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"PERDA AUDITIVA INDUZIDA POR RUrDO - AVALIAÇÃO AUDlbLOGICA EM 48 
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RESUMO 

Tendo como objetivo pesquisar a incidência da perda auditiva causada por ru(do em 48 telefonistas do Serviço de CO­
municações Telefônicas de Londrina (SERCOMTEL), foram realizadas 4 avaliações audiológicas com freqüência anual, e 
comparados os resultados da primeira com os da última avaliação. Adotou-se como parâmetro dos limiares de audibilidade 
do ouvido com fone, o contralateral sem fone. A maior variação de limiar encontrada, após 4 anos, foi de 10 dB nas freqüên­
cias de 4000 HZ e óOOO HZ. Essa variação foi encontrada em 10 telefonistas. Devido à esta variação de limiar e pertencendo 
60% dessas 10 telefonistas a fai..x:a etária de 40 anos ou mais, concluimos neste estudo não ter havido perda auditiva indu­

zida por ruzdo. 

PALA VRAS-CHAVE: Perda auditíva induzida por ruido; Surdez ocupacional. 

INTRODUÇÃO 

Este trabalho tem como objetivo pesquisar a incidên­
cia de perda auditiva causada pelo ruído do fone em telefo­

nistas. 
Em nossa civilização industrial poucos podem esca­

par de alguma exposição ao ru ído. Alguns autores sugerem 
o termo "socioacusia" para a perda auditiva induzida 
por ruídos ambientais em nossa sociedade, assim como, 
para a perda devida à idade. Da mesma forma como o ruído 
é um problema que vem aumentando em nossa sociedade, 
o seu controle e a proteção dos danos à sua exposição tam­

bém têm evoluído. 
O indivíduo exposto ao ruído irá manifestar inicial­

mente, uma queda do limiar de audição nas freqüências 
próximas à 4000 HZ. No início, essa queda é reversível, 
o que implica que as células ciliadas responsáveis pela 

recepção das freqüências entre 3000 HZ e 6000 HZ não fo­
ram destruídas, mas entraram em fadiga pela exposição ao 
ruído. O limiar encontrado na fadiga é chamado de T.T.S. 
(Temporary Threshold Shm), alteração temporária do 
limiar. O tempo de retorno ao limiar anterior à exposição 
ao ruído depende do nível total do ruído, de sua freqüên­
cia, da duração e da distribuição do ruído durante a exposi­
ção, do tempo de exposição e das características individuais 
de susceptibilidade à perda auditiva produzida pelo ruído. 
Testes foram criados para identificar os vários graus de sus­
ceptibilidade ao som, com o objetivo de não expor o 

indivíduo a ambientes com ruído, ou de protegê-lo da ex­
posição ao ruído, nesses ambientes. 

Em relação à perda auditiva em telefonistas, traba­
lhos foram realizados pesquisando a incidência de perda 
auditiva; DIRCKSEN, SCHEIDER & KOTZIAS identi­
ficaram 10 entre 86 telefonistas avaliadas com perda audi­
tiva moderada após o início de trabalho nessa profisslIo, 
em 7 dessas, a perda auditiva era homolateral ao uso do 
fone. ALEXANDER et a1m (1979) realizaram avaliação 
audiológica em 120 telefonistas e observaram ausência 
de lesão auditiva significativa, antes e depois do turno de 
trabalho. 

2 MATERIAL E MÉTODO 

Foram avaliadas 48 telefonistas do Serviço de Comu­
nicações Telefônicas de Londrina (SERCOMTEL), no 
período de 1982 à 1985, com avaliação audiológica anu.al 
que constou da pesquisa do limiar de audibilidade em via 
aérea e via óssea, e do limiar vocal. Anterior à avaliação 
audiológica foi realizada avaliaçlIo otorrinolaringológica, 
constando de: exame clínico a anamnese, com obtenç!Io 
de dados referentes a: tempo de serviço, uso de drogas 

otot6xicas, alterações otológicas, história de predisposi­
ção familiar à alterações auditivas, presença ou não de zum­

bido e ouvido usado no trabalho. 
Todas as 48 telefonistas são do sexo feminino. A 

distribuição conforme a faixa etária é apresentada na ta­
bela 1. 

a. Fonoaudióloga do Hospital Universitário Regional do Norte do Paraná CCS/Universidade de Londrina. 
b. Departamento de Clínica Cirúrgica CCS/Univer5idade Estadual de Londrina. 
c. Departamento de CI(nica Médica CCS/Universídade Estadual de Londrina. 
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TABELA 1 - Freqüência de disgribuição segundo a faixa etária 

IDADE (anos) NOMERODE 
TELEFONISTAS % 

20/25 6 12,50 
25 i 30 10 20,83 
30 I 3S 
36 i 39 

15 
12 

31,25 
25,00 

40 5 

TOTAL 48 100,00 

Todas as 48 telefonistas apresentavam em comum 

a carga horária de trabalho: 6 horas diárias com intervalos 

assistemáticos de 10 minutos durante o turno. 
Foram entrevistadas 54 telefonistas sendo que em 6 

houve a ocorrência de um ou mais dos seguintes fatores: 
uso de drogas ototóxicas, alterações. otológicas, história 

de predisposição familiar a alterações auditivas e presença 

de zumbido. Estas 6 telefonistas foram retiradas da amos­

tragem. 
A distribuição conforme o tempo de serviço e a fai­

xa etária é apresentada na tabela 2. 

