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Abstract
Introduction:  Hearing  is  essential  for  the  processing  of  acoustic  information  and  the  understan-
ding of  speech  signals.  Hearing  loss  may  be  associated  with  cognitive  decline,  depression  and
reduced functionality.
Objective:  To  analyze  the  prevalence  of  hearing  complaints  in  elderly  individuals  from  Rio
Grande do  Sul  and  describe  the  profile  of  the  study  participants  with  and  without  hearing
complaints.
Methods:  7315  elderly  individuals  interviewed  in  their  homes,  in  59  cities  in  the  state  of  Rio
Grande do  Sul,  Brazil,  participated  in  the  study.  Inclusion  criteria  were  age  60  years  or  older
and answering  the  question  on  auditory  self-perception.  For  statistical  purposes,  the  chi-square
test and  logistic  regression  were  performed  to  assess  the  correlations  between  variables.
Results:  139  elderly  individuals  who  did  not  answer  the  question  on  auditory  self-perception
and 9  who  self-reported  hearing  loss  were  excluded,  totaling  7167  elderly  participants.  Hearing
loss complaint  rate  was  28%  (2011)  among  the  elderly,  showing  differences  between  gen-
ders, ethnicity,  income,  and  social  participation.  The  mean  age  of  the  elderly  without  hearing
complaints  was  69.44  (±6.91)  and  among  those  with  complaint,  72.8  (±7.75)  years.  Elderly  indi-
viduals without  hearing  complaints  had  5.10  (±3.78)  years  of  formal  education  compared  to
4.48 (±3.49)  years  among  those  who  had  complaints.  Multiple  logistic  regression  observed  that

protective  factors  for  hearing  complaints  were:  higher  level  of  schooling,  contributing  to  the
family income  and  having  received  health  care  in  the  last  six  months.  Risk  factors  for  hearing
complaints  were:  older  age,  male  gender,  experiencing  difficulty  in  leaving  home  and  carrying
out social  activities.
DOI se refere ao artigo: http://dx.doi.org/10.1016/j.bjorl.2016.06.015
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Conclusions:  Among  the  elderly  population  of  the  state  of  Rio  Grande  do  Sul,  the  prevalence  of
hearing  complaints  reached  28%.  The  complaint  is  more  often  present  in  elderly  men  who  did
not participate  in  the  generation  of  family  income,  who  did  not  receive  health  care,  performed
social and  community  activities,  had  a  lower  level  of  schooling  and  were  older.
© 2017  Published  by  Elsevier  Editora  Ltda.  on  behalf  of  Associação  Brasileira  de  Otorrinolarin-
gologia  e  Cirurgia  Cérvico-Facial.  This  is  an  open  access  article  under  the  CC  BY  license  (http://
creativecommons.org/licenses/by/4.0/).
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Perfil  e  prevalência  de  queixa  auditiva  em  idosos

Resumo
Introdução: A audição  é  essencial  para  o  processamento  de  eventos  acústicos  e  emissão  e  com-
preensão dos  sinais  de  fala.  A  perda  auditiva  pode  estar  associada  ao  declínio  cognitivo,  à
depressão e  à  redução  da  funcionalidade.
Objetivo:  Analisar  a  prevalência  de  queixa  auditiva  em  idosos  do  Rio  Grande  do  Sul  e  descrever
o perfil  dos  participantes  com  e  sem  queixa  auditiva.
Método:  Participaram  do  estudo  7.315  idosos  entrevistados  em  suas  residências,  em  59  cidades
gaúchas.  Os  critérios  de  inclusão  adotados  foram  ter  60  anos  ou  mais  e  terem  respondido  à
questão sobre  autopercepção  auditiva.  Para  fins  estatísticos  foi  realizado  o  teste  Qui-quadrado
e regressão  logística  para  avaliar  as  correlações  entre  as  variáveis.
Resultados:  Foram  excluídos  139  idosos  sem  resposta  à  autopercepção  auditiva  e  nove  por
autorreferirem  surdez  (7.167  participantes).  A  frequência  de  queixa  de  perda  auditiva  foi  de
28% (2011)  dos  idosos,  apresentou  diferença  entre  gêneros,  etnia,  renda,  participação  social.  A
média de  idade  dos  idosos  sem  queixa  auditiva  foi  de  69,44  (±  6,91)  e  com  queixa  72,8  (±  7,75)
anos. Os  idosos  sem  queixa  auditiva  apresentaram  5,10  (±  3,78)  anos  de  estudo  comparados
com 4,48  (±  3,49)  anos  dos  com  queixa.  A  regressão  logística  múltipla  observou  que  foram
fatores protetores  para  a  queixa  auditiva  maior  escolaridade,  contribuir  na  renda  familiar  e  ter
recebido atendimento  de  saúde  nos  últimos  seis  meses.  Fatores  de  risco  para  a  queixa  auditiva
foram idade  mais  avançada,  sexo  masculino,  apresentar  dificuldade  de  sair  de  casa  e  realizar
atividades  sociais.
Conclusões:  Na  população  idosa  do  Rio  Grande  do  Sul  a  prevalência  de  queixa  auditiva  atin-
giu 28%.  A  queixa  está  mais  presente  em  idosos  homens,  sem  participação  na  renda  familiar,
não receberam  atendimento  de  saúde,  tinham  atividade  social  e  comunitária,  com  menor
escolaridade  e  maior  idade.
© 2017  Publicado  por  Elsevier  Editora  Ltda.  em  nome  de  Associação  Brasileira  de  Otorrinolarin-
gologia  e  Cirurgia  Cérvico-Facial.  Este é  um  artigo  Open  Access  sob  uma  licença  CC  BY  (http://
creativecommons.org/licenses/by/4.0/).
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ntrodução

