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RESUMO

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), o numero de pessoas
com 60 anos ou mais no pais supera o numero de criangas com até 9 anos. Esses
dados justificam a prevaléncia da presbiacusia nesse publico em especifico, tendo
como possivel intervencdo o uso do Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual
(AASI), que deve ser avaliada da maneira mais completa possivel, visando atenuar
e/ou eliminar qualquer chance de ndo adaptacdo. Objetivo: Realizar reviséo
bibliografica de artigos que abordam o tema, a fim de entender o processo de selecao
e adaptacdo do AASI na populagcédo 60+, e 0s motivos que levam 0s pacientes a nao
se adaptarem ao aparelho auditivo. Métodos: Trata-se de um estudo de Revisao
Integrativa da Literatura. Resultados: Existem dificuldades reais do individuo idoso
no manuseio do aparelho que dificultam a aceitacdo ao AASI, sendo necessaria uma
maior aten¢cao no processo de pré e pés-adaptacao.

Palavras-chave: Idoso; Protese auditiva; Presbiacusia.

ABSTRACT

According to the Brazilian Institute of Geography and Statistics (IBGE), the number
of 60 years old people or older in the country surpasses the number of children aged
up to 9 years. These data justify the prevalence of presbycusis in this specific public,
having as a possible intervention the use of the Individual Sound Amplification Device
(ISAA), which should be evaluated as completely as possible, aiming to mitigate and/or
eliminate any chance of non-adaptation. Objective: To develop a literature review of
articles that address the topic, in order to understand the process of selection and
adaptation of hearing aids in the 60+ population, and the reasons why patients do not
adapt to the hearing aid. Methods: This is an Integrative Literature Review study.
Results: there are real difficulties for the elderly in handling the device, requiring
greater attention in the process of pre-and post-adaptation of the hearing aid.

Keywords: elderly; hearing aids; presbycusis.



INTRODUCAO

Em 2019, a populagao idosa brasileira ultrapassou 32,9 milhées. Dados do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) mostram que a tendéncia de
envelhecimento da populacdo se mantém e o numero de pessoas com mais de 60

anos no pais ja é superior ao de criangas com até 9 anos de idade (IBGE, 2019).

Este é um aspecto que também influencia no aumento de demandas de salude
e contribui para 0 aumento da prevaléncia da perda auditiva na populacdo 60+.
Geralmente, este tipo de perda € de carater progressivo e tem como principal etiologia
a presbiacusia, que alcanca pelo menos 30% da populacao idosa (IBGE, 2019). Além
disso, todo processo que esta por detras da presbiacusia, seja alteragcéo biopsicoldgica ou
degeneracdo de oOrgaos, tecidos e metabolismos, de um modo geral, resulta no
comprometimento de varias funcdes bioldgicas e sensoriais que o corpo humano sofre
no envelhecimento (BARROS; QUEIROGA, 2006).

Freiberger (2011) esclarece que a presbiacusia é a perda auditiva periférica
sensorio-neural e pode ser de diferentes graus, com prejuizo nas altas frequéncias e
comprometimento significativo na inteligibilidade da fala. Sua etiologia € multifatorial,
podendo ser agravada por fatores extrinsecos ou intrinsecos no processo de desgaste
da céclea e/ou do nervo auditivo. Silva (2018) endossa essa caracterizacao,
explicando que o processo degenerativo ndo ocorre apenas nas vias auditivas, as
funcdes cognitivas também estdo incluidas nesse declinio, e todas essas
caracteristicas colaboram com a dificuldade do idoso em descrever e correlacionar 0s
sinais e os sintomas vivenciados. Assim, essas condi¢des influenciam negativamente

no processo de adaptacdo do Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual (AASI).

Com base na revisdo integrativa realizada para este artigo, buscou-se
apresentar as razbes que levam a populagdo 60+ a ndo aderir ao processo de
adaptacdo de AASI. Sabe-se que esta € uma das principais alternativas para atenuar
as dificuldades advindas da presbiacusia e melhorar a qualidade de vida do individuo
idoso. Vieira (2014) atesta que a melhora dessa qualidade de vida vai além da
capacidade auditiva e engloba aspectos sociais, tecnologicos, anatbmicos e

emocionais.