TABELA 2 Freqüência de distribuição segundo a faixa etária 

de serviço 

TEMPO DE SERVIÇO 
(ANOS) 

1-2 2 3 3-4 4-5 5-8 TOTAL 
IDADE 
(ANOS) n. % n. % n. % n_ % n. % n. % 

20/25 3 50,00 2 33,33 16,66 - 6 12,50 

25/30 2 20,00 3 30,00 3 30,00 2 20,00 - 10 20,83 

30 i 35 3 20,00 4 26,67 5 33,33 3 20,00 15 31,25 

35/39 1 8,33 1 8,33 5 41,67 5 25,00 
40 6 

TOTAL 510,419 18,75 9 18,75 12 25,00 14 29,17 100,00 

As avaliações audiológicas foram realizadas antes do 

turno de trabalho, com o objetivo de controlar a variável 

fadiga auditiva, citada por alguns autores após o turno de 

trabalho. 

Como controle do ouvido com fone foi usado o 

contralateral sem fone, para que fossem considerados os 

diferentes graus de susceptibilidade individual ao som. 

ClassifIcou-se o resultado da avaliação audiológica 

segundo a variação do limiar de audibilidade nas freqüên­

cias de 4000 HZ e 6000 HZ, entre a primeira avaliação au­

diológica e a última. Foi considerada como variação signi­

ficativa .as iguais ou superiores a 10 dB: Foram excluídas 

74 

do estudo as telefonistas que apresentaram, no decorrer 

dos 4 anos de avaliação, história de alterações otológicas. 

Utilizando-se o parãmetro de comparação do ouvido 

com fone e do contralateral sem fone, foram obtidas as 

médias .dos limiares, nas freqüências de 250 a 8000 HZ, de 

18,71 dB para o ouvido com fone e de 18,1 dB para o con­

tralateral. A curva assumiu características descendente nas 

freqüências de 4000 HZ e 6000 HZ em 60,42% no ouvido 

com fone e em 37,50% no ouvido contralateral; para a 

freqüência de 6000 HZ foi de 21,81 dB para o ouvido com 

fone e de 15,45 dB para o contralateral. 
As variações dos limiares entre a primeira avaliação 

audiológica e a última é de O e 5 dB para as freqüências 

de 250, 500, 1000 e 2000 HZ, sendo de 5,9 dB no ouvido 

com fone e de 3,6 dB no contralatera1 para a freqüência 

de 4000 HZ. As variações dos limiares na freqüência de 

6000 HZ para o ouvido com fone foi de 2,08 dB e de 

dB para o contralateral. 

3 COMENTÁRIOS 
A comparação dos resultados de avaliações audioló­

gicas realizadas anualmente, durante período de 4 anos, 

em 48 telefonistas mostrou que 14 (29,16%) delas sofre­

ram variação de 10 dB na freqüência de 4000 HZ para o 

ouvido com fone, dentre essas, 4 (28,57%) apresentaram 

a mesma variação de limiar para o ouvido contralateral. 

Resulta dessa comparação que 10 telefonistas apresentaram 

variação significativa de limiar (lO dB), sem a corresponden­

te alteração no ouvido contralateral ao uso do fone. Para a 

freqüência de 6000 HZ a variação de 10 dB foi encontrada 

em 4 telefonistas, tanto para o ouvido com fone como para 

o contralateral. Nas que apresentaram variação de limiar 

para a freqüência de 6000 HZ observou-se também variaçllo 

de limiar para a freqüência de 4000 HZ. 
Resul ta dessa comparação que em 10 telefonistas se 

observou variação de limiar nas freqüências de 4000 HZ e 

6000 HZ, de 10 dB, sem a correspondente a1teraçITo no 

ouvido contralateral. A variação de 10 dB de limiar foi a 

maior encontrada. 
A distribuição conforme o ouvido utilízado e a varia­

ção de limiar nas freqüências de 4000 HZ e 6000 HZ é 

apresentada na Tabela 3, 

TABELA 3 - Freqüência de variação dos limiares em 4000 HZ e 
6000 HZ segundo o ouvido utilizado 

FREQUÊNClA 4000 HZ 6000 HZ Amostragem 
Ouvido 
Utilizado No. % No. % No. % 

Ouvido com fone 14 29,17 4 8.33 4h 10(),OO 


Ouvido sem fone 4 ii.33 4 8.33 4ii 100.00 
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Das 48 telefonistas estudadas, 4 (8,33%) apresenta­

ram limiar de 25 dB na freqüência de 4000 HZ, à primeira 

avaliação audiológica, o que, segundo DID NEY PELL (2), 
caracteriza uma perda moderada da audição. Dessas 4, 2 

estão na faixa etária entre 30 e 35 anos, com tempo de ser­

viço de 4 a 5 anos, e 2, na faixa etária de 40 anos ou mais, 

com tempo de serviço de 5 a 8 anos. Dessas 4 telefonistas, 

3 apresentaram limiar de 25 dB no ouvido contralateral 

ao uso do fone, o que resulta na observação de apenas uma 

telefonista com variação de limiar na freqüência de 4000 
HZ sem alteração correspondente no ouvido sem fone. 