 audição é  essencial  para  o  processamento  dos  even-
os  acústicos  e  para  a  emissão  e  compreensão  dos  sinais
e  fala.  As  consequências  da  perda  auditiva  variam  de
cordo  com  o  tipo,  grau  e  a  idade  de  acometimento.  Nos
dultos  e  idosos  geralmente  se  observa  isolamento,  com
estrições  de  participação  na  vida  social  e  familiar,  por
ezes  devido  o  receio  de  se  tornar  alvo  de  zombaria  ou
esprezo.1 A  perda  auditiva  ainda  pode  estar  associada
o  declínio  cognitivo,  à  depressão  e  à  redução do  estado
uncional.2

Em  virtude  do  crescimento  da  população  idosa,  faz-
se  necessário  compreender  os  fatores  relacionados  ao
nvelhecimento  e  à  fragilidade,  especialmente  os  aspectos

orrespondentes  aos  fatores  incapacitantes.3 Esses  podem
er  caracterizados  pela  interação  entre  a  disfunção  do  indi-
íduo  (orgânica  e/ou  estrutural),  restrição na  participação
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ocial  e  dos  fatores  ambientais  que  poderão  interferir  no
esempenho  das  atividades  individuais.4

Para  tanto,  é  importante  avaliar  a  capacidade  funcional
os  idosos  de  forma  a  relacionar  a  mesma  com  os  aspec-
os  práticos  do  cuidado  pessoal,  manutenção  e  desempenho
as  atividades  básicas  e  complexas  do  cotidiano.5 Entre  os
atores  a  serem  avaliados  está  a  audição, uma  das  princi-
ais  alterações  sensoriais6 que  podem  modificar  os  hábitos
o  idoso.

O  diagnóstico  e  a  reabilitação  da  deficiência  auditiva
everiam  ser  feitos  de  forma  precoce,  independentemente
a  idade  do  indivíduo.  Porém,  em  muitas  situações a  perda
uditiva  ocorre  de  forma  gradual,  com  progressão  lenta  e
ue  pode  não  ser  percebida,  ou  é  negligenciada  pelos  pró-
er  um  procedimento  usual,  com  vistas  ao  diagnóstico  pre-
oce  e  às  consequências  não  negativas  da  privação  auditiva.7

studos  anteriores  referem  que  a  queixa  pode  ser  um  bom
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preditor  da  presença  de  perda  auditiva, 8 há  um  aumento  de
sensibilidade  e  especificidade  do  valor  preditivo  do  autor-
relato  de  perda  em  indivíduos  idosos,  se  comparado  com
outras  idades.9

Apesar  da  relevância  da  temática  para  os  idosos,  poucos
estudos  foram  feitos  ou  foram  capazes  de  determinar  qual
a  incidência  de  perda  auditiva  na  população  brasileira,  ou
em  seus  estados.  Um  exemplo  um  é  o  estudo  feito  na  cidade
de  São  Paulo  que  evidenciou  a  prevalência  de  30%  de  perda
auditiva  em  seus  idosos.2 Esse  dado  tem  sua  importância
justificada  para  possam  ser  tomadas  as  devidas  medidas  de
atenção  à  saúde  auditiva  e  possa  ser  fornecida  a  dimensão
desse  fato  na  população  em  questão.

