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ESTRATEGIAS DE COMUNICACAO UTILIZADA POR
INDIVIDUOS COM NEUROPATIA/DESSINCRONIA AUDITIVA

Communication strategies used by people
with auditory neuropathy/dys-synchrony

Jerusa Roberta Massola de Oliveira (", Jéssica Kuchar @, Talissa Palloni Valarelli ©®

RESUMO

Obijetivo: investigar quais sao as estratégias de comunicagao, segundo a natureza conforme a classi-
ficagcdo de Boechat (1992) utilizada por individuos deficientes auditivos com neuropatia/dessincronia
auditiva. Métodos: para verificar a utilizagdo ou nao das estratégias de comunicagao e quais as de
maior e menor ocorréncia foi aplicado nos individuos portadores de neuropatia/dessincronia auditiva o
questionario elaborado por Boechat em 1992, o qual pontua as estratégias de comunicagao segundo
a classificagéo de sua natureza. Resultados: os resultados revelam que todos os participantes do
estudo recorrem ao uso das estratégias de comunicagdo como forma de amenizar o déficit auditivo,
sendo que todas as estratégias sao utilizadas. As estratégias de comunicagéo de natureza cogni-
tiva sdo as mais utilizadas, enquanto que as desistivas sdo as menos utilizadas por individuos com
neuropatia/dessincronia auditiva usudrios ou nédo de dispositivo de amplificagdo sonora. Conclusao:
conclui-se que o emprego das estratégias de comunicagéo é importante para todos os individuos com

neuropatia/dessincronia auditiva como alternativa para facilitar a comunicagéo.

DESCRITORES: Estratégias; Audicao; Perda Auditiva; Adulto

INTRODUGAO

Considerando que a audicdo é uma funcgao
sensorial relevante para a comunicagdo dos indivi-
duos, na medida em que promove sua integracdo
na sociedade, qualquer desordem trarda inumeros
problemas e desafios. Um exemplo,é o comprome-
timento da habilidade de compreenséao de fala, con-
dicdo presente na neuropatia/dessincronia auditiva.

O “espectro da neuropatia auditiva” € determi-
nado pela perda da sincronia na conducao nervosa,

M Fonoaudiéloga; Divisdo de Saude Auditiva pelo Hospital de
Reabilitagdo de Anomalias Craniofaciais da Universidade
de Sao Paulo DAS-HRAC-USP, Bauru, SP; Doutora em
Ciéncias da Reabilitagao.

@ Fonoaudidloga; Divisao de Saude Auditiva pelo Hospital de
Reabilitagdo de Anomalias Craniofaciais da Universidade
de Sédo Paulo DAS-HRAC-USP, Bauru, SP; Especialista
em Audiologia Clinica e Educacional.

®  Fonoaudidloga; Diviséo de Saude Auditiva pelo Hospital de
Reabilitagdo de Anomalias Craniofaciais da Universidade
de Sédo Paulo DAS-HRAC-USP, Bauru, SP; Especialista
em Audiologia Clinica e Educacional.

Conflito de interesses: inexistente

nao sendo definido o local especifico da lesdo, mas
que pode acometer as células ciliadas internas, as
sinapses entre as células ciliadas internas e o 8°
par de nervos auditivo, o préprio nervo auditivo ou
varias estruturas '. Pesquisadores alertaram que
nomenclatura correta para a neuropatia/dessincro-
nia auditiva é “espectro da neuropatia auditiva” 2.
Zeng e Liu salientaram que a neuropatia audi-
tiva (NA) é a unica alteragcao auditiva que apresenta
consequéncias perceptuais diferenciadas das difi-
culdades observadas na perda sensorial 2.

As etiologias da neuropatia/dessincronia auditiva
sdo: prematuridade, mutagcbes genéticas e causas
infecciosas 2. Alguns pesquisadores acrescentam
a neuropatia sensorio motora hereditaria e outras
neuropatias periféricas como etiologia da neuropa-
tia/dessincronia auditiva 4. Favero e colaboradores
relatam fortes evidéncias genética e/ou inflamato-
ria devido a sua associagao com neuropatias peri-
féricas sensoriais e motoras, como a sindrome de
Charcot-Marie-Tooth, a ataxia de Friedreich e a
neuropatia de Guillan Barré. O acometimento audi-
tivo, pode preceder em muitos anos o aparecimento
da neuropatia periférica °.
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A neuropatia/dessincronia auditiva esta rela-
cionada com agenesia do nervo coclear, hiperbi-
lirrubinemia, andxia neonatal, esclerose mdultipla,
infec¢cdes congénitas como herpes zoster e citome-
galovirus, ataxia de Friedrich e leucodistrofias, pois
as mesmas podem gerar lesées no sistema ner-
voso central com preservacdo de células ciliadas
externas e internas 6.

