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RESUMO

Objetivo: validar o conteido de um modelo logico operacional de programas de conservagao auditiva.

Métodos: pesquisa documental e metodoldgica, na qual o modelo l6gico foi avaliado por dez especia-
listas em audiologia, mediante andlise das atividades desenvolvidas na implantagdo do programa de
conservagao auditiva. Os componentes foram analisados segundo formula que determina o indice de
validacao de contetdo por item, e 0 modelo ldgico operacional, como um todo, segundo a formula de
validagao de contetdo por nivel de escala. Os itens foram considerados validos quando alcangaram mais
de 80% de concordancia entre os participantes.

Resultados: o Modelo Ldgico Operacional foi estruturado em 04 (quatro) dimensdes, a saber: (1) Gestao;
(2) Controle Ambiental; (3) Atencdo a Sadde Auditiva; (4) Avaliagao da Eficécia e Eficiéncia. Cada dimen-
sdo corresponde a um conjunto de atividades, nomeadas como processos, e seus respectivos resultados
esperados. Para estrutura do programa foram elencados recursos materiais, recursos organizacionais e
recursos humanos, considerando o conjunto de dimensoes do programa.

Conclusao: o modelo l6gico operacional proposto e seus componentes mostraram-se validos em sua
relevancia e compreensibilidade, oferecendo subsidios e aplicabilidade na avaliagao da eficacia e eficién-
cia do programa.

Descritores: Estudos de Validacao; Avaliagéo de Programa; Perda Auditiva Induzida por Ruido

ABSTRACT

Purpose: to validate the contents of an operating model of hearing conservation programs.

Methods: this is a documentary and methodological research, in which the operating model was evalu-
ated by ten experts in audiology, through the analysis of the activities developed in the implementation of
the hearing conservation program. The components were analyzed according to the formula that deter-
mines the content validation index by item, and the operational logical model as a whole, according to
the content validation formula by scale level. The items were considered valid when agreement among
participants reached more than 80%.

Results: the operating model was structured in 4 (four) dimensions, namely: (1) Management; (2)
Environmental Control; (3) Attention to Hearing Health; (4) Evaluation of Efficacy and Efficiency. Each
dimension corresponds to a set of activities (referred to as processes), and their respective results
expected. For the structure of the program, considering its set of dimensions, material, organizational and
human resources were listed.

Conclusion: the proposed operating model and its components proved to be valid in their relevance and
comprehensibility, offering support and applicability in evaluating the effectiveness and efficiency of the
program.

Keywords: Validation Studies; Program Evaluation; Noise-induced Hearing Loss
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INTRODUGAO

A necessidade de avaliacao surge do entendimento
de que um programa € um conjunto de processos
complexos voltados para objetivos especificos e que
geram determinados resultados, sendo o processo de
avaliacao uma forma de identificar, analisar e julgar
os componentes de um programa. A importancia
da avaliagdo se da na mensuracdo de eventos que
traduzam os resultados advindos da implantacdo do
programa, evidenciando nao somente 0S SUCESS0S €
fracassos, mas também identificando, descrevendo
e monitorando as acodes. Esta abordagem favorece a
concepgao atual de um programa, além de oferecer
subsidios para a emergéncia de solucdbes que
melhorem a qualidade e eficiéncia das acoes'2.

Na perspectiva da Avalicdo em Saulde, a avaliacao
consiste em compreender e descrever o programa
ou o servico de saude, estabelecendo uma analise
valorativa a partir dos componentes envolvidos,
enquanto a auditoria tem como objetivo analisar a
conformidade desse programa ou servico de saude
a luz das normas vigentes. Tanto a auditoria como
a avaliacdo se constituem como abordagens que
oferecem ferramentas para a gestdo no campo da
salde, potencializando seus resultados®.

O Ruido se apresenta como um tipo de som
nocivo ao sistema auditivo que impacta, diretamente
e indiretamente, outros sistemas do corpo humano.
No contexto ocupacional, a exposicao a uma meédia
de 85dB (A) por oito horas diarias torna-se um fator
de risco para o surgimento da Perda Auditiva Induzida
por Ruido Ocupacional (PAIRO). A PAIRO € uma
doenca ocupacional de alta prevaléncia, de caracter
progressivo e irreversivel, que ao longo do tempo vai
se agravando de acordo com a exposicao ao ruido,
porém passivel de prevencgao*s.

O Programa de Conservagdo Auditiva (PCA)
consiste em um conjunto de atividades sistematicas,
intrasetoriais, dinAmicas e continuas, mediante acoes
de rastreamento e diagndstico que visam evitar
o0 desencadeamento ou agravamento da PAIRO,
minimizando assim os riscos a saude do traba-
Ihador, variando de acordo com as particularidades
do contexto e da estrutura de cada empresa. Para a
avaliacao da eficacia e eficiéncia desse programa é
recomendada, pela Ordem de Servico de numero 608
(OS 608), que se considerem as seguintes acoes:
a) Monitorizacdo da exposicdo a niveis de pressao
sonora elevados; b) Controles de engenharia e
Administrativos; c¢) Monitorizagdo audiométrica; d)
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Indicacao de Equipamentos de Protecéo Individual; e)
Educacao e motivacao; f) Conservacao de registros e;
g) Avaliacao da eficacia e eficiéncia do programa’.