Assim,  o  presente  estudo  teve  por  objetivo  analisar  a  pre-
valência  de  autorrelato  de  queixa  auditiva  em  idosos  do  Rio
Grande  do  Sul,  bem  como  descrever  os  fatores  epidemioló-
gicos  associados  dos  idosos  com  e  sem  queixa  auditiva.

Método

O  presente  estudo  foi  caracterizado  como  transversal  descri-
tivo  e  faz  parte  de  um  levantamento  maior,  recortado  com
foco  na  audição de  idosos.  O  questionário  foi  inspirado  no
Guia  Global  Cidade  Amiga  do  Idoso  da  Organização  Mundial
da  Saúde.  Os  dados  analisados  e  discutidos  foram  coletados
entre  2010  e  2011.

Foram  entrevistados  em  suas  residências  7.315  idosos,
aleatoriamente,  selecionados  a  partir  de  setores  censitários
de  59  cidades  gaúchas.  Os  critérios  de  inclusão  adotados
foram  ter  60  anos  ou  mais  e  estar  presente  no  momento
da  entrevista.  Foram  excluídos  os  participantes  que  não
puderam  responder  à  questão  de  autopercepção auditiva
por  comprometimento  cognitivo  e  de  comunicação.  Todos
os  participantes,  ou  seus  responsáveis,  assinaram  termo  de
consentimento  livre  e  esclarecido.  O  projeto  foi  aprovado
pelos  comitês  de  ética  das  instituições  envolvidas  (09/04931
e  481/09).

Os idosos  foram  entrevistados,  entre  outras  questões,
a  respeito  da  autopercepção de  audição. As  variáveis
sexo  (masculino  e  feminino),  estado  civil  (casado,  solteiro,
viúvo,  separado  ou  divorciado,  não  soube  responder),  etnia
(branca,  parda,  preta,  outra),  participação  na  renda  familiar
(sem  renda,  maior  ou  único  responsável,  divide  responsabi-
lidade),  ter  recebido  atendimento  por  problemas  de  saúde
nos  últimos  seis  meses  (recebeu,  não  recebeu),  fazer  ativi-
dades  sociais  (faz,  não  faz)  ou  comunitárias  (faz,  não  faz)  e
referir  ter  dificuldade  de  sair  por  problemas  de  comunicação
(tem  dificuldade,  não  tem  dificuldade),  além  do  uso  de
prótese  auditiva  (usa,  não  usa),  foram  tratadas  como  cate-
góricas  e  expressas  em  frequências.  Já  idade  e  escolaridade
(anos  de  estudo  formal)  foram  tratadas  como  numéricas
e  expressas  em  média  e  desvio  padrão.  A  pergunta  sobre
autopercepção  de  audição teve  as  seguintes  opções  de  res-
posta:  ‘‘ótima’’;  ‘‘boa’’;  ‘‘regular’’;  ‘‘má’’  e  ‘‘péssima’’  ---
previamente  estabelecidas  no  questionário.

Para  fins  de  análise  estatística,  os  níveis  de
autopercepção  auditiva  foram  agrupados  em  boa  ou

ótima  quando  não  havia  queixa,  e  regular,  má  ou  péssima,
na  presença  de  queixa  auditiva.  O  teste  do  qui-quadrado
foi  usado  para  testar  a  associação  entre  a  queixa  auditiva
e  as  demais  variáveis.  A  regressão  logística  múltipla  foi
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sada  para  calcular  a  razão  de  chance  da  queixa  de  perda
uditiva  sofrer  influência  das  variáveis  estudadas.  Níveis  de
ignificância  menores  do  que  5%  foram  considerados  esta-
isticamente  significantes  e  entre  5  e  10%  como  indicativos
e  significância.10

esultados

os  7.315  participantes,  139  foram  excluídos  por  não  terem
espondido  à  pergunta  sobre  autopercepção auditiva  (com-
rometimento  cognitivo)  e  nove  por  autorreferirem  surdez,
otal  da  amostra  7.167  idosos  (tabela  1).  Os  resultados  foram
xpressos  em  média  e  desvio  padrão  (DP).  A  média  de  idade
ntre  os  idosos  sem  queixa  auditiva  foi  de  69,4  (6,91)  e
om  queixa,  de  72,8  (7,75)  anos.  Os  idosos  sem  queixa  audi-
iva  apresentaram,  em  média,  5,1  (3,79)  anos  de  estudo,
sse  resultado  é  maior,  comparado  com  os  4,5  (3,49)  anos
aqueles  com  queixa.  Tanto  a  idade  como  a  escolaridade
oram  significativamente  diferentes  entre  os  idosos  com  e
em  queixas  auditivas.