As caracteristicas audioldgicas da neuropa-
tia/dessincronia auditiva incluem: perda auditiva,
geralmente bilateral, podendo ser de qualquer grau;
funcionalidade das células ciliadas externas, evi-
denciada pela presenca de emissdes otoacusticas
(EOA) e/ou microfonismo coclear; respostas anor-
mais, nos potenciais evocados auditivos de tronco
encefalico (PEATE); além do desempenho incom-
pativel da percepcao auditiva, baseado nos limiares
tonais 7. Os achados audioldgicos sé@o: presencga
de EOA e de microfonismo coclear, auséncia de
reflexos acusticos, auséncia ou anormalidade dos
PEATE, os limiares tonais podem estar préximos
da normalidade ou perda auditiva de grau profundo,
com discrimina¢do de fala incompativel com o limiar
para tom puro &.

Neto e colaboradores relataram 30 casos de neu-
ropatia auditiva e observaram que o perfil da curva
tonal, a inteligibilidade pobre e a possivel incoerén-
cia da presenca do reflexo do musculo do estribo,
em conjunto ou separadamente, em paciente
cuja queixa é “ndo entender a fala das pessoas”,
sdo sinais evidentes da presenga de neuropatia
auditiva ®.

Alguns individuos com neuropatia/dessincro-
nia auditiva podem apresentar limiares auditivos
normais ou perda de graus variados, auséncia de
sincronia neural no potencial auditivo evocado de
tronco encefélico, auséncia de reflexos acusticos e
presenca de emissoes otoacusticas com amplitudes
exacerbadas, podendo haver auséncia de supres-
sao contralateral, ipsilateral ou biaural das EOA e
auséncia do limiar diferencial de mascaramento .

E possivel que algumas criangcas apresentem
perda de suas emissdes otoacusticas evocadas
com o passar do tempo, mas mantenham o registro
do microfonismo coclear .

Kds e Kés relatam que portadores de neuropa-
tia/dessincronia auditiva diferenciam de outras alte-
racoes retrococleares, como neurinoma do acustico
ou esclerose multipla, por seus exames de imagens
normais '2.

Os recursos (re) habilitativos frente a neuropa-
tia/dessincronia auditiva estendem-se da utilizagéo
de dispositivos de amplificacao, o sistema de frequ-
éncia modulada, o implante coclear até o implante
de tronco encefalico. Todavia, estes podem nao
ser de acesso a todos ou nédo serem indicados ou
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insuficientes. Sob outra perspectiva, a terapia fono-
audiologica figura como um recurso disponivel,
indispensavel e oportuna para a (re) habilitacado
auditiva.

Rondina e Matas relatam os encaminhamentos
fonoaudioldgicos que devem ser discutidos com a
familia e outros profissionais, para individuos com
neuropatia/dessincronia auditiva como: terapia
fonoaudioldgica, protetizacdo, implante coclear e
implante de tronco encefalico 3.

Resultados obtidos em criangas com neuropatia
auditiva usudrias de implante coclear sugerem que
a estimulacao elétrica é capaz de compensar a des-
sincronia do nervo e que o implante coclear € um
recurso para a (re) habilitacdo permitindo melhoria
nas habilidades da audi¢cdo e comunicagéo, mas as
habilidades adquiridas parecem sofrer influéncia de
fatores como tempo de uso do dispositivo, processo
terapéutico sistematico, época do diagndstico e a
idade da crianga .

As estratégias de comunicacdo empregadas
nas terapias fonoaudiolégicas, podem ser recomen-
dadas como forma de reabilitagdo auditiva ameni-
zando a dificuldade de comunicac¢do do individuo
com neuropatia/dessincronia auditiva, pois esse
recorre a alguns mecanismos para compreender 0
que esta sendo falado e retornar a mensagem ao
interlocutor com maior facilidade e seguranca.