Por outro lado, Schuster (2011) defende que o processo de diagnostico e
intervencao deve ser desenvolvido de modo a associar a selecéo e a verificacdo dos
AASIs, adequando-as as caracteristicas fisicas e eletroacusticas do paciente. O
Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual é indicado a idosos que ja tém perda
auditiva instalada e é uma 6tima alternativa para minimizar danos da presbiacusia.
Segundo Freiberger (2011), quanto mais cedo for realizada a adaptacdo, melhor sera
para o paciente, uma vez que o AASI minimiza o agravamento da presbiacusia de
modo a preservar a inteligibilidade da fala. Para que essa adaptacdo ocorra, €
necessaria a selecao e a indicacdo de AASI para que haja uma adaptacao correta e
eficacia do aparelho na vida diéria do idoso. Dessa forma, 0 idoso conseguira analisar
de maneira efetiva o ganho que obteve durante a amplificacdo da protese, que é um
periodo lento e envolve tanto o aprendizado do usuério quanto o planejamento do

fonoaudidlogo.

Um dos motivos que levam esse perfil de paciente a resistir quanto ao uso do
AASI é o entrave social que o torna estereotipado como deficiente auditivo. Diante
dessa situagdo, a pratica clinica tem como objetivo mostrar que o uso do aparelho
torna a comunicacdo mais efetiva, alcancando aspectos que vao além da capacidade

auditiva.

Outro motivo comum que impede a aderéncia ao AASI sdo as limitacGes
motoras que dificultam o manuseio dos dispositivos, diminuindo a frequéncia de uso
e aumentando a insatisfacdo mesmo diante suas necessidades. Com base nesses
aspectos, deve-se considerar, no processo de selecdo e verificacdo do AASI, os
beneficios, as expectativas e as condi¢cdes de utilizacdo, tais como: o manuseio do

aparelho, a estrutura do Meato Acustico Externo (MAE) e o molde.

Silva (2014) elucida que a anatomia do MAE sofre mudangas com o
envelhecimento, como o crescimento de pelos no meato, a excessiva producao de
cera e 0 enrijecimento da por¢ao 0ssea, caracteristicas que refletem na ressonéncia
da Orelha Externa (OE). Assim, esses fatores devem ser considerados na impressao
do molde auricular, tendo em vista que ele € unico e intransferivel, uma vez que o

comportamento do som é impar.

Em concordancia com Silva (2014) e Schuster (2011), ressalta-se que o
processo de adaptacéo vai aléem da selecdo do AASI, pois existem outros aspectos

envolvidos neste processo que devem ser considerados, visando 0 sucesso e a



aderéncia do paciente. Pode-se afirmar, por exemplo, que o sucesso da adaptacao
do AASI esta diretamente associado a analise do beneficio que cada prétese pode
oferecer ao usuério, considerando as expectativas do paciente quanto a pré e a pos-
adaptacéao.

Silva (2018) elucida também que mesmo com o avan¢co da medicina e a
tecnologia dos aparelhos, o nimero de pacientes idosos que nao utiliza corretamente
a prétese auditiva € alta devido a varios motivos, tais como: menosprezo da doenca,
desconforto fisico do molde, dificuldade de usar telefone e, até mesmo, expectativas

irreais sobre a proétese.

Complementado a defesa de Schuster (2011), Iwahashi et al. (2011) explicam
que para realizar a selecao de protese auditiva € necessario um processo criterioso,
minucioso, que leve em conta caracteristicas do modelo da prétese, confeccdo dos
moldes auriculares, datacdo binaural, ou monoaural, estéticas, orientacoes,
expectativa, ansiedade, inclusdo de informacdes gerais do paciente, como saude,
histéria, particularidades e trabalho, posto que todos esses pontos sdo fundamentais
ao longo do processo de adaptacdo da protese auditiva.

1. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de Revisdo Integrativa da Literatura e, para atingir o
objetivo desta pesquisa, a questao norteadora abrangeu os motivos que levam a nao
adaptacdo do Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual em pacientes idosos.
Selecionou-se artigos nas bases de dados LILACS, PubMed, SciELO, periddicos
Capes e Medline. As palavras-chaves utilizadas foram: idoso, protese auditiva e
presbiacusia. Incluiu-se artigos publicados entre os anos de 2006 a 2018, com textos
completos, no idioma portugués e aqueles com base metodoldgica pautada na

pesquisa sobre a tendéncia de idosos ndo se adaptarem ao uso de AASI.

Os critérios de exclusao levaram em consideragao textos repetidos, anteriores

ao periodo citado, projetos de pesquisa, publicagdes em Anais e estudos com animais.

O quantitativo de pesquisas encontradas nas diversas fases de selecdo de

artigos esta ilustrado na figura 1:



Figura 1 — Representacao graficado nUmero de pesquisas realizadas e fases do estudo.

