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ABORDAGEM DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE FRENTE
AO PROGRAMA DE PREVENGCAO DE PERDA AUDITIVA
NO POLO INDUSTRIAL DE MANAUS

Health professionals approach to the hearing loss prevention
program in the Manaus industrial pole

Adriana Nogueira Machado Dantas ), Maria Inés Gasparetto Higuchi @?

RESUMO

Obijetivo: avaliar a abordagem dos profissionais que atuam na saude do trabalhador em empresas do
Pdlo Industrial de Manaus no desempenho de praticas previstas no Programa de Prevencao de Perda
Auditiva no trabalho. Métodos: a partir de uma abordagem qualitativa, aplicou-se uma entrevista
semiestruturada com 20 médicos do trabalho e 20 fonoaudidlogos. Resultados: seguindo o método
de andlise de conteudo foram identificadas trés categorias num continuo evolutivo que expressam o
conhecimento dos profissionais sobre o Programa de Prevencéo de Perda Auditiva: visdo pragmatica,
visao disciplinar e visao sistémica. Categorias estas que retratam a atuacgao profissional e evidenciam
limitacdes e avancos de cuidado que as empresas tém em rela¢do a saude do trabalhador em parti-
cular, da audicao. Conclusodes: este estudo mostra que ainda ha uma grande distancia entre o que é
proposto e o que se faz. Com base nos dados obtidos conclui-se que os profissionais de saude, que
atuam em empresas do Pélo Industrial de Manaus, abordam aspectos relevantes do PPPA, entre-
tanto, implementam a¢des de maneira desarticulada, ainda centradas nas exigéncias legais minimas,
limitando assim, a implantagdo de um programa preventivo eficaz. Os motivos que retratam esse
cenario indicam a necessidade de estudos mais aprofundados, de modo a inserir todos os atores

sociais e assim evidenciar o contexto nas mais diversas dimensoes.

DESCRITORES: Saude do Trabalhador; Perda Auditiva; Ruido

INTRODUGAO

Nos ambientes de trabalho, particularmente
nos setores industriais, existem diversos fatores de
risco para a saude dos trabalhadores, dentre eles o
ruido. A exposicao ocupacional ao ruido tem sido
objeto de estudo de pesquisadores de diversas
areas, por este ser o risco mais prevalente e o que
expde o0 maior numero de trabalhadores em todo o
mundo'. O efeito mais conhecido da exposi¢cdo ao
ruido ocupacional é a Perda Auditiva Induzida por
Ruido (PAIR) ou Perda Auditiva Induzida por Niveis
de Presséo Sonora Elevados (PAINPSE). Além da
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alteracao na funcéo auditiva o ruido e a PAINPSE
comprometem a comunicagdo € a qualidade de
vida dos trabalhadores?.

A exposicdo a niveis de pressao sonora
deletérios constitui-se em um importante agravo
a saude auditiva dos trabalhadores em todo
0 mundo® pois além de afetar a audicdo pode
perturbar o descanso, 0 sono e a comunicac¢ao dos
seres humanos*. A perda auditiva ja € uma das
doengas ocupacionais mais comuns nos paises
industrializados. No Brasil, a PAIR também esta
entre os principais problemas de saude dos traba-
Ihadores®. E uma patologia cumulativa e insidiosa
que progride ao longo dos anos de exposicao ao
ruido associado ao ambiente de trabalho®- A PAIR
pode ser progressiva e de carater irreversivel’ e,
por produzir alteragdes inicialmente imperceptiveis,
o individuo ao se dar conta dos problemas auditivos
que esta enfrentando, ja estd em estado avangado



de agravamento tanto sob o ponto de vista médico
quanto social®. A PAIR é passivel de prevencéo
e pode ter como consequéncias prejuizos de
diferentes naturezas, podendo levar a incapacidade
auditiva e mesmo dificultar a insercdo no mercado
de trabalho. No Brasil, apesar da evolucdo dos
conhecimentos e da legislagdo sobre a PAIR, ainda
ocorrem casos de trabalhadores lesionados™.