As estratégias de comunicacao constituem um
conjunto de determinadas atitudes que funcionam
como agentes facilitadores para que a mensagem
seja mais facilmente recebida visual ou auditiva-
mente 3. Boéchat, em 1992 identificou as estra-
tégias de comunicacdo utilizada por deficientes
auditivos e verificou sua funcionalidade. Também,
organizou-as em grupos, classificou-as conforme
sua natureza e concluiu que todas sao Uteis, mesmo
aquelas que nao colaboram tao eficazmente para a
recepcdo da mensagem. Tais estratégias de comu-
nicacdo podem ser divididas da seguinte maneira '5:
- Cognitivas: pressupde o conhecimento sobre

as caracteristicas da deficiéncia auditiva. Sua

aplicacdo conduz a mudanga permanente no
padréo de recepgcado da mensagem, dependem
de um estudo prévio da situagdo para acertar

a conduta e solucionar o que esta dificultando

a recepg¢ao da mensagem. Neste grupo, encai-

xam-se: leitura orofacial, contexto, atencéo,

organizacao, esclarecimento sobre a deficiéncia
auditiva, questionamento, intuicdo e o ato de
situar o interlocutor.

- Interventivas: atuacéo direta da deficiéncia audi-
tiva quanto ao interlocutor e 0 ambiente. Pres-
supde conhecimento das implicagdes do ruido,
distancia, iluminacao, direcionalidade dos sons,
entre outros, para a recepc¢do da informacéo.



S&o compostas por: aproximagao ao falante,
posicionamento favoravel, afastamento do
ruido, diminuicdo ou eliminagdo do ruido, ilu-
minag&o adequada, solicitagcdo de alteracdo de
velocidade de fala, limitagado do numero de inter-
locutores, desobstrucao da pista visual, posicio-
namento favoravel do interlocutor e sugestao de
local mais silencioso.

- Mechénicas: estratégias como manipulacdo do
aparelho de amplificagéo sonora individual, utili-
zacao de dispositivos auxiliares e uso da resso-
nancia natural com posicionamento da palma da
mao ao pavilhao auricular.

- Paliativas: as estratégias dessa categoria nao
atingem a causa do problema, apenas geram
redundancia da mensagem. S&o elas: solici-
tacdo de repeticao, solicitacdo de aumento ou
diminuicdo da intensidade de voz e notificagéo
de ndo entendimento.

- Remeativas: enquadram-se as estratégias, em
que é percebido pelo deficiente auditivo que
parte da mensagem ja foi perdida e que ha
poucas chances de que consiga acompanhar a
conversacdo sem problemas. Nessa categoria
estdo: solicitacdo de ajuda de terceiros, adia-
mento da conversacao, evitar situacdo de comu-
nicacéo e emprego da escrita.

- Desistivas: encontra as estratégias como isola-
mento da situacdo de comunicac¢ao e abandono
social.

- Simulativas: estas estratégias sdo utilizadas para
mascarar o ndo entendimento da mensagem.
Os exemplos sao: monopodlio da conversagao,
entendimento simulado e distragdo simulada.

Os autores Horacio e Goffi-Gomez avaliaram a
contribuicdo da leitura orofacial na percepcao de
fala em 4 individuos com neuropatia/dessincronia
auditiva por meio de provas de percepcao de fala
sem e com leitura orofacial, que incluiram repeti-
¢ao de palavras dissilabicas e trissilabicas e repeti-
cao de frases em apresentacdo aberta (open-set).
Constataram que o uso da leitura orofacial em pro-
vas especificas facilita a percepgéo auditiva e con-
tribui para uma comunicagao mais efetiva do neuro-
pata auditivo .

Considerando que, as estratégias de comunica-
cao figuram como uma alternativa para serem apro-
veitadas no processo (re) habilitativo, o objetivo foi
investigar quais sao as estratégias de comunicagao
utilizada por individuos que foram diagnosticados
com neuropatia/dessincronia auditiva.
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METODOS

Este estudo foi realizado seguindo o padrao
observacional transversal. No estudo os crité-
rios estabelecidos para incluséo dos participantes
foram: individuos adultos com diagnéstico audiol6-
gico de neuropatia/dessincronia auditiva, de ambos
0S sexos, na faixa etaria de 18 a 60 anos, que rea-
lizam acompanhamento fonoaudiolégico, usuarios
ou nao de AASI. Como critério de exclusdo os indi-
viduos ndo poderiam apresentam problemas como
deficiéncia mental ou alteragdo de memoria e tam-
bém transtornos psiquiatricos.