Na  análise  da  regressão  logística,  tanto  a  idade  quanto
 escolaridade  mantiveram  quase  o  mesmo  nível  de  sig-
ificância.  Com  relação aos  anos  de  estudo,  os  resultados
videnciaram  que  os  participantes  com  queixa  auditiva  tive-
am  menos  anos  de  estudo.  Cada  um  ano  a  mais  de  estudo
oi  relacionado  a  uma  chance  3%  menor  de  queixa  auditiva.
á  em  relação à idade,  cada  um  ano  a  mais  esteve  relacio-
ado  com  um  aumento  de  6%  de  chances  de  queixa  auditiva
tabela  2).

A queixa  auditiva  foi  significativamente  mais  frequente
os  homens  (p  =  0,0016).  A  associação  entre  sexo  e  queixa
uditiva  manteve-se  significativa  na  análise  múltipla,  com
juste  pelas  outras  variáveis.  Apesar  de  a  diferença  na
requência  de  homens  e  mulheres  com  queixa  ser  de  ape-
as  3,3%  (tabela  1),  na  análise  múltipla  eles  tiveram  19%  a
ais  de  chances  de  ter  queixa  auditiva  do  que  as  mulheres,
uando  ajustado  pelas  outras  variáveis  (tabela  2).  Já  em
elação  à  variável  estado  civil,  mostrou-se  significativa  para
ueixa  de  perda  auditiva  (p  <  0,0001).  Os  solteiros  e  viú-
os  foram  os  que  tiveram  as  maiores  frequências  de  queixa
uditiva,  os  casados  e  separados  foram  os  menores.

Para  melhor  entender  a  relação entre  o  estado  civil  e
 queixa  auditiva  fizemos  uma  regressão  logística  simples,
bservada  na  tabela  3.  Os  viúvos  apresentaram  29%  a  mais  de
hances  de  apresentar  queixa  auditiva,  enquanto  nos  soltei-
os  esse  percentual  foi  de  43%  em  relação aos  casados.  Já  na
nálise  múltipla,  com  ajuste  pelos  outros  fatores,  a  chance
e  os  viúvos  apresentarem  queixa  auditiva  em  relação aos
asados  passou  a  não  ser  significativa,  enquanto  a  chance
e  os  solteiros  apresentarem  essa  queixa  manteve-se  seme-
hante  (41%)  e  significativa,  como  pode  ser  observado  na
abela  2. Dessa  forma,  a  diferença  observada  entre  casa-
os  e  viúvos  com  relação à  queixa  auditiva  é  dependente  de
utras  variáveis,  entre  elas  a  idade.

Quanto  à  renda,  apenas  7%  da  amostra  referiram  não  ter
articipação  na  renda  familiar  (tabela  1).  Essas  apresenta-

am  maior  frequência  de  queixa  auditiva.  As  pessoas  que
êm  participação  ou  são  os  únicos  ou  maiores  contribuintes
a  renda  apresentaram,  significativamente,  menor  chance
e  ter  queixa  auditiva  (tabela  2).
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Tabela  1  Características  dos  participantes  de  acordo  com  o  nível  de  perda  auditiva

Queixa  auditiva  p

Sem  queixa  Com  queixa  Total

Amostra  5.156  (71,94%)  2.011  (28,06%)  7167
Idade (média  ±  DP)  69,4  ±  6,91  72,8  ±  7,75  70,4  ±  7,32  <  0,0001
Anos de  estudos  (média  ±  DP)  5,1  ±  3,79  4,5  ±  3,50  4,9  ±  3,72  <  0,0001

Sexo 0,0016
Feminino 2.731  (73,6%)  982  (26,4%)  3.713  (51,8%)
Masculino 2.425  (70,2%)  1.029  (29,8%)  3.454  (48,2%)