Em consonancia com as orientacbes do Comité
Nacional de Ruido e Conservagao Auditiva (CNRCA),
a OS 608 recomenda que a avaliagao do PCA deva
acontecer sistematicamente e periodicamente, consi-
derando os seguintes procedimentos: a) avaliacao de
perfeicao e qualidade dos componentes do programa;
b) avaliacdo dos dados do exame audiolégico e; c)
avaliacdo da opinido dos trabalhadores. Ainda, o
Programa de Prevencdo contra Riscos Ambientais
(PPRA) preconiza que as empresas sdo obrigadas
a fazer, sempre que necessario, e pelo menos uma
vez ao ano, uma analise global do programa para
avaliacdo do seu desenvolvimento e realizacdo dos
ajustes pertinentes, além do estabelecimento de novas
metas e prioridades’.

A avaliagao da eficacia do PCA tem sido comumente
realizada utilizando-se a lista de verificagao (checklist)
proposta pelo Instituto Nacional Americano de Saude
Ocupacional (NIOSH)8. Apesar de contemplar itens
necessarios para uma auditoria, tal lista de verificagao
nao se constitui como ferramenta de avaliacdo global
do programa. No Brasil foi elaborado um protocolo
para auditoria do PCA como resultado do estudo de
Saldanha Junior®, entretanto, ainda nao ha nenhum
instrumento de avaliagao construido a partir das bases
metodolégicas da Pesquisa Avaliativa, mediante a
construgao de um Modelo Légico Operacional.

Modelos légicos se apresentam como referen-
ciais de avaliacdo. Construir o desenho légico de
um programa significa esquadrinha-lo, em termos da
constituicdo de seus componentes e da sua forma de
operacionaliza¢do, por meio da descricao dos diversos
componentes do programa, considerando as variaveis
a serem observadas, mensuradas e avaliadas,
indicando hipéteses de relacionamento entre as ativi-
dades realizadas, seus resultados e variaveis externas
que interferem nessas relacdes, delineando os limites
ou debilidades de seus pressupostos e possibili-
tando identificar onde melhores evidéncias devem ser
buscadas™ .

Desta forma, a descricdo da teoria de funcio-
namento de uma intervencdo pode aumentar a
capacidade de a avaliagao estimar o impacto de um
programa, sendo uma etapa importante para o plane-
jamento da avaliagdo, considerando nao sé os resul-
tados finais esperados, mas também os processos, os
meios e os fatores condicionantes. Essa compreensao



deve ser buscada na literatura e na opiniao dos
especialistas, onde o julgamento coletivo fortalece
a implantacdo e a aprendizagem dos envolvidos,
ampliando a difusdo do conhecimento e discussoes
acerca do programa, bem como reforca a validade
interna do modelo l6gico'?13,

Nao foi encontrado, na literatura consultada, um
Modelo Logico Operacional de funcionamento do
PCA a luz da legislacdo brasileira, fundamentado
sob modelos teoricos e validado mediante métodos
cientificos.

Diante disso, a pesquisa tem por objetivo validar
o conteddo de um Modelo Légico Operacional de
programas de conservagcao auditiva. Pressupde-se
que a construcdo de um Modelo Légico Operacional
do PCA possa contribuir para a definicado de matrizes
de monitoramento dos processos envolvidos, sendo
util para auxiliar os profissionais e gestores no planeja-
mento, execucao e avaliagdo do Programa.

METODOS

Trata-se de uma pesquisa documental e metodo-
I6gica, com finalidade de construir um Modelo Légico
Operacional (MLO) de funcionamento PCA. O estudo
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Federal de Pernambuco, sob o
parecer de numero 1.978.729, sendo conduzido em
quatro etapas, a saber: (1) levantamento e coleta de
informacodes relativas ao programa; (2) explicacao
do problema e referéncias basicas; (3) estrutu-
racdo do MLO; e, por fim (4) validacdo de contelido
dos processos envolvidos no PCA. O processo
de construcdo do MLO esteve baseado em duas
referéncias de modelagens de programas'1S,

A primeira etapa constou de uma busca documental
nos sites oficias do Ministério do Trabalho e Emprego,
do Instituto Nacional do Seguro Social, e da Fundagao
Jorge Duprat Figueiredo de Seguranca e Medicina do
Trabalho (FUNDACENTRO), no periodo de Marco a
Novembro de 2017, a fim de subsidiar a organizagao
das atividades e componentes para a modelagem do
PCA. Foram encontrados e analisados os seguintes
documentos: Norma Regulamentadora n® 6 do
Ministério do Trabalho e Emprego (NR 6)'®; Norma
Regulamentadora n? 7 do Ministério do Trabalho e
Emprego (NR 7)'"; Norma Regulamentadora n2 9 do
Ministério do Trabalho e Emprego (NR 9)'®; Norma
Regulamentadora n2 15 do Ministério do Trabalho e
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Emprego (NR 15)'°; Norma de Higiene Ocupacional 01
(NHO-1) da FUNDACENTRO?; e, OS 608 do Instituto
Nacional do Seguro Social®.