Considerando os critérios estabelecidos a
amostra foi composta por 10 individuos sendo
seis do sexo masculino e quatro do sexo feminino,
que atenderam aos critérios descritos. Em um pri-
meiro momento, os participantes foram e esclare-
cidos sobre o objetivo pretendido com o estudo e a
metodologia a ser aplicada, sendo que 0s mesmos
concordaram em colaborar. Na sequéncia, houve a
assinatura do termo de consentimento livre e escla-
recido apds concordancia da participagao.

Para verificar a utilizagao ou ndo das estratégias
de comunicacao e quais as de maior € menor ocor-
réncia foi aplicado nos individuos portadores de
neuropatia/dessincronia auditiva um questionario
(Figura 1), o qual pontua as estratégias de comuni-
cacgao segundo a classificagcdo de Boechat .

O estudo foi desenvolvido na Divisao de Saude
Auditiva do Hospital de Reabilitagdo de Anomalias
Craniofaciais da Universidade de Sao Paulo, Cam-
pus Bauru, Sdo Paulo mediante parecer favoravel
para execucdo pelo Comité de Etica em Pesquisa
com seres humanos sob numero 286/2006.

Os resultados obtidos com os individuos que
apresentam neuropatia/dessincronia auditiva serao
apresentados de forma descritiva, por meio de
tabela.

RESULTADOS

Os resultados revelam que dos 10 individuos
adultos com diagndstico audioldgico de neuropatia/
dessincronia auditiva que participaram do estudo,
todos utilizam estratégias de comunicagcéo na ten-
tativa de compensar o prejuizo auditivo gerado pela
patologia, independente do uso de outros recursos
para amenizar o problema de comunicacdo como,
por exemplo, os dispositivos de amplificacao.

Do total de participantes do estudo que apresen-
tavam neuropatia/dessincronia auditiva, oito utili-
zavam aparelho de amplificagdo sonora individual
como alternativa de compensar a deficiéncia audi-
tiva, enquanto dois nao utilizavam este dispositivo
por julgarem que 0 mesmo n&o resolvia o problema
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() Enfase a leitura oro-facial
) Uso do contexto

) Uso de atencéo

) Organizagao

) Questionamento

) Intuicéo

) Manipulagdo do AASI

) Utilizacao de dispositivo auxiliar
) Uso ressonancia natural

) Solicita ajuda de terceiros

Py

2 — Quanto ao ambiente vocé procura:
( ) Afastar-se do ruido
() Diminuir o ruido
() Eliminar o ruido
() Procura iluminagdo melhor

3-0

() Alterar velocidade
() Desobstrugéao pista visual
( ) Posicionamento favoravel
() Solicita repeticao da mensagem
() Aumento da intensidade da voz
() Diminuicao intensidade da voz
() Notifica 0 ndo entendimento
() Aproximagao ao falante
() Sugestao de local mais silencioso

4-0
() Adia a conversacao
() Evita a situagdo de comunicagéo
() Utiliza a escrita
() Procura o isolamento
() Abandona a situacéo
() Mantém o monopdlio da conversa
( ) Realiza entendimento simulado
( ) Realiza distragdo simulada

QUESTIONARIO

1 — Quais as estratégias de comunicacao vocé utiliza:

) Esclarecimento sobre a deficiéncia auditiva

que voceé solicita ao interlocutor quando ndo compreende a mensagem:

que voceé faz quando nao compreende a mensagem:

Figura 1 — Questionario de estratégias de comunicacéao

de comunicagdo. Como ja mencionado, todos os
individuos utilizaram as estratégias de comunica-
¢ao, todavia, verificou-se que houve diminuicdo no
seu emprego, quando o individuo estd com o AASI,
mas mesmo assim o0s usuarios do dispositivo de
amplificacdo ndao abandonam o uso dessa alterna-
tiva para facilitar a comunicacao.
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Também foi possivel observar neste estudo que
todas as estratégias de comunicacao sao emprega-
das por estes individuos.