Estado civil <  0,0001
Casado 2.341  (73,5%) 843  (26,5%) 3.184  (44,4%)
Solteiro 256  (66,0%)  132  (34,0%)  388  (5,4%)
Viúvo 1.599  (68,3%)  742  (31,7%)  2.341  (32,7%)
Separado/divorciado  759  (75,9%)  241  (24,1%)  1.000  (14%)
Não soube  responder  201  (79,1%)  53  (20,9%)  254  (3,5%)

Cor 0,0899
Branca 3.578  (72,7%)  1.341  (27,3%)  4.919  (68,6%)
Parda 768  (70,3%)  325  (29,7%)  1.093  (15,3%)
Preta 536  (69,0%)  241  (31,0%)  777  (10,8%)
Outras 248  (71,3%)  100  (28,7%)  348  (4,9%)

Renda participação  <  0,0001
Sem participação  345  (68,4%)  159  (31,5%)  504  (7%)
Maior ou  único  responsável  2.357  (69,7%)  1.025  (30,3%)  3.382  (47,2%)
Divide responsabilidade  2.454  (74,8%)  827  (25,2%)  3.281  (45,8%)

Recebeu atendimento  <  0,0001
Não recebeu  2.972  (68,6%)  1.360  (31,4%)  4.332  (60,4%)
Recebeu 2.178  (77,0%)  651  (23,0%)  2.829  (39,5%)

Atividade social  0,0013
Não faz  3.066  (73,4%)  1112  (26,6%)  4.178  (58,3%)
Faz 2.090  (69,9%)  899  (30,1%)  2.989  (41,7%)

Atividade comunitária
Não  faz 4.313  (73,3%) 1.568  (26,7%) 5.881  (82,1%)  <  0,0001
Faz 843  (65,5%) 443  (34,4%) 1.286  (17,9%)

Dif. de  sair  ---  Comunicação  0,0027
Não tem  dificuldade  5.127  (72,1%)  1.986  (27,9%)  7.113  (99,2%)
Tem dificuldade  29  (53,7%)  25  (46,3%)  54  (0,8%)

Uso de  prótese  auditiva  <  0,0001
Não usa  5.077  (73,3%)  1.851  (26,7%)  6.928  (96,7%)
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Usa 79  (33,1%)  

A  maioria  dos  idosos  não  havia  recebido  atendimento  de
aúde  seis  meses  antes  da  entrevista  (60,4%)  (tabela  1).  No
ntanto,  os  indivíduos  que  receberam  atendimento  apre-
entaram,  significativamente,  menor  chance  de  desenvolver
ueixa  auditiva  (26%).  Constatou-se  que  ter  recebido  atendi-
ento  de  saúde  (nos  últimos  seis  meses)  fez  a  chance  de  ter
ueixa  auditiva  ter  sido  menor  significativamente,  quando
omparados  aos  idosos  que  não  receberam.  Ainda,  quanto
os  acompanhamentos,  apenas  quatro  idosos  referiram  ter
ecebido  acompanhamento  fonoaudiológico.
A  maioria  dos  participantes  não  fazia  atividades  sociais
em  comunitárias,  mas  ambas  as  atividades  apresentaram
orrelação  significativa  com  a  queixa  auditiva  tanto  na
nálise  simples  quanto  no  ajuste  por  outras  variáveis.  Os
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160  (66,9%)  239  (3,3%)

requentadores  de  tais  atividades  tiveram  maior  presença
e  queixa  quando  comparados  com  os  que  não  participa-
am.  Esse  fato  pode  ser  explicado:  presume-se  que  pessoas
ue  se  expõem  a  uma  atividade  podem  perceber  seu  pior
esempenho  quanto  à  audição do  que  os  outros  que  não
stão  expostos,  ou  seja,  em  casa  ou  em  ambiente  familiar
ue  se  adaptam  a  eles.

