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Prevaléncia de disturbios fonoaudiologicos
em adultos e idosos, segundo sexo e faixa
etaria: um estudo populacional

Prevalence of speech-language and hearing
disorders in elderly and younger adults
according to sex and age: a population survey

RESUMO

Objetivo: Verificar a distribui¢ao dos disturbios fonoaudiologicos autorreferidos em relagao ao sexo e a faixa etaria
em uma amostra representativa da populagao do sul do Brasil. Método: Estudo transversal em adultos e idosos
com base em um inquérito populacional domiciliar autodeclarado sobre Distiirbios da Comunicagdo Humana
(DCH-POP). Foram realizadas entrevistas domiciliares padronizadas com a aplicagdo de um questionario com
residentes da cidade de Porto Alegre entre 2012 e 2014. O desfecho estudado foi “disttirbios fonoaudiologicos”,
constituido a partir dos dados das variaveis: linguagem, motricidade orofacial, audigdo e equilibrio. Foram
realizadas analises de frequéncia absoluta e relativa. Razdes de prevaléncia multivariaveis foram estimadas em
analise ajustada pela Regressao de Poisson com variancia robusta e respectivos intervalos de confianga de 95%.
Resultados: Dos 1246 individuos entrevistados, 918 participantes foram elegiveis para este estudo. A maioria
¢ do sexo feminino (58,1%) e a idade média foi de 48,9 (£19,6) anos. O desfecho disturbio fonoaudioldgico
foi encontrado em 364 (39,4%) individuos, sendo que a faixa etaria mais acometida foi a de 60 anos ou mais
(54,4%), apresentando maior prevaléncia no sexo masculino (58,9%), do que no feminino (51,9%). Na analise
multivariavel ajustada verifica-se que ha razao de prevaléncia significativa apenas em individuos idosos com 60
anos ou mais (RP 1,84 1C95% 1,50-2,26). Conclusio: Neste estudo ndo encontramos diferengas significativas
entre os sexos na prevaléncia dos distirbios fonoaudiologicos autorreferidos em adultos e idosos. Entretanto,
pessoas mais velhas apresentam maior prevaléncia destes, especialmente aquelas com idade entre 60 anos ou mais.

ABSTRACT

Purpose: To verify the distribution of self-reported speech-language and hearing disorders and their association
to sex and age in a representative sample of the population in southern Brazil. Methods: Prevalence of speech-
language and hearing disorders in elderly and younger adults according to sex and age: a population survey
based on a household survey on Human Communication Disorders (DCH-POP Study). Standardized home
interviews were conducted using a questionnaire with residents of the city of Porto Alegre between 2012 and
2014. The study outcome was self-reported “speech-language and hearing disorders”, constituted from the
variables: language, orofacial motricity, hearing, and balance. Analyses of absolute and relative frequencies were
performed. Multivariable prevalence ratios were estimated in an adjusted analysis using Poisson Regression with
robust variation and 95% confidence intervals. Results: Of the 1246 individuals interviewed, 918 participants
were eligible for this study. Most of them were female (58.1%), and the average age was 48.9 (£ 19.6) years.
The outcome of speech-language and hearing disorders was found in 364 (39.4%) individuals, and the most
affected age group was 60 years old or more (54.4%), with a higher prevalence in men (58.9%) than in women
(51.9%). The multivariate analysis showed a significant prevalence ratio only in elderly individuals aged 60
years or older (PR 1.84; 95% CI 1.50-2.26). Conclusion: In this study, we did not find significant differences
between sexes in the prevalence of self-reported speech-language and hearing disorders in elderly and younger
adults. However, elderly and younger adults presented a higher prevalence of these disorders.
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INTRODUCAO

Os disturbios fonoaudioloégicos tém impacto direto sob a
vida dos individuos, interferindo de diferentes formas e em
graus variados na comunicacao, degluti¢do, audigao e equilibrio.
Os estudos referentes a estes agravos aumentaram na ultima
década, no entanto, em sua maioria, analisam ocorréncias em
um segmento especifico da populagdo e tratam de alteracdes
isoladas?.