Apoés a investigagdo documental, buscaram-se
responder ao conjunto de perguntas-chave conside-
radas norteadoras para delinear os aspectos essen-
ciais do programa', que foram dispostas em um
quadro (Figura 1) elaborado com base no estudo de
Guerrero?', a fim de sintetizar as informacdes, contri-
buindo assim para a modelagem do MLO do PCA:
1) Que problema gerou a necessidade da criacao e
implantacao do programa de protecao a saude auditiva
do trabalhador? 2) Que programa de saude foi criado
para resolver este problema? 3) Qual o objetivo geral
deste programa? 4) Quais os objetivos especificos do
programa? 5) Quais as metas que o programa visa
alcangar? 6) Qual € a populacao alvo do programa? 7)
Quais sao os componentes deste programa? 8) Que
atividades sao realizadas no programa? 9) Quais as
estruturas que este programa precisa para funcionar?
10) Quais os produtos que se espera obter da reali-
zacao das atividades do programa? 11) Quais os
resultados que este programa espera alcancar? 12)
Quais os fatores que podem influenciar no alcance
destes resultados esperados, que nao apenas 0S
relacionados ao programa?

A segunda etapa visou a pré-montagem do MLO,
a partir da explicagao do problema e referéncias
basicas, seguido pela estruturacdo do programa para
alcance de resultados e levantamento dos fatores de
contextuais que podem influenciar nos resultados'.
Para a construcao do MLO, partiu-se inicialmente da
explicitagcao do problema e os descritores na situagao
inicial, identificando as suas principais consequéncias.
Os vinculos de causalidade encontram-se dispostos
no formato de “arvore de problemas” (Figura 2), em
razdo de esse recurso permitir mostrar de forma clara
os problemas e suas inter-relagdes. Para a definicao
dos fatores contextuais utilizou-se como referéncia
elementos relacionados ao contexto politico e contin-
gente, os quais consideram o apoio dado pelos
atores as caracteristicas e objetivos relacionados a
intervencao e a forma como interagem dentro de uma
distribuicdo particular do poder na organizacao®.
A partir desta perspectiva, pode-se presumir que o
contexto interfere tanto no grau de implantagao como
nos efeitos de uma intervencéo.
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Documentos norteadores para o funcionamento do PCA
S S S o e~ Dos
gs| 85| 89| .82 | &3~ | 382
PERGUNTAS CHAVES EEZ | ESS | ESE | ESZ | 52| 28
SES | SES | SES | 5ES | 88 23
=8P | =S~ | =289 | =282 | s 82 £ S
= &= e S5 | EZ s>
D [} [} o = [N =] ==
o o= o= oc = o
1. Que problema gerou a necessidade da criagao e implantagao do i X X i i i
programa de protegdo a salde auditiva do trabalhador?
2. Que programa de sadde foi criado para resolver este problema? - - X - - X
3. Qual o objetivo geral deste programa? - - X - - X
4. Quais os objetivos especificos do programa? - - - - - X
5. Quais as metas que o programa visa alcangar? - - - - - -
6. Qual é a populagéo alvo do programa? - X X - - X
7. Quais sdo 0s componentes deste programa? - - - - - X
8. Que atividades sao realizadas no programa? X X X X X X
9. Quais as estruturas que este programa precisa para funcionar? X X X - X X
10. Quais os produtos que se espera obter da realizagao das
- X X X - X X
atividades do programa?
11. Quais os resultados que este programa espera alcangar? - - - - - X
12. Quais os fatores que podem influenciar no alcance destes i X X i i X
resultados esperados, que ndo apenas os relacionados ao programa?

Fonte: Adaptado pelas autoras com base no estudo de Guerrero®.
Legenda: PCA: Programa de Conservagdo Auditiva; NR: Norma Regulamentadora; NHO: Norma de Higiene Ocupacional; INSS: Instituto Nacional de Seguridade Social.

Figura 1. Documentos norteadores para a modelagem do modelo l6gico operacional do programa de conservagao auditiva
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ocupacicnal vida
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rsco; |
PROBLEMAS > | "Oupacensr [P PGA [>| OBJETVOS || *Melhoria na quaiidade Beneficiarios:
® Agravamenic de PAIR B Trabalhadores
Ocupacional. expostos & NPSE
* T 1
-‘ Caracteristicas dos agentes de risco, intensidade & modo de exposicio. | | Caracteristicas da empresa |<-
T T
: : : : Flala de Falla de I
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do trabalho alividade funcienanos exercidas Trabalhador Gestores recursos

‘ Ex;mgau do trabalhader a NPSE I |
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[ [ I 1
N implantagéo ou implantagdo M&o implantagéo ou implantagde || Falta de recursos e apoio Deficiéncia na
incipiente de medidas de profeco e incipiente de acies de para adequada realizacgio avaliagdo do
contrele da exposigio acs NPSE diagnostico e monitoramento das etapas do PCA PCA
[ T | I
M&o implantagso ou implantagio incipiente do PCA
I

Legenda: PCA: Programa de Conservagao Auditiva; NPSE: Niveis de Pressdo Sonora Elevados; PAIR: Perda Auditiva Induzida por Ruido.