Primeira fase: Leitura de titulos
N= 27

Segunda fase: Leitura de
resumos
Excluidos=
N=19

<

Terceira Fase: Leitura completa
dos artigos
Excluidos=
Amostra final=11

Quanto aos tipos de estudos, esta revisao integrativa estruturou-se a partir da
identificacdo do tema, da eleicdo de hipdteses e dos critérios de inclusdo e exclusao
na selecdo de pesquisas para que, a partir deste ponto, fosse possivel a busca
literaria, a categorizacdo dos estudos, a avaliacdo dos estudos selecionados, a
interpretacéo dos resultados e a apresentacao da revisédo contemplada na pesquisa
(MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Foram definidas como critério de incluséo, as publicacdes datadas entre 2008
e 2018 relacionadas aos motivos que levam a nédo adaptacdo do Aparelho de
Amplificacdo Sonora Individual em paciente 60+, e excluidas as publicacbes que néo

se apresentaram neste recorte tematico e temporal.

Os dados coletados foram sistematizados em ordem cronolégica no Quadro 1,
contendo o numero de estudo, titulo, autores, data e local de publicacdo, métodos
utilizados e resultados, com a finalidade de subsidiar questdes teoricas do trabalho.

2. RESULTADOS

Os resultados seréo apresentados no quadro a seguir:



Quadro 1 - Representacao das pesquisas quanto ao: estudo/autores/ano/periddico, objetivo,

método e resultados.

Titulo do
Artigo/Autor/Ano/Periédico

1. As dificuldades
encontradas no processo
de adaptacédo de Aparelho
de Amplificacdo Sonora
Individual em individuos
idosos.

(BARROS; QUEIROGA, 2006).

Revista CEFAC — Instituto
Cefac — Artigo.

2. Selecéo e adaptacéo de
préteses auditivas em
idosos: caracteristicas
individuais, expectativas e
sucesso.

(SCHUSTER, 2011).

Universidade Federal de Santa
Maria — Centro de Ciéncias da
Saude — Dissertacao.

3. Protocolo de selecéo e
adaptacdo de proteses
auditiva para individuos
adultos e idosos.

(IWAHASHI et al., 2011).

Arquivo Internacional de
Otorrinolaringologia — Artigo.

4. A expectativa como fator
de influéncia no sucesso
com o uso de préteses
auditivas em individuos
idosos.

(SCHUSTER et al., 2012).

Arquivo Internacional
Otorrinolaringologia — Artigo.

5. O acompanhamento
fonoaudiolégico de idosos
usuérios do Aparelho de
Amplificagdo Sonora

Objetivo

Investigacdo das
dificuldades
relatadas pelo idosos
no processo de
adaptacao do AASI.

Andlise de aspectos
envolvidos no
processo de sele¢éo
e adaptacao de
AASI.

Descrever o
protocolo de
adaptacédo de AASI
em pacientes adultos
e idosos.

Entender qual a
expectativa do idoso
em relacao a protese
auditiva.

Conhecer os motivos
pelos quais o
paciente idoso
portador de AASI se
priva do

Método

Estudo de casos, 20
idosos usuarios de AASI,
sendo metade do género
feminino e a outra
metade do género
masculino.

Estudo realizado com 16
idosos com idade entre
64 a 94 anos, 15 dias
antes e 15 dias depois
da adaptacédo do AASI.

Foi utilizado o
questionario COSI E
SADL.

Estudo clinico realizado
com 16 idosos
inexperientes.

A coleta de dados foi
realizada através de
revisdo bibliogréafica de
artigos cientificos.

Resultados

Maiores dificuldades
relatadas estdo associadas
ao uso de aparelho
telefone, televisao, radio e
ao proprio manuseio do
aparelho.

Dos 16 individuos, todos
tiveram suas expectativas
alcancadas quanto ao uso
do AASI.

Quanto maior o numero de
informacg0des coletadas por
meio da aplicacéo dos
protocolos, melhores seréo
as orientacdes prestadas,
aumentando as chances de
adaptacao ao AASI.

A expectativa quando ao
uso da protese e benéficos
da mesma pode ser
negativa. Vindo a
comprometer o sucesso da
adaptacao.

A populacéo idosa se
ausenta do processo de
adaptacao do AASI por
falta de vinculo com o
atendimento



Individual: motivos da néo
aderéncia.

(FREIBERGER, 2011).

Universidade Federal de Santa
Catarina — Curso de
Enfermagem — Dissertagéo.

6. A satisfacdo de idosos
com os Aparelhos de
Amplificagdo Sonora
Individual nos primeiros
seis meses de uso.

(LAPERUTA,; FIORINI, 2012).

Revista da Sociedade Brasileira
de Fonoaudiologia — Artigo.

7. Analise das mudancas que
ocorreram na qualidade de
vida de idosos pos-
adaptacado do Aparelho de
Amplificacdo Sonora
Individual (AASI).