Entretanto, ¢ possivel langar mao de inquéritos epidemiologicos
para evidenciar a distribuicdo da morbidade, tanto de forma
autorreferida, como a partir da afericdo de medidas. Além disso,
estes inquéritos contribuem para o levantamento de dados para
a avaliacdo dos servicos de saude, bem como os determinantes
comportamentais que os influenciam®.

Cabe destacar que o levantamento de medidas autorreferidas
esta relacionado a percepg¢ao e a interpretagdo do sujeito sobre
0 seu proprio corpo e a sua saude. Isso favorece a participagdo
indireta da comunidade na formulagio de politicas publicas,
sendo amplamente utilizada, especialmente em estudos de base
populacional®.

Atendendo aos conceitos contemporaneos de prevengao e
promocao de satde, além da distribuicao dos seus agravos, faz-
se importante que a Fonoaudiologia estude a distribuigdo dos
distirbios da comunicagdo humana, visto que estes levantamentos
sdo especialmente uteis para o planejamento e a gestdo de agdes
e servigos de saude e ainda s3o escassos em nossa area.

Apresentamos um estudo que objetiva verificar a distribuigdo
dos distirbios fonoaudioldgicos autorreferidos em relagao ao
sexo e a faixa etaria em uma amostra representativa de adultos
e idosos da populacdo do sul do Brasil.

METODO

Estudo transversal em adultos e idosos com base em um
inquérito populacional domiciliar autodeclarado sobre Distiirbios
da Comunicag¢do Humana (DCH-POP). Informagdes metodologicas
estdo disponiveis na literatura indexada®. Foram realizadas
entrevistas padronizadas na populagdo residente em um bairro
da cidade de Porto Alegre, entre os anos de 2012 e 2014. A
amostragem probabilistica foi estratificada por multiplos estagios
por meio da analise de distribui¢do de idade e escolaridade.
Para o tamanho da amostra de 1500 individuos, foi utilizado um
coeficiente de confianga de 95% na determinagao dos intervalos
de confianca (z=1,96), com erro de amostragem de 10% ¢ a
proporg¢ao a ser estimada nos subgrupos populacionais seria de
20% (P=0,20). O critério de inclusdo no estudo foi o enderego
de residéncia constar na estratificacdo selecionada, sendo que
para este estudo especifico, outro critério de inclusdo foi ter
18 anos ou mais.

Apbs, selecionado o domicilio, elegeu-se um morador,
denominado proxy, para responder ao questionario, conforme
sua concordancia em participar do estudo. Foram excluidos
da amostra todos os domicilios em que os individuos se
negaram a participar da entrevista, bem como aqueles que néo
atenderam tanto por contato telefonico quanto apoés quatro ou
cinco visitas na residéncia, sem sucesso de resposta. A amostra

total de residentes selecionados incluiu 1500 individuos, sendo
entrevistados 1246 (16,9% de perdas e recusas).

Variaveis em estudo

Avariavel desfecho foi considerada os disturbios fonoaudiologicos
que foi constituida a partir dos dados das seguintes variaveis:
linguagem (composto por linguagem oral, fluéncia, linguagem
escrita e voz, questdes D2, D6, D7, E4, E6, F1, F6, F10, G1,
G3 e GY), motricidade orofacial (relacionado a mastigagao e
degluti¢do, questdes HS5, H7 e HS), audi¢do e equilibrio (se
ha zumbido, perda auditiva e/ou tontura, questoes 11, 16 ¢ 17).
Todas as questdes tinham as respostas “sim”, “nao”, “nao sei/
ndo respondeu” e “algumas/as vezes”, sendo que “algumas/as
vezes” foi recodificado para “sim” e “nao sabe/ndo respondeu”
foi recodificado para “ndo”.

Maiores informacdes sobre o questiondrio podem ser
consultadas no artigo de Goulart et al.®. As variaveis contextuais
analisadas foram “sexo” (feminino/masculino); “idade” (em anos)
categorizada em: 18 a 39 anos, 40 a 59 anos e 60 ou mais. A
varidvel de confusdo “escolaridade” (em anos) foi categorizada
em: 1 a 10 anos, 11 a 15 anos e 16 anos ou mais.