Figura 2. “Arvore de problemas evidenciando a explicacdo do problema e referéncias basicas”
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Os itens que compuseram o MLO foram levantados
e organizados em uma planilha no Microsoft Excel
2010, originando uma matriz de elementos relacio-
nados aos processos envolvidos no PCA (Tabela 1),
os quais foram submetidos a validagao pelos especia-
listas participantes.

Participaram da pesquisa 10 (dez) fonoaudidlogos,
seguindo as orientagbes de Lynn?, que sugere no
minimo cinco e no maximo dez especialistas parti-
cipando do processo de validacdo. A amostra foi
selecionada mediante consulta a curriculum cadas-
trado da Plataforma Lattes do Conselho Nacional de
Pesquisas (CNPq), considerando a necessidade de
especialistas com qualificacdo especifica para julgar
o instrumento. Foram estabelecidos como critérios de
inclusao: ser fonoaudidlogo, ter o titulo de especia-
lista em audiologia e ter, no minimo, 03 (trés) anos de
experiéncia na elaboracao, implantagdo e/ou gestao
do PCA.

Para a validacdo de conteudo dos processos
envolvidos no PCA, referente a ultima etapa, os
especialistas receberam via online um questionario
para avaliacao dos elementos contemplados na
matriz de validacdo e as instru¢cdes para julgar cada
processo que ird compor o MLO do PCA quanto a
sua relevancia, a luz dos documentos consultados e
considerando sua experiéncia profissional. Os itens
foram julgados segundo a escala de 04 (quatro)
pontos do tipo Likert adaptada®*, onde cada processo
foi avaliado como: (1) irrelevante, (2) pouco relevante,
(3) relevante e (4) extremamente relevante. Para cada
elemento avaliado, foi deixado um campo aberto para
observacoes e sugestoes pelos especialistas.

Na validacdo de conteudo, os itens avaliados
pelos especialistas foram analisados individualmente
por meio da aplicacdo da férmula, para determinar
o indice de Validagao de Contetido por Item (I-IVC)2
que corresponde ao: “ndmero de especialistas que
classificaram o item como relevante e extremamente
relevante, dividido pelo numero total de especialistas”.
Os itens que receberem pontuagao “3” ou “4” foram
considerados e 0s que receberam pontuacdo “1” ou
“2” foram revisados ou eliminados. Para o item ser
considerado valido o valor do I-IVC devera ser superior
a 0,78%.

A validacao do modelo como um todo, foi estabe-
lecida por meio da férmula por nivel de escala (S-IVC)®
determinado pelo calculo da “Soma dos valores de
todos os I-IVC, calculados separadamente, dividido
pelo nimero de itens considerados na avaliagao”. O
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S-IVC deve ser superior a 0,80 para obter a validade
de contelido de escala®.

RESULTADOS

Na Figura 1 pode-se observar que os documentos
selecionados para elaboracao do MLO responderam
as 11 das 12 perguntas condutoras'. A resposta da
pergunta 05, referente as metas do programa, nao
consta nos documentos selecionados. As respostas
advindas destes questionamentos puderam delinear
a teoria do programa, evidenciando as inter-relagoes
entre os componentes envolvidos e subsidiando a
construcao do desenho do MLO.

A partir da concepcao do problema (pergunta-chave
1) fica aparente a necessidade da criacdo do PCA
(pergunta-chave 2). As atividades (pergunta-chave 8)
a serem realizadas no programa em consonancia com
0s componentes (pergunta-chave 7) e as estruturas
necessarias (pergunta-chave 9) levam a mudancga da
situacdo do problema, fazendo com que a populagao
alvo (pergunta-chave 6), neste caso, os trabalhadores
inclusos no PCA, participem das agbes de preventivas
e corretivas. Os dados obtidos no diagnéstico audio-
l6gico e diferencial se constituem como produtos
(pergunta-chave 10) que refletem a eficacia das agoes,
trazendo como resultados (pergunta-chave 11) evitar
e/ou estabilizar o desencadeamento ou agravamento
da PAIRO, o que corresponde ao obijetivo geral do
programa (pergunta-chave 3).

No que diz respeito aos fatores que podem
influenciar no alcance dos resultados (pergunta-chave
12), pode-se conceber os fatores contextuais que
se apresentam favoraveis ou ndo ao funcionamento
do PCA. A compreensao de tais fatores é de grande
importancia, uma vez que pode haver grande variabi-
lidade na implantagdo do PCA a depender da estrutura
e organizacao da empresa.