(VIEIRA, 2014).

Universidade Federal de
Campina Grande — Curso de
Servigo Social do Centro de
Ciéncias Juridicas e Sociais —
Monografia.

8. A Selecéo do AASI no
deficiente auditivo,
comparando o desempenho
entre a programagao
padréo e a programacao
individual.

(SILVA, 2014).

Universidade de Séo Paulo —
Curso de Fonoaudiologia da
Faculdade de Odontologia de
Bauru — Dissertacao.

9. Teste pratico das
habilidades de manuseio
do Aparelho de
Amplificagcdo Sonora
Individual (PHAST):

acompanhamento de
seu processo de

adaptacao,

resultando na nao

aderéncia.

Verificar as O estudo foi realizado
dificuldades com 10 idosos com

idade média entre 65 e
80 anos, usuarios de
AASI, com adaptacéo

apresentadas pelo
paciente em relacéo
ao uso de aparelho

auditivo de recente e com perda
amplificagdo sonora neurossensorial de grau
individual. leve a moderado.
Analisar as Estudo baseado no
mudancas que método da historia de
ocorrem na vida, prontuarios, e

entrevistas domiciliares
sendo 4 pacientes do
sexo masculino e dois do
sexo feminino.

qualidade de vida
apos a adaptacao do
AASI.

Comparar as
diferencas, o
desempenho entre a

Estudo comparativo de
diferentes programacgdes
de AASI incluindo

programacao PRECD B
individualizada do (PROGRAMACAO
AAS| e a INDIVIDIDUALIZADA) E

PP (PROGRAMACAO
PADRAO).

programacéo padréo.

Avaliar os resultados
do PHAST em novos
usuarios de AASI.

O PHAST foi aplicado
em 60 individuos de
AASI retroauriculares e
intra-aurais, logo apos

10

fonoaudiolégico, se auto
dispensando dos
atendimentos, ndo vindo a
se importarem com o
estado da adaptacgéo, o
gue influencia diretamente
na ndo aderéncia do AASI.
Foram apontados como
motivos que levam a essa
autodispensa do
acompanhamento
questdes relacionadas a
saude e questdes
socioecondmicas.

O estudo revela maiores
dificuldades dos idosos
guanto ao manuseio do
aparelho auditivo,
principalmente na inser¢éo
e remocgé&o do molde
auricular.

Dos seis idosos estudados,
todos se adaptaram e
fazem uso diario do AASI.

Das programacdes
avaliadas a PRECD obteve
o melhor resultado, uma
vez que ela ndo so atingiu
0s resultados prescritos
como teve uma melhora na
compreensdao da fala.

Mais da metade dos
individuos acompanhados
tiveram resultados de
razoavel a ruim devido a



resultados na adaptacao e
comparacéo da
confiabilidade entre
avaliadores.

(FERRARI et al., 2015).

Audiology Communication
Research — Artigo.

10. Restricado de participacao
social e satisfacdo com o
uso de Aparelho de
Amplificacdo Sonora
Individual — um estudo
pés-adaptacéo.

(PICININI et al., 2017).

Audiology Communication
Research — Artigo.

11. Novas perspectivas na
adaptacdo de AASI em
idosos.

(SILVA, 2018).

Universidade de S&o Paulo —
Curso de Fonoaudiologia da
Faculdade de Odontologia de
Bauru — Tese.

3. DISCUSSAO

Verificar a influéncia
de fatores sociais no
processo de
adaptacao de AASI
em adultos e idosos.

Avaliar os impactos
da adaptacao do
individuo idoso com
deficiéncia auditiva
comparando os
métodos Desired
sensation level -DSL
m//[i/o]v5.0 e
National Accoustical
Laboratories em sua
ultuma versao NAL-
NL2.

10 dias a concesséao do
dispositivo.

Foi realizado o estudo
com individuos de
ambos o0s sexos de um
hospital publico.

Estudo realizado com 28
idosos submetidos a
etapa de pré-adaptacéo,
utilizando
alternadamente os
métodos DSL m//[i/o]v5.0
e NAL-NL2, testados
individualmente durante
15 dias.

11

dificuldade com manuseio
do aparelho auditivo.

Do publico geral estudado,
64,3% eram idosos que
demonstraram satisfacéo
com o uso do aparelho
auditivo.