Analise estatistica

Foram realizadas analises de frequéncia absoluta e relativa
com intervalo de confianga (IC) de 95%, estratificadas por sexo
e faixa etaria. Razdes de Prevaléncia (RP) multivariaveis foram
estimadas em analise ajustada pela Regressdo de Poisson com
variancia robusta e respectivos intervalos de confianga de 95%
(IC95%). Os dados foram analisados usando o software SPSS
v.21 (Chicago: SPSS Inc).

Questdes éticas

O presente estudo foi analisado e aprovado pelo Comité de
Eticaem Pesquisa da Universidade Feevale, de Novo Hamburgo,
no Rio Grande do Sul, sob protocolo no 4.07.01.07.635 e da
Universidade Federal de Sdo Paulo sob o protocolo 150/10.
Todos os entrevistados assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

RESULTADOS

No estudo DCH-POP foram previstos 1500 individuos,
sendo entrevistados 1246 (16,9% de perdas e recusas). Destes,
321 foram excluidos desta analise por terem idade menor de 18
anos, além de 7 missing. Portanto, foram considerados dados
de 918 participantes, a maioria do sexo feminino (58,1%). A
idade média foi de 48,9 (DP £ 19,6) anos.

O desfecho distirbio fonoaudioldgico foi encontrado em
364 (39,4%) individuos, sendo que na andlise ajustada, a faixa
etaria mais acometida foi a de 60 anos ou mais, apresentando
maior prevaléncia no sexo masculino (58,9%).

Os disturbios fonoaudioldégicos com maior prevaléncia
foram audi¢@o e equilibrio (24,6%), seguidos por disturbio de
linguagem (20,2%) e, o menos frequente, foi de motricidade
orofacial (4,5%).
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Tabela 1. Prevaléncia dos disturbios fonoaudiol6gicos autorreferidos, estratificada por sexo e faixa etaria, em Porto Alegre, RS, entre os anos

de 2012 e 2014

Sexo Masculino (n= 385)

Sexo Feminino (n= 533)

Faixa Etaria

Disturbio
Fonoaudiologico 18 a 39 anos 60 anos ou mais 18 a 39 anos 40 a 59 anos 60 anos ou mais
Autorreferido Py [Cre**
(%) (95%) n (%% n(%* 1C(95%) n (%" IC (95%) n(%* IC(95%) n(%*) IC(95%)
Linguagem 43 (19,9-34,0) 14 15 (7,7-21,1) 32 (12,9-24,8) 36 (17,2-31,3) 47 (17,0-28,8)
(26,5) (12,6) (13,4) (18,3) (23,7) (22,5)
Motricidade 4 (2,5) (0,7-6,2) 2(1,8) 76,2) (2,5-12,3) 0 (0) (0-2,1) 5(3,3) (1,1-7,5) 24 (7,5-16,6)
orofacial (11,5)
Audicdo e equilbrio 17 (6,2-16,3) 17 56 (40,0-59,1) 19 (11) (6,7-16,6) 36 (17,1-31,1) 83  (33,2-46,9)
(10,5) (15,2) (49,6) (23,5) (39,9)
Disttirbio 55(34) (26,7-41,8) 29 66 (49,2-68,1) 45(26) (19,6-32,9) 61 (32,3-48,4) 108 (44,9-58,9)
Fonoaudioldgico (26,1) (58,9) (40,1) (51,9)

na populagéo
estudada™

* Ajustada para sexo e idade; ** Variavel sintese: Resultado de um ou mais disturbio fonoaudiolégico, isolado ou associado, constituida pelas variaveis
“linguagem”, “motricidade orofacial”, ou “audigéo e equilibrio”; *** Frequéncia absoluta; **** Intervalo de confianca

Tabela 2. Razbes de Prevaléncia (RP) bruta e ajustadas dos disturbios fonoaudioldgicos autorreferidas em Porto Alegre, RS, entre os anos de

