio houve influéncia do ruido competidor nos resultados, que

exibiram escores semelhantes nas provas sem e com ruido.

Em face destas observages, pode-se inferir que o componente fonético dos
materiais de fala destinados a testes com trabalhadores portadores de PAIR pode ser
determinante nos resultados. Este tipo de balanceamento poderd ter tanta importancia
quanto a equivaléncia entre as listas. No presente estudo, ndo foi possivel observar
nenhuma influéncia sistematica desses tragos fonéticos analisados na equivaléncia das
listas, mostrada no Quadro 2. Mesmo que as constatagbes desta pesquisa ndo permitam
conclusSes definitivas sobre os critérios de equivaléncia das listas e equilibrio fonético dos
vocabulos, elas tém que ser consideradas em futuras observages, com os portadores de

perdas auditivas neurossensoriais.
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5.3. A APLICACAO DO TESTE EM CONSULTORIO

A tentativa de reproduzir o teste em consultério, com o mesmo método e o
mesmo material, com outros voluntarios otologicamente normais, mostrou curvas de

reconhecimento concordantes com as da primeira fase (Figuras de 7 a 10).

RECONHECIMENTO DE PALAVRAS SEM RUIDO

SE

: N
: PR

aﬁﬁ%ﬁiﬁ\\ R
S

SN
T LT TR T

5dB 10 dB 15dB  20d8 25dB  30dB 35dE 40dE

Figura 7: Curva das meédias de reconhecimento de palavras, sem ruido, da 1° fase (N=21) e
da 2° fase (N=8)
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1048

RECONHECIMENTO DE FONEMAS SEM RUIDG

1548 20dB 254dB 3048 a5 4B
dB NS {re:m édia 500,1000,2000 Hz}

40dB

Figura 8: Curva das médias de reconhecimento de fonemas, sem ruido, da 1* fase (N=21) ¢

da 2% fase (N=8)
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PERCENTUAIS

RECONHECIMENTOQ DE PALAVRAS, COM RUIDO

MAIS1DP

st MED), 13F a0

MED.Z%Fase,

-15 12 -9 -6 -3 0 3
RELAGOES SINAL/RUIDO (dB)

Figura 9: Curva das médias de reconhecimento de palavras, com ruido, da 1* fase (N=30) e

da 2* fase (N=8)
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RECONHECIMENTO DE FONEMAS, COM RUIDO

e  MAIS1DP
MED 4%Fase

PERCENTUAIS

S
S
S

R

-18 -15 -12 -9 -6 -3 0 3
RELAGOES SINAL/RUIDO (dB)

Figura 10: Curva das médias de reconhecimento de fonemas, com ruido, da 1* fase (N=30)
e da 2° fase (N=8)
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Nesta segunda fase, mais exemplificativa do que normativa, testou-se um
nimero de sujeitos mais reduzido (oito), e com o uso de apenas quatro listas, sem nuido, e
outras quatro, com ruido. Observou-se que as curvas foram mais concordantes nos escores
com fonemas do que com palavras. Foram mais concordantes, também, nos escores com

ruido do que sem ruido.

Esta concordancia pode ser considerada como indicadora da aplicabilidade do
teste, em consultorios de audiologia ocupacional, com pardmetros bem definidos, desde que
se cumpra rigorosamente o protocolo de procedimentos preconizado, mesmo com um

mimero menor de listas,

Esta concordédncia devera, também, estimular futuros estudos normativos, em

grupos de trabathadores com diferentes tipos e graus de perda auditiva induzida pelo ruido.
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De todas as observages desta pesquisa, podem-se anotar as seguintes

conclusdes:

1. Padronizou-se um teste de fala, com monossilabos em portugués do Brasil,
gravado em disco compacto, com voz masculina, contendo um ruido competidor, com
espectro de fala e modulagiio de amplitude. Determinaram-se os dados normativos e curvas

de reconhecimento de fala, sem ruido e com ruido, com sujeitos otologicamente normais.

2. No matenal de fala, composto de nove listas de 25 palavras, na maioria
monossilabicas, foi ajustado um equilibrio fonético prévio e verificou-se, com ouvintes
normais, a equivaléncia entre as listas, tanto em niveis confortaveis de escuta quanto nas

apresentacées justaliminares.

3. A aplicagio do modelo com outro grupo de ouvintes normais, em consultério
de audiologia ocupacional, apresentou resultados concordantes com os dados normativos
antes determinados, demonstrando que estes testes podem ser incorporados a rotina

audiologica de clinicas que avaliam as desabilidades dos portadores de PAIR.

4. As observagbes deste estudo sugerem futuras pesquisas, em pacientes com
perdas auditivas neurossensoriais, particularmente os portadores de perda auditiva induzida
pelo ruido. Para tanto, sera necessério estabelecer os dados normativos para os diversos
graus de perda auditiva e atentar para o equilibric fonético do material de fala ¢ a

equivaléncia das listas de palavras a serem utilizadas.
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7. SUMMARY




A test material was developed consisting of nine monosyllabic 25-word lists in
Brazilian Portuguese and a speech weighted modulated noise, recorded on compact disk.
This material was tested on normal hearing people and normative data and speech
recognition curves were obtained, in quiet and in noisy conditions, with word scores and
phoneme scores. This speech test is intended to be adequate for handicap assessment of

noise exposed workers.

With 21 normal hearing non-experienced subjects and the speech test in quiet
condttion, the mean 50% recognition was obtained at the level 19.1 dB SL, on word scores
and 15,1 dB SL, on phoneme scores; the recognition curves had a slope of 3.4 %/dB on

word scores and 4.0 %/dB on phoneme scores.

With 30 normal hearing subjects and the speech test in noisy condition, the
mean 50% recognition was obtained at the signal/noise ratio -10.5 dB on word scores, and -
13.8 dB, on phoneme scores; the recognition curves have got a slope of 5.0 %/dB on word

scores and 6.3 %/dB on phoneme scores.

The equivalence of the 9 monosyllabic lists, determined first, by their phonetic
features, was verified in tests in 8 lists, at a comfortable presentation level, both in quiet
and in noise. When presented close to 50% recognition level, the equivalence was verified

only in 4 lists in quiet and 6 lists in noise.

Words with anterior or central vowels and with fricatives and stop /d/ and A/

consonants had better recognition scores then those without them.

Speech recognition scores in noise with monosyllabic 25-word lists are
recommended for everyday clinical use. Further studies are necessary for setting normative

data on heanng impaired workers,
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