A programacao pelo
método DSL m//[i/o]v5.0
mostrou-se superior a
programacéo NAL-NL2

Silva (2014) relata que no decorrer dos anos o organismo e sua totalidade

sofrem um processo degenerativo progressivo, incluindo o sistema auditivo. As

estruturas da OE, composta pelo pavilhdo e pelo canal auditivo; pela Orelha Média

(OM), composta pela membrana timpanica e ossiculos; e pela Orelha Interna (Ol),

composta por células ciliadas e seus nervos terminais sdo responsaveis pela

transformacdo de ondas mecéanicas em impulsos elétricos. Com o passar dos anos,

essas estruturas passam a exercer suas funcdes de maneira adaptada, devido as

alteracdes do comportamento auditivo em relagédo ao som incidente.
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Devido ao envelhecimento, a OE sofre reducédo da elasticidade das cartilagens,
diminuindo o volume do MAE, ha um crescimento excessivo de pelos no meato, a
producgéo de cera aumenta, ocorre a rigidez ou a flacidez da membrana timpéanica e
h& baixa vascularizacdo. Todo esse processo degenerativo alcanca as estruturas das
orelhas média e interna, bem como o 6rgao de Corti e o Ganglio espiral da base,

desencadeando alteracbes metabdlicas e degenerativas de zonas corticais.

Em decorréncia dessas alteragbes nos individuos com 60 anos ou mais, €
comum o rebaixamento da audibilidade para os sons de frequéncias médias e altas,
resultando em configuracées audiométricas descendentes, comuns na presbiacusia,
atingindo também a compreensdo da fala. Todos esses fatores esclarecem a
prevaléncia da perda auditiva em individuos idosos. Campos et al. (2010)
acrescentam as dificuldades do processo o fato de que além da acuidade auditiva, a
destreza manual, a repercussao biopsicossocial e a baixa autoestima sdo aspectos
negativos que reduzem as chances de uma adaptacdo bem-sucedida por parte do

idoso.

Segundo o estudo realizado por Barros e Queiroga (2006), observa-se que as
duas dificuldades mais frequentes dos usuarios de AASI sdo a falta de destreza em
relacdo a problemas técnicos e a contrariedade com o molde auricular, geralmente
associadas. Além desses fatores negativos, o estudo de Barros e Queiroga (2006)
também relaciona essas dificuldades de adaptacdo com variaveis como: género, tipo
e grau da perda, tecnologia utilizada e modelo do AASI adotado.

Pacientes com Perda Auditiva Neurossensorial (PANS), por exemplo,
apresentam maior dificuldade no processo de adaptacdo de AASI devido a dificuldade
na discriminacdo dos sons de televisdo, radio e telefone, uma vez que a PANS tem
como caracteristica problemas na discriminacdo das palavras; enquanto pacientes
com Perda Auditiva Mista (PAM) néo relatam tal dificuldade. Por sua vez, quanto ao
género ouve-se mais queixas de dificuldade de uso — ou até mesmo ndo uso de
telefone — por parte do sexo feminino. Entre as pessoas pesquisadas por Campos et
al. (2010), cinco mulheres relataram tal dificuldade, contra dois individuos do sexo

masculino.

Barros e Queiroga (2006) também sugerem que, ao se comparar o grau da
perda, observa-se que pacientes com grau severo apresentam maiores dificuldades

na utilizacdo de telefone do que os pacientes de grau moderado. Quando comparada
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a variavel tecnologia, observou-se uma preferéncia pela tecnologia analégica ao invés
da programavel; e quanto a escolha do modelo, observou-se menor dificuldade de

adaptacao entre os usuarios do modelo interauricolar.

De acordo com Silva (2014), o processo de selecdo e adaptagdo do AASI é
realizado em torno de um repertorio de caracteristicas do paciente, de maneira que a
prétese escolhida venha contemplar da melhor forma possivel a amplificacdo sonora,

levando em conta a qualidade, o conforto e a melhoria do reconhecimento de fala.

Seguindo os pressupostos da Academia Brasileira de Audiologia (ABA) e o
Instrutivo de Saude Auditiva, para realizar uma selecdo e adaptacdo adequadas,
devem ser considerados fatores etioldgicos, tipo da perda, grau da perda, tempo e
simetria da perda auditiva. Desse modo, deve-se ter como critérios algumas etapas:
a primeira etapa se da no diagnostico e na verificagdo da necessidade do uso de AASI,
logo em seguida sao realizados os procedimentos de selecdo do AASI, que devem
levar em consideracao caracteristicas da orelha externa de maneira a ser relacionada

com as caracteristicas do aparelho auditivo.