Considerando que um grande numero de traba-
Ihadores vem sendo exposto ao ruido ocupacional
e que os efeitos decorrentes da PAIR podem preju-
dicar ndo apenas a qualidade de vida do individuo,
mas também as relagbes de trabalho tanto de
producdo quanto nas relagcbes sociais de seus
pares, fica evidente a importancia de agées indivi-
duais e coletivas por meio de programas preven-
tivos. O Programa de Prevencao de Perda Auditiva
(PPPA) ou Programa de Conservagdo Auditiva
(PCA) é uma dessas agdes propostas pelas autori-
dades de saude, o qual consiste num conjunto de
medidas a serem desenvolvidas, por uma equipe
multiprofissional, com o objetivo de minimizar
0S riscos e prevenir a instalacdo ou evolucao
das perdas auditivas relacionadas ao trabalho''.
O PPPA trabalha com adogcdo de medidas de
reducéo de riscos ambientais por meio de protecao
coletiva, monitora 0s niveis de pressdao sonora,
modifica ou substitui equipamentos que elevam o
nivel de ruido, fornece equipamento de protecao
adequado, conscientiza trabalhadores quanto ao
seu uso e monitora a audicdo, como medida de
controle e avaliagédo de sua efetividade. Dentro das
atividades propostas nos programas devem existir
treinamentos para gestores e trabalhadores sobre o
programa enfatizando o papel a ser desempenhado
por cada um deles nos programas preventivos'2.
Um programa requer, no entanto, uma gestao
multisetorial para que tenha resultados eficientes
e eficazes. Dessa forma, essa gestdo pré ativa
solicita o envolvimento de profissionais da saude,
de gestdo administrativa e principalmente dos
trabalhadores, todos informados e sensibilizados
quanto aos riscos e consequéncias do ruido para
a sua saude.

No Brasil, a Consolidagao das Leis Trabalhistas
(CLT) rege as relagdes de trabalho entre empre-
gados e empregadores, e também as condicoes
de trabalho e as Normas Regulamentadoras (NR)
estabelecem os parametros para a aplicagdo das
leis™. O PPPA ¢ previsto pela NR 9 — Programa
de Prevencdo de Riscos Ambientais (PPRA) e
pelo Anexo | do Quadro Il da NR 7 — Programa de
Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSO)
do Ministério do Trabalho'.

Embora a PAIR tenha atingido propor¢des prati-
camente endémicas no meio industrial, estudos
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cientificos sobre a sua histéria natural nos trabalha-
dores brasileiros ainda sdo escassos'™. No Estado
do Amazonas, salvo melhor conhecimento, ndo ha
dados especificos que tratem da existéncia efetiva
do PPPA ou de acompanhamento sistematizado.
Apenas os dados referentes a audiometria séo
desenvolvidos como parte da exigéncia legal do
Ministério do Trabalho. Diante deste quadro que
requer acbes mais eficazes, este estudo teve como
objetivo avaliar a abordagem dos profissionais que
atuam na saude do trabalhadoremempresas do Pélo
Industrial de Manaus no desempenho de praticas
previstas no Programa de Prevencdo de Perda
Auditiva no trabalho. Os resultados obtidos nessa
pesquisa aqui apresentada visam n&o apenas uma
avaliacdo dessas praticas, mas, sobretudo gerar
conhecimentos que possam auxiliar profissionais
e gestores da saude do trabalhador a refletirem
de modo a estimular a adogdo de medidas mais
efetivas de prevencdo e promocgéo da saude dos
trabalhadores, além de subsidiar politicas publicas
de saude.

METODOS

Este estudo de abordagem qualitativa procurou
descrever como os profissionais de saude percebem
o Programa de Prevencdo de Perda Auditiva
(PPPA) e qual a forma de atuacao praticada tendo
o PPPA como norma no trabalho desenvolvido
nas empresas do Pdlo Industrial de Manaus (PIM).
Para obter essas informacbes os profissionais
foram entrevistados individualmente no periodo de
agosto a setembro de 2010, seguindo-se um roteiro
de questdes conforme previsto para entrevista
semiestruturada'e.