2012 e 2014.
Variaveis RP bruta (IC 95%) p-valor RP ajustada* (IC 95%) p-valor
Sexo
Masculino 1 - 1 -
Feminino 1,03 (0,88-1,21) 0,717 0,91 (0,77-1,08) 0,290
Escolaridade
1a10anos 1 - 1 -
11 a 15 anos 0,81 (0,65-1,01) 0,069 0,86 (0,70-1,07) 0,182
16 ou mais 0,91 (0,68-1,23) 0,551 1,03 (0,77-1,37) 0,842
Idade
18 a 39 anos 1 - 1 -
40 a 59 anos 1,14 (0,90-1,44) 0,267 1,11 (0,87-1,44) 0,384
60 anos ou mais 1,82 (1,50-2,21) <0,001 1,84 (1,50-2,26) <0,001

*Ajustada para sexo e idade

A proporg¢do de disturbios fonoaudiologicos na amostra
e sua relacdo com o sexo e a faixa etdria sdo apresentadas na
Tabela 1. Nao foram encontradas associagdes entre estes € 0
sexo. Porém, ¢ perceptivel que os disturbios foram referidos
com mais frequéncia em individuos mais velhos (54,4%), do
que em mais novos (29,9%).

Na Tabela 2 apresentamos as andlises brutas e ajustadas
da associada entre idade, sexo, escolaridade e distarbio
fonoaudioldgico. Verifica-se que ha maior razao de prevaléncia
em individuos idosos com 60 anos ou mais (RP 1,84 1C95%
1,50-2,26) quando comparado as demais faixas etarias.

DISCUSSAO

Neste estudo verificamos que a prevaléncia de distirbios
fonoaudiologicos autorreferidos em uma amostra de adultos e
idosos representativa de base domiciliar de Porto Alegre foi de
39,4%, sendo a faixa etaria de 60 anos ou mais, a que apresentou
maior prevaléncia. At¢ o momento, ndo encontramos outro
estudo com metodologia semelhante referente aos distirbios da
comunicagdo humana de base domiciliar em adultos e idosos.
Somente ha referéncias de estudos populacionais de base

domiciliar que verificam aspectos especificos da comunicagao,
como audi¢do®.

Nao foram encontradas diferengas significativas entre homens
e mulheres na ocorréncia de distirbios fonoaudiologicos de
linguagem, motricidade orofacial e audicdo e equilibrio, tanto
associadas como isoladas. Entretanto, quando estratificado
por faixa etaria, em ambos os sexos se verifica que a partir dos
60 anos hd uma maior ocorréncia dos disturbios fonoaudioldgicos,
sendo que o mais prevalente nessa faixa etdria ¢ de audicdo e
equilibrio (43,3%), seguido por Linguagem (19,3%) e Motricidade
Orofacial (9,6%). Observa-se na analise multivariavel que os
idosos, ou seus familiares, sdo os usuarios com maior prevaléncia
de disturbios fonoaudioldgicos autorreferidos. Além disso, um
estudo que analisou o acesso dos servigos fonoaudioldgicos no
sul do Brasil constatou que os individuos que mais procuram
o atendimento sdo as mulheres e as pessoas com deficiéncia”.

Existem poucos estudos sobre a prevaléncia dos distirbios
fonoaudiologicos na populag@o adulta. Em um estudo realizado
em Sdo Paulo®, com individuos de 0 a 92 anos, cerca de 6,8%
dos individuos apresentam queixa de linguagem ou degluticao
e 3,6% dos individuos apresentam queixa auditiva. A menor
prevaléncia encontrada nesse estudo quando comparado ao
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nosso, pode se dar devido a diferenca de faixa etaria da amostra,
visto que a prevaléncia destes disturbios aumenta com a idade.

A presbiacusia, que ¢ o termo geral relacionado a perda
auditiva em idosos, afetou cerca de 30% dos individuos acima
de 65 anos em um estudo de coorte realizado na Holanda®. Em
um estudo realizado em adultos com idades entre 48 ¢ 92 anos,
residentes em Beaver Dam (Wisconsin, EUA) a perda auditiva
esteve presente em 45,9% dos participantes, o que corrobora
com os nossos achados, visto que neste presente trabalho, na
faixa etaria de 60 anos ou mais, a prevaléncia foi de 43,3%"%.
Acreditamos que a alta prevaléncia distirbios de audig¢do
quando comparada aos outros disturbios fonoaudiologicos
esta relacionada com o fato de que os dados sao autorreferidos
e distarbios na audi¢do sdo mais facilmente percebidas, por
trazerem maior impacto na vida social, mesmo quando em
graus mais leves do que distirbios relacionados a linguagem e
motricidade orofacial.