As  pessoas  que  referem  não  sair  de  casa  em  função da
ificuldade  de  comunicação  foram  apenas  0,8%  da  amos-
ra  (tabela  1),  mas  esse  fator  foi  muito  importante,  pois

uase  metade  deles  apresentava  queixas  auditivas.  As  pes-
oas  que  não  saíam  de  casa  por  dificuldade  de  comunicação
presentaram  95%  mais  chances  de  ter  queixas  auditivas
tabela  2).
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Tabela  2  Resultados  da  regressão  logística  múltipla  para  a  chance  de  apresentar  queixa  de  perda  auditiva

Razão  de  chance  Intervalo  de  confiança  p

Anos  de  estudo 0,9690  0,9538  0,9844  0,0001
Idade 1,0602  1,0519  1,0685  <  0,0001
Sexo (masculino/feminino)  1,1939  1,0640  1,3396  0,0026
Estado civil  (solteiro/casado)  1,4076  1,1056  1,7922  0,0055
Estado civil  (viúvo/casado)  0,9798  0,8546  1,1232  0,7695
Estado civil  (separado/casado)  0,9690  0,8139  1,1536  0,7235
Renda participação  (maior/não)  0,8903  0,7154  1,1080  0,2978
Renda participação  (divide/não)  0,7691  0,6175  0,9581  0,0192
Atendimento  de  saúde  (sim/não) 0,7388 0,6577  0,8298  <  0,0001
Atividade comunitária  (Sim/não) 1,4462 1,2434  1,6820  <  0,0001
Dificuldade de  sair  de  casa  por  comunicação  (sim/não) 1,9518 1,0887  3,4993  0,0247
Atividade social  (sim/não)  1,1593  1,0253  1,3107  0,0183

Tabela  3  Resultado  da  regressão  logística  simples  do  estado  civil  para  a  chance  de  queixa  de  perda  auditiva,  em  comparação
com o  estado  civil  casado

Razão  de  chance  Intervalo  de  confiança  p

Estado  civil  (solteiro/casado)  1,4319  1,1442  ±  1,7919  0,0017
Estado civil  (viúvo/casado)  1,2886  1,1459  ±  1,4491  <  0,0001
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Estado civil  (separado/casado)  0,8818  

Dos  2.011  idosos  que  referiram  queixa  auditiva,  apenas
8%  usavam  aparelho  auditivo  (tabela  1).  A  maioria,  67%,  dos
que  usavam  aparelho  tinha  queixa  auditiva.  No  entanto,  33%
deles  não  referiram  queixa.

Discussão

A  incidência  de  autorrelato  de  perda  auditiva  em  nossa
amostra  com  idosos  a  partir  de  60  anos  foi  de  28%;  relato
semelhante  ao  de  outra  pesquisa  populacional  feita  em  São
Paulo,  que  evidenciou  a  prevalência  de  30%.2 Assim  como
essa  última,  a  presente  pesquisa  foi  baseada  na  queixa  sub-
jetiva  de  dificuldade  auditiva.  Acreditamos  que  a  frequência
observada  seria  maior  caso  esses  idosos  tivessem  feito
avalição  auditiva  por  meio  de  audiometria.  Um  estudo  pré-
vio  fez  a  comparação  entre  a  queixa  e  a  perda  auditiva
e  constatou  que  essa  foi  mais  frequente,  pois  dos  50  ido-
sos  da  amostra  somente  12  (24%)  tinham  queixa  específica
de  perda  auditiva,  apesar  de  33  (66%)  apresentarem  per-
das  auditivas  de  grau  leve,  moderado,  severo  e  profundo.11

Outras  pesquisas  com  a  audiometria  também  encontraram
frequências  maiores.  Um  estudo  feito  por  Mattos  e  Veras12

com  participantes  de  um  projeto  de  extensão  universitária
com  idosos  apontou  a  prevalência  de  41%  de  queixa  de  perda
auditiva.  Estudo  de  Costi  et  al.13 observou  uma  prevalência
de  queixas  auditivas  em  45%  dos  participantes  de  um  grupo
de  terceira  idade.  As  diferenças  podem  ser  explicadas  pelo
desenho  da  pesquisa,  pelo  local  onde  a  pesquisa  foi  feita  e
pelos  indivíduos  que  compuseram  a  amostra.
Pesquisas  de  bases  populacionais  e  perda  auditiva  não
são  comuns  no  Brasil  e  tampouco  fora.  Apenas  alguns
estudos  foram  encontrados  com  essa  temática.  Um  deles,
uma  revisão  da  literatura  que  agrupou  amostras  de  países
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0,7477  ±  1,0399  0,1348

uropeus  com  indivíduos  idosos  com  60  anos  ou  mais,
erificou  que  cerca  de  30%  dos  homens  e  20%  das  mulheres
presentaram  perda  auditiva  em  algum  grau  aos  70  anos  e
5%  dos  homens  e  45%  das  mulheres  aos  80.14 O  presente
rabalho  também  observou  a  maior  prevalência  de  queixa
uditiva  em  idosos  mais  longevos,  o sexo  masculino  foi  o
ais  afetado.  O  aumento  da  queixa  de  perda  auditiva  em

unção  da  idade  pode  ser  explicado  pelo  fato  de  a  presbia-
usia  apresentar  característica  progressiva,  há  relação com

 aumento  da  idade,15 o  que  originaria  um  maior  número
e  indivíduos  com  o  autorrelato  de  dificuldade  para  ouvir.