Com relagédo a natureza das estratégias de comu-
nicacdo as mais utilizadas em ordem de ocorréncia
foram: cognitiva, interventiva, mecénica, paliativa,
remediativa, desistiva e, finalmente a simulativa.



Estas estratégias foram referidas, por individuos
usuarios e nao usuarios de AASI conforme revelada
na Tabela 1, a qual um apresenta os resultados da
utilizacao das estratégias de comunicagéo quanto a
natureza para os individuos avaliados usuarios ou
nao usuarios de AASI.

O grafico 1 revela os resultados pontuando tipo
de estratégia de comunicagcédo de maior ocorréncia
segundo a natureza utilizada pelos individuos ava-
liados usuarios e ndo usuarios de AASI.

Quanto ao grupo das estratégias de comunica-
cao de natureza cognitiva as de maior ocorréncia
foram: utilizag@o de énfase a leitura orofacial, aten-
cao auditiva, utilizacdo de questionamento, situar
o interlocutor. Na estratégia interventiva, a procura
de iluminacdo adequada foi a alternativa referida
pela maioria dos participantes. Na mecénica, foi o
uso de ressonancia natural. A solicitagdo de repeti-
cao ocorreu com maior frequéncia na estratégia de
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comunicagéo de natureza paliativa. Na remediativa
o adiamento da conversacgéo e evitar a situagéo de
comunicagéo. Ja o isolamento foi o artificio ade-
rido pelos participantes na maioria das vezes como
parte da estratégia desistiva e o entendimento
simulado ocorreram frequentemente para a estra-
tégia simulativa.

E importante destacar que para os individuos
ndo usuarios de aparelho de amplificagcdo sonora
individual a estratégia de comunicagdo de natu-
reza mecanica restringe-se a utilizagdo da resso-
nancia natural, ou seja, posicionamento da palma
da médo de modo convexo no pavilhdo auricular.
Da mesma forma, a estratégia de comunicacao
de natureza simulativa apesar de adotada pelos
individuos ndo aconteceu em todas as situagdes
de comunicagdo, mas somente quando outras
tentativas foram realizadas e ndo apresentaram
sucesso.

Tabela 1—Apresentacao do nimero dos individuos quanto a utilizacao de estratégias de comunicacao,

segundo sua natureza

Nat J tratéoi Usuarios de N&ao usuarios de
atureza da gs ra~eg|a AASI AASI
de comunicacao - — - —
Sim Nao Sim Nao
Cognitiva 7 1 2 0
Interventiva 6 2 2 0
Mecanica 7 1 1 1
Paliativa 6 2 2 0
Remediativa 3 5 0 2
Desistiva 1 7 0 2
Simulativa 4 4 1 1
12
LOF
8 10
k=]
2 8 Repeticio Entendimento
"g Simulado
P 6 lluminacao Adiamento
T
o Ressonancia Isolamento
2 4
£
=
z
0 L} L} L} L} L} L}
'@0 ;&\'b \(p ;040 @'b @0 ;040
& N 7 @ 2 @ S
S & ‘&Qo QQ} O oee &
© \("& qga %

Grafico 1 — Apresentacao do tipo de estratégia de comunicacdo de maior ocorréncia segundo a

natureza utilizada pelos individuos avaliados
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DISCUSSAO

Os recursos disponiveis para a reabilitagéo
frente ao diagndstico de neuropatia/dessincronia
auditiva estendem-se da utilizacdo de dispositivos
eletrénicos, como o AASI, o sistema de frequén-
cia modulada, o implante coclear e atualmente o
implante de tronco encefalico. Todavia, estes recur-
sos podem nao ser de acesso a todos os individuos
ou aplicado a uma populacao especifica. Em outro
prisma, a terapia fonoaudioldgica também figura
como um recurso disponivel para a reabilitagao
auditiva somando-se ou n&o a utilizacdo dos recur-
sos anteriormente citados sendo uma alternativa
indispensavel e oportuna.