Devem ser consideradas as necessidades nédo auditivas do individuo, tais como
destreza manual, estética, conforto, qualidade de vida e algoritmos contidos no
aparelho, caracteristicas fisicas e eletroacusticas necessarias ao AASI e tipo de molde
auricular. Ademais, deve-se realizar procedimentos de verificacdo dos AASIs,
mensurando com microfone sonda e verificando se a ampliacdo proporciona a
audibilidade estimada para o individuo, e, posteriormente, deve ser realizado o
procedimento de validacao, orientacdo e acompanhamento para analisar o impacto

obtido com o uso do aparelho auditivo.

Para Silva (2018), a tecnologia permite uma melhor experiéncia aos usuarios
de AASI tendo em vista que, com 0 passar dos anos, os aparelhos tendem a ser mais
modernos, discretos e mais confortaveis, de modo que existira uma maior variedade
de modelos. Logo, quando o assunto for adaptacao de AASI em uma populagao idosa,
deve-se levar em consideracao fatores bioldgicos, emocionais, sociais e o fator nédo
menos importante, a estética, visando usufruir da tecnologia e oferecer o melhor para
0 publico idoso. A tecnologia permite um processo de adaptacdo mais avancado e
personalizado, por isso, a selecdo da protese deve ser feita com base na entrevista e
avaliacdo realizada com o paciente, adequando a necessidade estética as
preferéncias de modelo e a tecnologia disponivel.
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Vieira (2014) declara que com o0 aumento da expectativa de vida, 0 processo
de envelhecimento vem sendo mais estudado, a fim de se oferecer uma qualidade de
vida em todos seus aspectos, fisicos, emocionais, sociais, pessoais e psicoldgicos.
Independentemente das varias definicbes de qualidade de vida, sabe-se que ela
depende da relacdo do individuo com seu meio pertencente. Em estudos realizados
com a populacdo idosa diagnosticada com presbiacusia, um sentimento bastante
associado com a perda auditiva e suas dificuldades é o sentimento de inutilidade,
excluséo e impaciéncia, uma vez que com a dificuldade auditiva, muitas vezes, idosos
com 60 anos ou mais sentem que incomodam em nédo escutar, principalmente porque

os familiares precisam estar sempre repetindo o que foi dito.

Schuster (2011) afirma que logo no inicio do processo de adaptacdo, antes
mesmo de se escolher a protese e o modelo, € importante esclarecer com o paciente,
como se da a amplificacéo sonora por intermédio do aparelho auditivo, explicando que
o aparelho ndo substituird a funcéo da orelha, e sim auxiliara, amplificando o som.
Com a explicacéo, espera-se evitarmos frustacbes por parte do paciente. Dessa
forma, quanto mais esclarecido o processo, mais reais e maduras sao as expectativas
dos pacientes, evitando a criacdo de expectativas superestimadas em torno do

resultado esperado.

Campos et al. (2010), por sua vez, ressaltam o papel do fonoaudidlogo no que

diz respeito a orientacdo e ao direcionamento para o melhor aproveitamento do

dispositivo em beneficio do paciente e de sua audicdo residual.

Quanto as etapas coexistentes do processo de selecdo e adaptacdo dos
aparelhos de amplificacdo sonora individual, Iwahashi et al. (2011) declaram que na
primeira etapa se realiza a avaliacdo audiologia, quando é realizada a inspecao do
MAE e feita a audiometria tonal por Via Area (VA) e Via Ossea (VO), Logoaudiometria,

Imitanciometria e Limiares auditivos de desconforto.

No processo de selegcdo da prétese auditiva paramentado na Anamnese sao
levadas em consideracdo condi¢cdes de saude geral, vestibulopatias, infeccbes de
OE/OM, cirurgia otologica, osteosclerose, perda auditiva subita, historia familiar,
alergia, diabetes, hipertensédo, alteracdo renal, inflamagdo nas articulaghes,
alteracdes visuais e/ou dificuldade na destreza manual, alteracdo dentaria ou
disfuncdo na articulagdo temporomandibular, historico audiologico, necessidades

auditivas e, por fim, protese auditiva selecionada para teste domiciliar.
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Quanto a verificacdo da protese auditiva, deve-se realizar o teste de

reconhecimento de fala em campo livre, 0 Mapeamento Visivel da Fala Amplificada

(MVFA), que € uma ferramenta de verificagdo do campo dindmico auditivo; apos essa

avaliacdo é recomendavel oferecer aconselhamento quanto ao uso da protese

auditiva, seu funcionamento e seus beneficios.

Na validacdo da protese deve-se mensurar 0 beneficio e a satisfacdo

fornecidos pela amplificacdo auditiva do individuo, incluindo qualidade de vida,

relacionamento social e estado emocional do paciente, para isso, utiliza-se

guestionarios, em gque sao analisadas as mudancas pés-adaptacéo e o tempo de uso

para coletar o maior niumero possivel de informacgfes e usa-las a favor do processo

de pés-adaptacdo, orientando melhor o individuo idoso, para que haja o melhor

desempenho auditivo associado a satisfacdo do paciente.