A  influência  dos  anos  de  estudo  pode  ser  observada  nos
ados  avaliados,  pois  quanto  maior  a  escolaridade,  menor

 chance  de  apresentar  queixa  de  perda  auditiva.  Resul-
ado  similar  foi  observado  em  pesquisas  tanto  em  idosos
rasileiros2 quanto  em  idosos  europeus,16 o  que  pode  signi-
car  que  mais  anos  de  estudo  resultariam  em  maior  cuidado
om  a  saúde  e  adoção de  medidas  preventivas,  no  sentido  de
reservar  a  audição. Nossos  dados  também  sugerem  que  o
oder  aquisitivo  possa  interferir  nos  cuidados  com  a  audição,
isto  que  a renda  foi  fator  significativamente  protetor  para

 queixa  auditiva.
Quando  avaliada  a questão  sobre  receber  atendimento

e  saúde  e  apresentar  perda  auditiva,  observou-se  que
s  idosos  que  recebem  tal  atendimento  apresentam  mais
ueixa.  Acredita-se  que  tal  ocorrência  deve-se  ao  fato
e  que  as  pessoas  que  escutam  bem  procuram  atendi-
ento  de  saúde,  em  comparação  com  as  que  não  estudam,

u  os  que  recebem  atendimento  podem  receber  algum
ipo  de  orientação/tratamento  para  prevenção  de  perda

uditiva.  Esse  dado  pode  ser  explicado  também  pela  possi-
ilidade  de  os  indivíduos  receberem,  de  outros  profissionais,
nformações  sobre  a  perda  auditiva  em  idosos.  Além  disso,  os
dosos  podem  apresentar  doenças frequentes  na  população
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valiada  que  têm  como  consequência  a  perda  auditiva,  tais
omo  diabetes,  hipertensão,  dislipidemias,  entre  outras.

Pandhi  et  al.17 investigaram  se  nos  idosos  a  propensão
 relatar  dificuldades,  atrasos  e  diminuição  da  satisfação
o  acesso  aos  cuidados  com  a  saúde  estaria  relacionada  à
erda  auditiva.  Descobriram  que  os  indivíduos  com  dificul-
ade  de  audição eram  mais  propensos  a  relatar  dificuldades
m  acesso  à  saúde;  no  entanto,  a  audição não  foi  preditiva
ara  a  satisfação  com  o  acesso  à  saúde.

Encontramos  relação significativa  entre  atividade  social,
ntre  elas  a  atividade  física,  e  perda  auditiva  em  idosos.
utro  estudo  não  evidenciou  relação significativa  entre  ati-
idade  física  e  queixa  de  perda  auditiva.18

Chen  et  al.,19 em  sua  pesquisa,  corroboraram  os  achados
e  nosso  estudo  e  também  verificaram  que  deficiência  audi-
iva  em  idosos  é  independentemente  associada  com  maior
eficiência  e  limitações  em  várias  categorias  de  autorrelato
e  funcionamento  físico.  Em  contrapartida,  o  estudo  de  Fiel-
ler  e  Peres20 ressalta  que  parece  haver  uma  relação com

 aumento  da  incidência  de  perda  auditiva  e  a  prática  de
tividade  física,  leva  a  crer  que  pessoas  que  fazem  ativi-
ade  física  podem  apresentar  mais  queixas,  uma  vez  que
e  sentem  incomodadas  por  não  conseguir  interagir  com  o
mbiente  que  as  rodeia.