A literatura € controversa em relagdo a maior prevaléncia
de distarbios de linguagem em individuos do sexo masculino.
Esses achados ocorrem especialmente em estudos de base
clinica®. Entretanto, varios estudos ndo levam em conta questdes
relacionadas a repercussdo da escolaridade ou de condigdes
sociais mais restritivas na diferencga da ocorréncia dos distirbios
de linguagem. Além do sexo, o fatores genéticos e aspectos
relacionados ao ambiente, como a escolaridade materna e
intercorréncias durante a gravidez, podem estar associados ao
aumento do risco de desenvolver distirbios de linguagem na
infancia1?. Assim, se faz necessario estudos que considerem
a relacdo entre aspectos genéticos e ambientais, na ocorréncia
de distirbios fonoaudiologicos, possibilitando uma analise
mais detalhada desta diferenca, principalmente na idade adulta.

A prevaléncia da disfagia difere bastante entre as faixas
etarias, sendo a prevaléncia mais alta nos idosos, e varia entre
1,7% e 11,3% na populagdo em geral'®. Um estudo realizado
na Paraiba, com individuos de 20 a 60 anos, denotam 30,5% de
prevaléncia de dificuldades mastigatorias, em contraste com os
achados aqui. A discordancia entre os dados pode ser explicada
pelas diferengas entre as metodologias utilizadas, assim como
pelas questdes socioecondmicas (renda, acesso aos servicos de
satde, escolaridade, entre outros)¥.

As prevaléncias de disturbios de motricidade orofacial podem
ser explicadas pelo processo do envelhecimento, devido as
imimeras modificagdes que ocorrem no sistema estomatognatico,
como a perda de forga ¢ a diminui¢ao do tonus muscular que
interferem na realizagdo das fungdes de fala, mastigacdo e
degluticao®™!¥. As alteragdes estruturais envolvem desde o
controle neurologico das estruturas e fungdes, até a diminuigao
da capacidade funcional das fungdes sensoriais € motoras. Tais
alteragdes podem estar relacionadas com a maior prevaléncia
dos distrbios fonoaudiologicos na faixa etaria de idade mais
avancada.

Este ¢ um estudo de base populacional, com uma amostra
representativa e relativamente grande, porém, tem algumas
limitacdes. Apesar da amostra aleatoria de individuos em
multiplos estagios, as mulheres foram as principais entrevistadas
e constituiram a maioria da amostra, aspecto que foi corrigido
na analise multivariavel ajustada . Além disso, uma variagdo na

medida do resultado poderia ser esperada a partir da pesquisa de
autorrelato. A depender do tipo e grau de alteragdo fonoaudiologica,
ha maior ou menor possibilidade de percepcao do proprio
individuo desta como uma limitagdo. Entretanto, o objetivo do
estudo ¢ justamente identificar alteragcdes fonoaudiologicas que
demandariam tratamento e que efetivamente trazem desconforto
e queixa pelo sujeito, sendo identificaveis.

Por outro lado, o questionario utilizado, que foi criado e
validado em um estudo-piloto, tem possivelmente tem uma
alta sensibilidade em identificar alteragcdes fonoaudiologicas
pelo fato de perguntar sobre “ter dificuldade para mastigar, ter
dificuldade para falar/para ser compreendido”, entre outros®,
0 que pode ter aumentado a prevaléncia destes agravos na
populagdo estudada.

CONCLUSAO

Neste estudo ndo encontramos diferencas significativas
entre os sexos na prevaléncia dos distirbios fonoaudioldgicos
autorreferidos em adultos e idosos, entretanto, pessoas mais
velhas apresentam maior prevaléncia destas alteragdes,
especialmente aquelas com idade entre 60 anos ou mais. Além
disso, a prevaléncia destes agravos ¢ relativamente alta, o que
indica a necessidade da elaboragdo de politicas publicas de
atencdo a saude.
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