Quadro 2 — Protocolo de selecdo do AASI.

Avaliacéo do
individuo

Avaliacéao

auditiva.

Avaliacdo das
necessidades
de
comunicacao e
desempenho.

Avaliacdo das
necessidades
nao auditivas.

Aspectos técnicos do tratamento

Selecéo do AASI;
Caracteristicas eletroacusticas;
Ganho, saida, entrada e saida;
Adaptacgdo uni ou bilateral;
Processamento do sinal;

Tipo de AASI;

Controle de volume, bobina de
inducéo.

Controle de qualidade; inspecéo
visual, auditiva e avalicdo
eletroacustica (medidas em
acoplador).

Verificacdo;
Adaptacdo fisica, estética,
conforto, facilidade de insercéo e

Orientacéo e

aconselhamento
Orientacdo: componentes,
caracteristicas e
funcionamento do AASI;
Cuidado e manutencao;
Treinamento em manipulacéo;
Remocgéo e insercéo do AASI,
vida util e troca de pilha;
Manipulacdo dos controles
externos;
Cuidados gerais;
Limpeza;
Uso do telefone rotina de uso
do AASI.

Aconselhamento;

Anatomia e fisiologia da
audicéo;

Compreensao do audiograma,;
Problemas relacionados a
compreenséao de fala em
ambientes ruidosos;
Comportamentos de escuta e
estratégias de comunicagao;
Controle do ambiente;
Expectativas e manejo do
estresse;

Noc0es de leitura orofacial e
uso de tecnologia assistida.

Seguimento; Aconselhamento
pés adaptacao.

Avaliacéo dos
resultados
Beneficio
objetivo:
Reconhecimento
de fala no siléncio
e no ruido.

Beneficio
subjetivo:
Limitacdo em
atividades e
restricdo de
participacao.

Satisfacéo e uso.
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remocéo, auséncia de
realimentacao acustica, seguranca,
localizag&@o do microfone e
manipulacéo.
Desempenho; audibilidade para
sons fracos, conforto para sons
médios e tolerancia para sons
fortes.

Fonte: (SILVA, 2014).

Vieira (2014) ressalta o quéo é indispensavel o processo de pos-adaptacao,
uma vez que os pacientes, em sua maioria, além da dificuldade auditiva, enfrentam a
dificuldade na manifestacédo da fala, por terem um comprometimento sensorioneural.
Logo, € comum relatos em que 0 som esta muito alto, o ambiente esta barulhento, ha
a sensacdo de estarem gritando, entre outras situacdes. Essas queixas sé&o
importantes serem pautadas, porque é por meio delas que se realiza os reajustes no
aparelho de mono para que esse processo de adaptacao seja individualizado e o mais

personalizado possivel.

Picinini et al. (2017) reiteram a importancia de contar com instrumentos
confidveis para realizar a autoavaliagdo, para averiguar o nivel de satisfacdo do
usuario com a proétese auditiva e para analisar os resultados obtidos com a reducéo

dos limiares.

Em 2010, Campos et al. propuseram que no periodo de poés-adaptacao €
realizada a reabilitacdo auditiva propriamente dita, e que nesse intervalo o idoso
precisard de motivacao para buscar auxilio e orientacdo adequada no que se refere
ao uso do AASI.

Apbs a selecdo e a adaptacdo do aparelho auditivo ser realizada com eficacia,
percebe-se que o individuo passa a realizar mais atividades e, assim, 0s exercicios
sejam fisicos ou mentais voltam a trabalhar e, consequentemente, permitem ao

usuario do AASI com mais de 60 anos reinserir-se na sociedade.

Como apontam Campos et al. (2010) em um estudo com 10 individuos
acompanhados no periodo pos-adaptacédo de AASI, 50% dos participantes relataram
dificuldade quanto ao manuseio do aparelho e do molde auricular, enquanto a outra
metade ndo apresentou dificuldade quanto & amplificacdo sonora; 40% apresentaram
dificuldade na conexdao gancho/molde e manuseio da bateria, enquanto 60%

conseguiram realizar o manuseio e 42,86% apresentaram dificuldade com a bobina.
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Imagem 2 — Representacdao gréafica das dificuldades e suas respectivas porcentagens
quanto ao uso do Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual (AASI) em idosos.
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Fonte: (CAMPOS et al., 2010).