O diagrama exposto na Figura 2 evidencia que o
desencadeamento e progressao da PAIRO trazem
conseqguéncias significativas a nivel auditivo e extra-
-auditivo ao trabalhador, promovendo limitagdes no
desempenhar de sua funcéao, incapacidade laborativa
e diminuicdo na qualidade de vida. Os problemas
residem na exposicao do trabalhador a niveis de ruido
elevados, bem como a coexisténcia de outros agentes
de risco, enquanto elementos que contribuem para
o0 desencadeamento e progressao da PAIRO. Diante
disso, os objetivos do PCA visam a prevencao e
estabilizacao da perda auditiva ocupacional e melhoria
na qualidade vida do trabalhador exposto a niveis de
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pressao sonora elevados (NPSE). Aspectos relacio-
nados as caracteristicas do agente de risco (forma,
intensidade e modo de exposicao) e caracteristicas da
empresa se apresentam como causas do problema,
ambos influenciados pela falta do estabelecimento de
metas e prioridades evidenciado pela ndo implantacao
ou escassez na implantacao das acoes envolvidas no
PCA.

Considerando o levantamento dos documentos e
estruturacdo da “arvore de problemas” expressa no
diagrama supracitado, foi realizada uma estruturacédo
do programa para alcance de resultados, disposto na
forma de MLO.

O MLO foi estruturado em 04 (quatro) dimensoes, a
saber: (1) Gestao; (2) Controle Ambiental; (3) Atencao
a Saude Auditiva; (4) Avaliacao da Eficacia e Eficiéncia.
Cada dimensao corresponde a um conjunto de
processos e seus respectivos resultados esperados.
Para estrutura do PCA foram elencados recursos
materiais, recursos organizacionais e recursos
humanos, considerando o conjunto de dimensdes
do programa. O impacto foi considerado tomando
por base os efeitos advindos da implantacao do PCA
como um todo.

Os fatores que podem influenciar nos resultados
do PCA foram apresentados levando em conside-
racao aspectos considerados importantes para uma
boa implantacdo do programa, de acordo com o0s
documentos levantados, considerando aspectos
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relacionados ao contexto politico e estrutural, a saber:
(1) suporte dado pelos agentes a implantacdo da
intervencao; (2) relacdo entre os motivos subjacentes
ao suporte dado e os objetivos associados a implan-
tacado do programa; (3) controle na organizacao para
operacionalizar o PCA e tornar eficaz a intervencao
(estabelecimento de prioridades e metas); (4) relacao
entre gestores de diferentes setores envolvidos no
PCA; (5) nivel de especializagdo dos envolvidos no
PCA; (6) perfil do gestor do PCA; (7) atencao prestada
a inovagao (novas acdes e abordagens); (8) relacao
das acbes propostas na PCA com outros Setores,
Comissbes ou Redes que tenham relacao direta ou
indireta com o programa; (9) planejamento e avaliagao.

Dos 19 (dezenove) processos contemplados na
matriz de validacdo dos processos envolvidos no
PCA (Tabela 1), apenas 01 (um), que diz respeito
ao processo de realizacdo do teste que avalia o
indice Percentual de Reconhecimento de Fala (IPRF)
no admissional/sequencial, nao foi considerado
valido pelos especialistas. J4 em relacdo ao indice
obtido na validagado de contetido por nivel de escala
(S-IVC=0,99) os processos elencados no MLO foram
considerados validos como um todo.

Apbs o processo de validacdo de contetido, o MLO
foi estruturado considerando apenas os elementos
avaliados como relevantes pelos especialistas, sendo
apresentado na Figura 3.
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Tabela 1. Matriz de validagao dos processos envolvidos no pca para constituicao do modelo logico, baseados nas consultas documentais

ESPECIALISTAS N°
PROCESS0S 1 2 3 4567 8 9 10 Concord "
1.1 Realizagao ou consideragao de dados de medigao anual dos NPS
nos postos de trabalho $558§58855 S 10 1
2.1 Adogao de medidas de controle dos NPSE por meio de elementos
de atenuacgéo acustica coletivo $ 58588555858 8 10 1
2.2 Adogéo de medidas de controle dos NPSE por meio de
equipamentos de protecéo auditiva individual $5NS§SSEENSS 8 038
2.3 Adogao de Nivel de Exposigao Normalizado (NEN) para acéo entre
82 dB (A) ¢ 85 dB (A). S NSSSSS SN S 9 0,9
2.4 Realizagéo de rodizio no processo de trabalho para trabalhadores
que apresentem PAIR ocupacional $558§358§855NS 9 0.9
2.5 Selecéo de EPI auditivo com certificado aprovagéao (CA) S SNSS S S S 9 0,9
Eégtgsarantlr ambiente com NPS controlado durante a realizagéo dos S S S S S S S S 10 1
3.1 Consideragao do nivel de ag0es preventivas para expostos a partir
de 82 dB (A) S SSSSSS S S S 10 1
3.2 Realizacéo de exame audiométrico no admissional S SSSSSS S S S 10 1
3.3 Realizacéo de exame audiométrico no 6° més ap0s a admisséo S SSSSSSNS S 9 0,9
3.4 Realizacéo de exame audiométrico anualmente S SSSSSS S S S 10 1
3.5 Realizacéo de exame audiométrico no demissional S SSSSSS S S S 10 1
3.6 Realizacéo de teste de IPRF no admissional/sequencial S SNSNSSSN S 7 0,7
3.7 Estabelecimento de exame referencial S SSSSSS S S S 10 1
3.8 Estabelecimento de critérios para diagnostico diferencial S SNSSSSS S N 8 0,8
3.9 Realizacéo de treinamentos anuais para uso do EPI S SSSSSS S S S 10 1
3.10 Realizacao de palestra, oficina, debate voltados aos trabalhadores
g/0u outros participantes do programa $558§58855 S 10 1
4.1 Consideragao da opinido dos trabalhadores S SSSSSSNS S 9 0,9
4.2 Avaliagao dos dados dos exames audiologicos N SSSSSSS S S 10 1
Média do S-ICV 0,99