Das 48 telefonistas, 18 (37,50%) apresentavam limiar 

de 25 a 40 dB, na freqüência de 6000 HZ, à primeira ava­
liação audiológica, caracterizando-se uma perda modera­

da da audição. Dessas, 7 estão na faixa etária entre 30 e 
35 anos, sendo 4 das quais com tempo de serviço entre 3 
e 4 anos, e 3 com tempo de serviço entre 4 e 5 anos; uma 
estava na faixa etária entre 25 e 30 anos, com tempo de 

serviço entre 4 e 5 anos; 10 estavam na faixa etária de 40 
anos ou mais, 5 das quais com tempo de serviço entre 4 
e 5 anos, e 5 com 5 a 8 anos de serviço. De,ntre essas 18 

telefonistas, 14 apresentavam limiar de 25 dB no ouvido 

sem fone, o que resulta na observação de 4 telefonistas com 
variação de limiar na freqüência de 6000 HZ, sem alteração 

correspondente no ouvido sem fone. 
Considerando·se o resultado da primeira avaliaçao 

audiológica como normal (até 20 dB), fato que se obser­

vou em 30 telefonistas verifica-se que nenhuma 

sofreu variação de limiar acima de 5 dB na segunda avalia­

çáo audiológica, realizada 4 anos após a primeira. As ou tras 

18 (37,50%) telefonistas nas quais se observou perda mode­

rada da audí~~ão (25 a 40 dB) à primeira avaliação audioló­

gica, mostraram variação de 10 dB na segunda avaliação, 
das quais, apenas 4 (8,33%) não apresentaram alteraç[o 
correspondente de limiar no ouvido sem fone. Dessas tele­

fonistas, 2 estão na faixa etária entre 30 e 35 anos, com 

tempo de serviço entre 4 e 5 anos, e 2, na faixa etária de 

40 anos ou mais, com tempo de serviço de 5 a 8 anos. 

4 - CONCLUSÃO 

Através da avaliação audiológica de 48 telefonistas, 
durante o período de 4 anos, adotando-se como parâmetro 

de comparação do ouvido com fone o contralateral sem fo­
ne, observamos que 10 telefonistas apresentaram variaç[o 

significativa de limiar nas freqüências de 4000 HZ e 6000 
HZ, entre a primeira e a última avaliação, das quais ,4 ti· 
nham à primeira avaliação perda moderada nas freqüências 

de 4000 HZ e 6000 HZ. Dentre essas, 2 estavam na faixa 

etária entre 30 e 35 anos, com tempo de serviço de 4 a 5 
anos e 2 na faixa etária de 40 anos ou mais, com tempo 

de serviço de 5 a 8 anos. 

Considerando-se que as telefonistas"ria faixa etária 

entre 25 e 30 anos, com tempo de serviço de 1 a 2 anos, 

com classificação de limiar em faixa de normalidade nas 

freqüências de 4000 HZ e 6000 HZ, não apresentavam va­

riação de limiar acima de 5 dB, pode-se concluir que, não 

houve, nas 48 telefonistas estudadas, queda de limiar 

induzida por ru ído do fone, podendo-se admitir que a varia­

ção encontrada deverá ser atribuída a outras causas, tais 
como maior susceptibilidade ao som ou idade. 

Verificamos, também, que muitas das queixas, tal 
como a diminuição da audição no ouvido com fone slIo de 

caráter subjetivo, não comprovadas neste trabalho através 
de testes audiométricos. 

ABSTRACf 

Tlic ohjcct tllis researel! wa, to analize the incidence of noise induced hearing loss among 48 telephone operators 

tlle Compally SKR.COMTl:J, Londril1a, using audiological avaliation and otolaryngological history. Four audiological 
amliatiolls lI'ere made !llld res1Ifts for the first audiological avalíation were compared with the last one. The parameter 
adopled was the tlrrcslwld audihilíty with contralatera! to lhe ear and with ou! phone. The greatest threshold 
J!aríaliol1 jinmd, after four years, as 10 dB at 4000 HZ and 6000 HZ frequency; this threshold variation was found among 

1() (:;0,83%) tc!cpl!olle operators. As this variation was maU and the age ofoperator was m'er forty in 60% of fhe operators, 

it is cOllcludcd that tltere has IlO! been noise induced hearing loss. 
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