Sobre  autorreferência  de  cor  (branca,  parda,  preta  ou
utra)  e a  relação com  queixa  auditiva,  em  nossa  pesquisa,  a
iferença  não  foi  estatisticamente  significativa  entre  os  gru-
os.  No  entanto,  uma  tendência  maior  de  queixa  foi  referida
ntre  pretos,  seguida  dos  pardos  e,  por  último,  dos  bran-
os.  Deve-se  salientar  o  fato  de  a  proporção  de  pessoas  não
rancas  ser  muito  menor  no  Estado  do  Rio  Grande  do  Sul  do
ue  em  outras  unidades  federativas  do  Brasil,  esse  fato  é
m  motivador  para  não  se  alcançar o  nível  de  significância
reconizado.  O  presente  achado  difere  do  constatado  em
studo  americano,  no  qual  a  cor  preta  nos  idosos  foi  con-
iderada  como  substancialmente  protetora  contra  perda  de
udição.21

Sobre  o  fato  de  as  pessoas  idosas  com  autorrelato  de
ueixa  auditiva  referirem  não  sair  de  casa  em  função  da
ificuldade  de  comunicação,  dado  encontrado  em  nossa
mostra,  um  estudo  similar  não  chegou  a  esses  resultados.
o  analisar  o  isolamento  social  e  sua  associação  com  a  perda
uditiva,  o  estudo  constatou  que  apenas  em  mulheres  entre
0  a  69  anos  o  maior  grau  da  perda  auditiva  estava  asso-
iado  com  aumento  de  chances  de  isolamento  social;  nas
emais  faixas  etárias  e  nos  homens  essa  associação  não  foi
ignificativa.22 As  pessoas  que  não  saíam  de  casa  por  dificul-
ade  de  comunicação  apresentaram  95%  mais  chances  de  ter
ueixas  auditivas,  conforme  nossos  achados.  Sugere-se  que

 perda  auditiva  limita  a  comunicação  e  restringe  significa-
ivamente  o  idoso  ao  sair  de  casa,  embora  essa  não  tenha
ido  a  única  causa.

Observamos  que  somente  um  terço  das  pessoas  que
savam  aparelho  auditivo  não  referiu  queixa  auditiva,
resume-se  que  o  aparelho  auditivo  supre  integral-
ente  suas  necessidades  auditivas.  Falta  de  ajustes  ou

nadequações  poderiam  justificar  o  percentual  de  pessoas
inda  com  queixa,  mesmo  com  a  prótese  auditiva.

Apesar  de  os  números  desta  pesquisa  já  alertarem  para

 questão  da  perda  auditiva,  fica  o  registro  de  que  muito
ouco  tem  sido  feito  a  respeito.  Em  nossa  população,  verifi-
amos  que  apenas  quatro  idosos  recebiam  acompanhamento
Bauer  MA  et  al.

onoaudiológico  e  54  usavam  próteses  auditivas.  Ainda,
ugere-se  um  estudo  de  base  populacional  com  avaliação
nstrumental  da  audição, uma  vez  que  se  estima  que  o
úmero  de  idosos  com  queixa  é  inferior  ao  número  de
dosos  que  realmente  apresentam  algum  grau  de  perda  audi-
iva,  visto  que  a  perda  auditiva  é  progressiva  (facilita  que

 idoso  se  adapte  à perda),  que  poucos  fazem  ativida-
es  sociais  (não  se  expõem  a  ambientes  que  exigem  boa
udição)  e  que  a  maioria  não  recebe  acompanhamento  de
aúde.

Ressalta-se  a  importância  de  estudos  de  acompanha-
ento  longitudinal  de  idosos  com  queixa  de  perda  auditiva,

 fim  de  que  seja  possível  estabelecer  opções  terapêuti-
as,  com  vistas  não  apenas  ao  tratamento,  mas  também
ma  prevenção  mais  eficaz  para  essa  população  crescente,
obretudo  em  seus  aspectos  clínicos,  físicos,  funcionais  e
sicossociais.

onclusão

m  nosso  estudo,  ficou  evidente  que  há  queixa  de  perda
uditiva  nos  idosos,  com  uma  prevalência  de  aproximada-
ente  30%.  Com  relação ao  perfil  dos  idosos  com  queixa  de
erda  auditiva,  constatou-se  que  a  maioria  é  composta  por
omens  com  menos  anos  de  escolaridade.  A  chance  de  apre-
entar  queixa  auditiva  aumenta  com  a  idade:  a  cada  um  ano

 mais,  há  um  aumento  de  6%  de  chances  de  queixa  de  perda
uditiva.  A  queixa  foi  associada  à  diminuição  do  acesso  à
aúde  e  a não  sair  de  casa  por  dificuldade  de  comunicação.
or  outro  lado,  os  idosos  com  maior  nível  de  atividade  social
presentaram  maior  frequência  de  queixa  auditiva.
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