Legenda: PCA: Programa de Conservagao Auditiva; NPS: Niveis de Pressao Sonora; NPSE: Niveis de Pressao Sonora Elevados; NEN: Nivel de Exposigdo Normalizado;
dB (A): DeciBel na escala de atenuagao A; CA: Certificado de Aprovagao; PAIR: Perda Auditiva Induzida por Ruido, EPI: Equipamento de Protegao Individual; IPRF:
Indice Percentual de Reconhecimento de Fala; NOConcord: Numero de concordancia entre os especialistas; I-ICV:Indice de Validagéo de Contetdo por Item; S-ICV:

Indice de Validacao de Conteudo por nivel de escala; S =Indicador que recebeu pontuagao 3 ou 4; N=Indicador que recebeu pontuagao 1 ou 2.
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DISCUSSAQ

Ao considerar o PCA, é de suma importancia a
compreensao da problematica que leva a necessidade
de criacdo e implantacdo do programa, utilizando-se
da “arvore de problemas”, que se estrutura em torno
de um problema central e apresenta a relagao deste
com demais elementos que compdem uma explicacao
entre diferentes niveis de problemas (central, causas
e consequéncias), as quais orientam acdes efetivas
para a mudanca prevista pelo programa'. Do mesmo
modo, conhecer os outros dominios do programa,
norteados pelas perguntas-chave, possibilita que
a teoria do programa seja entendida, de forma a
subsidiar o desenho do MLO.

Ha uma distancia significativa entre a teoria (0 que
se orienta) e a pratica (0 que se faz). Autores afirmam
que a implantacdo de uma legislacdo mais rigorosa
nas empresas pode reduzir os niveis ruido nos postos
de trabalho?. Alguns profissionais de saude, especi-
ficamente o médico do trabalho e o fonoaudidlogo,
conhecem elementos importantes do PCA e acreditam
estar desenvolvendo o programa, no entanto, o
estabelecimento das agbes se limita ao cumprimento
das exigéncias legais minimas para evitar ou reduzir
medidas reclamatérias na justica trabalhista®, o que
pode favorecer a uma desarticulacdo na implantacao
das acdes.

Presume-se que o simples cumprimento das
etapas do programa nao garante que este seja eficaz
na prevengao da PAIRO. Um PCA eficaz vai depender
também da gestao empregada sobre os aspectos que
envolvem o programa como um todo, levando-se em
consideragdo os recursos disponiveis pela organi-
zagao e, sobretudo, o apoio e dos atores envolvidos
no programa.

Na perspectiva da relacdo do MLO com a teoria
do programa, ao enxergar 0 programa na pratica, €
possivel confronta-los, tragando uma relagdo entre
estrutura, processo e resultados com a mudanca
gerada pela intervencao, determinando também
quais fatores dentro do contexto podem influenciar no
alcance dos resultados?®.

De maneira geral, os processos a serem conside-
rados no MLO de funcionamento do PCA apresen-
tados para validacdo foram considerados relevantes
pelos especialistas. Os elementos que receberam
a pontuagdo maxima, ou seja, (I-IVC>0,80) dizem
respeito a atividades classicas realizadas no PCA
e recomendadas pela legislacdo, evidenciando um
conhecimento contextualizado dos especialistas
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acerca dos procedimentos considerados essenciais
na implantacdo do programa.

No processo referente a “realizagdo ou consi-
deracdo de dados de medicdo anual dos niveis de
pressao sonora (NPS) nos postos de trabalho”, consi-
derado como relevante pelos especialistas (I-ICV=1,0),
foi sugerido que esta medicao seja realizada sempre
que houverem mudancas/alteracbes no ambiente
de trabalho, independente da temporalidade, bem
como a consideracao de outros indicadores, como
a definicao dos grupos homogéneos de exposicao e
critérios para o estabelecimento da dose de exposicao
e niveis de tolerancia.