Os autores Rondina e Matas indicam a tera-
pia fonoaudioldgica como recurso na tentativa de
melhorar as habilidades linguisticas e auditivas
para individuos diagnosticados com neuropatia/
dessincronia auditiva 3. Desta forma, as estratégias
de comunicacao utilizadas nas terapias fonoaudio-
I6gicas, poderao ser recomendadas como forma de
reabilitacdo amenizando a dificuldade de comunica-
¢ao encontrada pelo individuo diagnosticado com
neuropatia/dessincronia auditiva, pois este recorre
a alguns mecanismos para compreender o que esta
sendo falado e retornar a mensagem ao interlocutor
com maior facilidade e segurangca como pode ser
constatado pelos resultados apresentados nesse
estudo.

Como ja mencionado, todos os portadores
de neuropatia/dessincronia auditiva utilizaram as
estratégias de comunicagao, mas houve diminuicao
no seu emprego, quando o individuo estava com o
AASI. Com este resultado surge o questionamento
quanto ao beneficio proporcionado pelo AASI para
a comunicacao dos portadores de neuropatia/des-
sincronia auditiva, e, além disso, outra duvida esta
em entender o porqué que a amplificacéo auxilia
alguns individuos e outros néo.

Na literatura os estudos que relacionam a neuro-
patia/dessincronia auditiva e estratégias de comuni-
cacgao sao escassos. No Brasil, somente os autores
Horacio e Goffi-Gomez se propuseram a avaliar a
contribuicdo da leitura orofacial na percepcao de
fala em individuos com neuropatia/dessincronia
auditiva .
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Neste trabalho a leitura orofacial foi a estraté-
gia de comunicacdo mais adotada pelos individuos,
sendo que 0 mesmo resultado foi encontrado no
estudo desenvolvido por Horacio e Goffi-Gomez 8.
Portanto, acredita-se que a leitura orofacial € uma
ferramenta que pode ser utilizada com a maioria
dos individuos com problemas de audi¢cdo, bem
como os com neuropatia auditiva,pois quanto maio-
res forem a informacgéo auditiva e o contexto, com
apoio na pista visual, melhor serd o desempenho
comunicativo.

Com este estudo observou-ser que as estra-
tégias de natureza simulativa e desistiva sdo as
ultimas as serem empregadas para o problema
de comunicacdo que acomete os individuos com
neuropatia/dessincronia auditiva, mostrando que o
individuo tenta de todas as maneiras participar do
processo de comunicagao efetivamente.

Os achados permitem incentivar a realizagdo de
novos trabalhos com o mesmo intuito, bem como
a utilizacdo de estratégias de comunicagdo que
englobem o uso da leitura orofacial, principalmente
para a melhora da percepc¢ao de fala.

Neste estudo, observou-se que as estratégias
de comunicacéo foram adotadas espontaneamente
por individuos portadores de neuropatia/dessincro-
nia auditiva como tentativa de amenizar ou solucio-
nar o déficit auditivo. Desta forma, é evidente que o
emprego das estratégias de comunicagao deve ser
seguido pelos individuos com deficiéncia auditiva e
difundido pelos profissionais como mais uma alter-
nativa para se recorrer frente a este déficit sensorial.

CONCLUSAO

Com os resultados obtidos pode-se concluir que
todas as estratégias de comunicacdo das diver-
sas naturezas sao utilizadas por estes individuos
com neuropatia/dessincronia auditiva. Portanto,
esta alternativa terapéutica deve ser empregada e
recomendada como forma de reabilitacdo auditiva,
amenizando a dificuldade de comunicacgao dos indi-
viduos com diagnostico de neuropatia/dessincronia
auditiva.
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ABSTRACT

Purpose: to investigate which communication strategies, according to Boéchat (1992) classification,
used by hearing impaired individuals with auditory neuropathy/dys-synchrony. Methods: A
questionnaire prepared by Boéechat (1992) was applied, scoring the communication strategies. The
questionnaire was used to check if the individuals with auditory neuropathy/dys-synchrony use or not
communication strategies and to check their highest and lowest occurrence. Results: the results show
that all participants use communication strategies as a way to reduce hearing loss problems, and that all
strategies are used. Cognitive-nature communication strategies are the most used, while the desisting
ones are the least used by people with auditory neuropathy/dys-synchrony, users or nonusers of some
hearing device. Conclusion: the use of communication strategies is important for all individuals with
auditory neuropathy/dys-synchrony as an alternative to make easier the communication.

KEYWORDS: Strategies; Hearing; Hearing Loss; Adults
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