De acordo com Campos et al. (2010), foram constatadas outras dificuldades
como identificacao de orelha direita e da orelha esquerda, apresentadas por 40% dos
pesquisados. Ja quanto a higienizacdo do molde auricular, 70% n&do apresentaram
dificuldades, enquanto 30% descreveram as dificuldades. De modo geral, 70% dos
idosos expods necessidade de auxilio para manusear e cuidar do AASI, enquanto a
minoria, conseguem ter autonomia completa. Campos et al. (2010) ainda relatam que
dos 10 individuos pesquisados, 8 relataram necessidade de um material de instrucéo

e de apoio quanto ao uso e manuseio do AASI.

Ferrari et al. (2015), em seu estudo, corroboram com a defesa de Campos et
al. (2010) e acrescentam mais caracteristicas que podem ser avaliadas no processo
de adaptacéo e as dificuldades encontradas pelos idosos nesse percurso. Com auxilio
do Teste Prético de Habilidades de Manuseio do Aparelho de Amplificacdo Sonora
Individual (PHAST) é realizada uma avaliacdo das habilidades de manuseio do
Aparelho de Amplificagdo Sonora Individual, na qual sdo avaliados 8 aspectos, sendo

aplicadas 8 tarefas relacionadas ao uso e ao manuseio do AASI.
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1.Remocéo do AASI: (a) destreza para segurar e (b) remover os dispositivos
da orelha.

2. Abertura do compartimento de pilha: (a) localizar o compartimento e (b)
abrir o compartimento de pilha.

3. Troca da pilha: (a) remover a pilha velha e (b) inserir a pilha nova.

4. Limpeza do AASI: limpar o (a) canal de abertura do som, (b) microfone e
(c) abertura da ventilagéao.

5. Insercéo do AASI: (a) destreza para segurar e (b) inserir os dispositivos na
orelha.

6. Manuseio do controle de volume.

7. Uso do telefone: (a) uso correto do programa ou bobina telefénica e (b)
posicionamento do telefone em relagéo a orelha.

8. Uso do microfone direcional ou programa para ambientes ruidosos.
(FERRARI, 2015, p. 03).

Cada aspecto avaliado tem uma pontuacao individual que, no final, serdo

somadas, resultando na pontuacgéo total do PHAST.

Quadro 3 — Pontuacao adotada no teste PHAST.

Conceito do PHAST

Excelente

Mais do que satisfatéria

Satisfatoria

Menos do que satisfatéria

N&o conseguiu realizar

Fonte: (FERRARI, 2015).

Nimero de pontos Descricdo da habilidade
4 pontos Participante completa a tarefa sem nenhum
erro.
3 pontos Participante comete um erro, porém, ainda

obtém éxito na tarefa.

2 pontos Participante comete mais do que um erro,
mas conclui com éxito a tarefa.

1 ponto Participante tenta realizar a tarefa, mas ndo a
conclui com sucesso ou entdo necessita de
outros meios para completar a tarefa.

0 ponto N&o conseguiu executar a tarefa, mesmo
apoés varias tentativas.

Picinini et al. (2017) reforcam que é imprescindivel a compreensdo das

dificuldades por parte da populacdo com 60 anos ou mais, e seus familiares, e a

importancia do fonoaudidlogo se atendar para as possiveis formas de minimizar as

restricdbes decorrentes do déficit auditivo e de todo o processo que envolve a

adaptacao do Aparelho de Amplificagcdo Sonora Individual.
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CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos fatos/argumentos apresentados esta claro que mesmo com o
decorrer dos anos, e com 0s avangos da ciéncia e da tecnologia a nosso favor, os
idosos ainda enfrentam as mesmas dificuldades que em tempos anteriores, tais como:
pouco acesso a informacdao, falta de esclarecimentos do que se esperar do AASI e
poucas orientagdes quanto ao uso, manuseio, higienizacdo etc. Esses pontos
negativos, persistem na atualidade, dificultando a promocdo da autonomia e a

aceitacado da populacao idosa ao Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual.

Desse modo, um grande desafio para a sociedade atual, para a comunidade
cientifica e os setores governamentais é a urgéncia de se incorporar novas formas de
promocéao de saude que envolvam ac¢Bes educativas didaticas, de facil entendimento,
e que sejam acessiveis a populacdo idosa para que ela possa usufruir de maiores
esclarecimentos sobre o processo de adaptacao e pos-adaptacdo do AASI e, assim,
se sentir mais confiante diante das dificuldades que eventualmente ir4 enfrentar. Por
isso, € importante investir em politicas publicas de envelhecimento voltadas a saude
do idoso, principalmente no que diz respeito a saude auditiva, visando a qualidade de
vida, o bem-estar e a melhor reinsercao e participacédo do idoso com mais de 60 anos

na sociedade.
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