O processo de “adocdo de medidas de controle
dos NPSE por meio de elementos de atenuacéo
acustica coletiva” foi considerado relevante pelos
especialistas (I-ICV=1,0), abarcando sugestbes e
comentarios que reforgam a importancia da priori-
zacdo na adocao destas medidas na hierarquia de
controle, seguidas pela implementacdo de medidas
administrativas e individuais, respectivamente, como
preconiza a OS 6087, aNR 77 e a NR 98,

Em relacdo a “adocéo de medidas de controle dos
NPSE por meio de equipamentos de protecao auditiva
individual”, considerado também como relevante
(-ICV=0,8), os especialistas reiteram que a implan-
tacdo deste processo sO se torna efetiva e eficaz
quando associadas com outras medidas de protecao
coletivas, obedecendo a uma hierarquia de controle.

A “adocado de Nivel de Exposicdo Normalizado
(NEN) para acao entre 82 dB (A) e 85 dB (A)”, assim
como a “Consideracao do nivel de acbes preventivas
para expostos a partir de 82 dB (A)” foram avaliadas
como relevantes (I-IVC=0,9 e I-IVC=1,0, respectiva-
mente) e concebidas como indicador primordial da
“causa raiz do problema”. Entretanto, foi sugerido
pela maioria dos avaliadores que o valor adotado
para implantacdo das acdes seja de 85 dB (A), com
dose de 0,5 (dose superior a 50%), que equivale a
80 dB (A), em consonancia com as recomendacoes
previstas na NR 9'® e com as orientagbes do Guia de
diretrizes e parametros minimos para elaboragao e
gestao do PCA®, publicado pela FUNDACENTRO. Ja
a NHO-1 recomenda o NEN de 82 dB (A), para fins de
comparacao com o limite de exposicao e adota incre-
mentos de duplicacdo de dose menores (q = 3)%°. As
sugestoes e comentarios dos avaliadores evidenciam
que o critério de nivel de acado adotado para o
controle ambiental dos expostos a NPSE depende da

doi: 10.1590/1982-0216/201921316018 | Rev. CEFAC. 2019;21(3):e16018
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interpretacéo da legislacao pelo gestor do programa
e seu nivel de rigor adotado para a implantacao das
acoes.

Apenas um dos processos apresentados para
validagao, referente a “realizacao de teste de IPRF
no admissional e sequencial”, ndo foi considerado
relevante (I-lVC=0,78). Todavia, a audiometria vocal
torna-se valida, quando considerado as alteracoes da
habilidade de reconhecimento de fala causadas pela
exposicao ao ruido. A inteligibilidade da fala, principal-
mente com ruido competitivo, fica prejudicada, pois
tanto altera a audibilidade dos sons como também os
distorce.

Autores reforcam que o reconhecimento de fala em
individuos com limiares auditivos dentro da norma-
lidade, porém expostos a ruido, apresentam menor
desempenho nesta habilidade que em grupo controle
sem exposicao, o que reforga a importancia deste tipo
de avaliacao®'?2,

A partir de evidéncias cientificas, foi observado que
os resultados das audiometrias vocais de trabalha-
dores expostos a uma mistura de solventes aromaticos
e alifaticos apresentaram baixo percentual no IPRF
quando comparado aos resultados da audiometria
tonal e que as respostas corticais foram anormais para
as frequéncias testadas. Isto evidencia certa vulnera-
bilidade do sistema auditivo em niveis neuronais, o
que pbde ser confirmado por meio das avaliacbes de
discriminacdo da fala e de respostas corticais, dois
dos mais sensiveis testes disponiveis para detectar
lesbes auditivas centrais®:.

Outros estudos clinicos e epidemioldgicos
nos permitem afirmar que ha uma associacao
entre uma série de solventes e alteragbes nas vias
auditivas centrais, além de se poder perceber, a
partir de achados audiométricos que estes agentes
provocam perda auditiva que vao desde grau leve
até moderado®. Tais evidéncias apontam para impor-
tancia da realizacao da audiometria vocal em traba-
Ihadores expostos a NPSE, principalmente quando
na exposicao destes associados a outros agentes de
risco.

De acordo com a OS 608, a realizacao da audio-
metria vocal esta prevista apenas para fins de mensu-
racao do valor social da audicdo, ou seja, das reper-
cussdes da perda auditiva na capacidade auditiva
do trabalhador’, sendo realizada, na maioria das
vezes de forma facultativa, pratica que se refletiu na
avaliacao deste processo pelos especialistas consul-
tados. Diante disso, torna-se necessario uma revisao

Rev. CEFAC. 2019;21(3):e16018 | doi: 10.1590/1982-0216/201921316018

deste processo, de acordo com as recomendacoes e
avancos técnico-cientificos.

Os fatores que podem influenciar nos resultados
do PCA foram apresentados levando em conside-
racdo aspectos considerados importantes para uma
boa implantacdo do programa, de acordo com o0s
documentos levantados. A NR 07, NR 09 e OS 608
apresentam alguns elementos que evidenciam a
importancia dos aspectos contextuais para a viabili-
zagao do PCA, como o envolvimento dos profissionais
da area de salde e seguranca, da geréncia industrial,
de recursos humanos da empresa e, principalmente,
dos trabalhadores; as caracteristicas dos riscos e
necessidades de controle; e, a articulagdo entre
normas vigentes™'”18, Desta forma, o estabelecimento
das responsabilidades de todos os envolvidos no
processo de elaboracao, implementacdo e gestao
do PCA se constitui como uma diretriz basica para a
estruturacdo do programa®. Os fatores estruturais
também assumem um papel importantissimo no
programa, influenciando diretamente nos resultados.
Tais aspectos podem ser evidenciados pela falta de
gerenciamento audioldgico, utilizacao de audidbmetros
descalibrados, auséncia de emissdo de Comunicado
de Acidente de Trabalho (CAT) e/ou auséncia de

medidas realmente eficazes para o controle do ruido
28,35

Dentro das atividades do PCA, a realizacao de
palestras, oficinas e debates voltados aos traba-
Ihadores e/ou outros participantes do programa
se apresentou como um processo valido para os
especialistas (I-ICV=0,9), o que reforca a necessidade
de trazer o conhecimento sobre o programa aos parti-
cipantes, bem como seu envolvimento.

Resultados obtidos mediante aplicacdo de
questionarios antes e ap0s realizacao de palestras
educativas com 15 trabalhadores participantes de um
PCA implantado em uma empresa do ramo alimen-
ticio, evidenciaram que em todas as areas tematicas
abordadas nas palestras foram encontrados traba-
Ihadores com melhora na apreensao dos conteludos
sobre preservacao auditiva, o que reforgca a impor-
tancia dessa pratica®. As acdes educativas devem
ser elaboradas baseando-se em temas relevantes,
utilizando-se de recursos didaticos de apoio como:
faixas, cartazes, cartilhas, stands, dentre outros,
numa linguagem adequada e interessante para o
trabalhador®”. Tais acdes promovem o envolvimento
e a motivacdo dos atores envolvidos no programa,
sobretudo os trabalhadores, contribuindo assim para a



efetividade das acdes propostas e consequentemente
a prevencao de perdas auditivas ocupacionais®.

Diante das diferentes perspectivas de analise dos
fatores que podem influenciar na implantacdo do
PCA, utilizou-se como referéncia o modelo de analise
contextual politico e contingente'™, considerando
as propriedades organizacionais e atributos dos
gestionarios de uma organizagdo como elementos
centrais para andlise contextual, bem como o jogo
de poder e interesses particulares dos atores direta-
mente envolvidos com a implantacdo das agdes nos
diferentes meios em questao. Pode-se presumir que a
face politica (levando em consideragao os interesses
particulares dos atores) sofre interferéncia de fatores
estruturais (caracteristicas da organizacdo, ambiente e
estratégias dos atores), influenciando assim o contexto
de implantacdo da intervencao.

O gestor do PCA deve ter conhecimento sobre
todos os aspectos do programa e da legislacdo
vigente, bem como promover a articulagdo dos
setores envolvidos, estabelecendo os requisitos para
a contratacdo de servicos terceirizados e a compra
de materiais e equipamentos quando necessarios®.
Torna-se importante que tais fatores sejam aprofun-
dados e considerados no funcionamento do PCA, bem
como as influéncias positivas ou negativas destes no
grau de implantacdo do programa e sua contribuicao
para o estabelecimento de metas.

Estudos apontam a importancia da esquematizacao
do MLO como ferramenta de andlise durante a implan-
tacao do programa, com papel de explicitar as estra-
tégias de forma pratica e clara, sendo um auxiliador
no processo de comunicacao e divulgacao das estra-
tégias aos envolvidos e facilitador para tomada de
decisbes, norteando a implantacado do programa em
outros universos, subsidiando processos de avaliacao
e expansao, além de trazer a tona perguntas avalia-
tivas dentro do contexto de implantagdo das acodes,
fortalecendo e norteando a avaliagao de programas no
campo da salude3®,

CONCLUSAO

O Modelo Légico Operacional do Programa de
Conservacao Auditiva péde fornecer uma represen-
tacao visual do funcionamento do programa, a fim de
compreender a interacdo entre seus varios compo-
nentes e atividades, sendo Util também para o delinea-
mento de seus pressupostos tedricos.

Os elementos relacionados a estrutura no PCA
envolvem recursos fisicos, humanos e organizacionais,

Fluxograma do programa de conservagéao auditiva | 11/14

0s quais subsidiam a implantacdo de um conjunto de
processos que levam a identificagdo, analise, monito-
rizacdo e controle de exposicao dos trabalhadores a
NPSE associados ou nao a outros agentes de risco
que possam favorecer o desencadeamento e/ou
progressao da PAIRO.

Os componentes elencados na modelagem de um
programa nao devem ser admitidos como estaticos e
permanentes, sendo necessarias constantes revisoes
e aprimoramentos, considerando os avancos técnicos
e cientificos emergentes acerca do programa.

Por fim, os componentes que constituem o Modelo
Logico Operacional do Programa de Conservagao
Auditiva validados pelos especialistas podem
subsidiar praticas avaliativas, auxiliando os profis-
sionais envolvidos no programa, além de possibilitar o
levantamento de um conjunto de indicadores, os quais
podem ser usados como critérios essenciais para a
construcao de instrumentos de avaliacao.
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