As entrevistas foram realizadas com profis-
sionais de ambos o0s sexos, fonoaudidlogos e
médicos do trabalho, previamente identificados
como atuantes ha mais de um ano nas empresas
do PIM, sendo este o critério de inclusdo. A selecao
dos participantes foi feita por acessibilidade ou por
conveniéncia'’, ou seja, o profissional era identi-
ficado e posteriormente se fazia contato telefénico
ou pessoal para apresentar a proposta do estudo,
verificar sua disponibilidade e vontade de participar
e proceder a assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

Participaram da pesquisa quarenta profis-
sionais de saude (vinte fonoaudiélogos e vinte
médicos do trabalho) atuantes em empresas do
PIM, sendo vinte e sete (67,5%) do sexo feminino
e treze (32,5%) do sexo masculino. A idade dos
profissionais variou de 26 a 66 anos, sendo que
72,5% tinham de 26 a 45 anos e os demais 27,6%
entre 46 e 66 anos. O grupo de profissionais de
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saude participante deste estudo atuava em varias
empresas ao mesmo tempo, caracterizando,
portanto, um grupo cujo tempo de permanéncia em
cada empresa é bastante reduzido. Entre os profis-
sionais entrevistados 52,5% deles atuavam de 1 a
10 empresas; 35% atuava de 11 a 30 empresas e
surpreendentemente 12,5% disse atuar em mais
de 30 empresas. Em contraposicdo, o tempo que
atuam na area de saude do trabalhador é relativa-
mente curto. A metade (50%) desses profissionais
afirmou estar atuando em saude do trabalhador de
1 a 5 anos; 30% atuando de 6 a 10 anos e apenas
20% mais de 10 anos, sendo que 5% deles tinham
mais de 16 anos de atividade profissional.

Apesar das entrevistas terem sido feitas com
2 grupos de profissionais (médicos do trabalho
e fonoaudidlogos), as andlises foram realizadas
considerando apenas um grupo, ou seja, profis-
sionais de saude, uma vez que tais profissionais
devem ter o mesmo entendimento do programa e
0 mesmo envolvimento para a implementagéo de
acoes que promovam a saude do trabalhador .

O método para a andlise das informacgdes
obtidas na entrevista foi 0 de analise de conteudo
que prevé a compreensdao do conteudo latente
transmitido nas respostas fornecidas pelos entrevis-
tados, com o estabelecimento de categorias reali-
zadas a posteriori e discutidas a luz do referencial
tedrico apresentado por argumentagéo do estudo.

O estudo seguiu os aspectos éticos recomen-
dados pela Resolugédo do Conselho Nacional de
Saude (CNS) n% 196/96 e teve seu protocolo
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Federal do Amazonas (n®
0250.0.115.000-10).

RESULTADOS

Os resultados estdo aqui organizados em trés
secOes distintas, mas complementares e identifi-
cadas em aspectos relativos ao: a) conhecimento
do profissional sobre o PPPA; b) as acbes adotadas
pelo profissional no campo da prevencéo da perda
auditiva; e ¢) a percepcgéo deste profissional sobre
o PPPA para a saude do trabalhador.

O conhecimento dos profissionais de satde
sobre o PPPA

Seguindo-se 0 método de andlise de conteudo’®,
as informacdes expressas pelos participantes
permitiu verificar que o PPPA é compreendido
de forma diferenciada e que se distancia razoa-
velmente do proposto técnico-sanitario. Esses
aspectos foram agrupados em trés categorias que
emergiram desse conhecimento manifestado pelos
profissionais sobre o PPPA. Os diferentes tipos de

Rev. CEFAC. 2013 Nov-Dez; 15(6):1418-1426

conhecimento foram nomeados respectivamente
de a) visdo pragmatica, presente em 45% dos
profissionais; b) viséo disciplinar, presente em 40%
dos profissionais e c) visao sistémica, presente nos
15% restante dos profissionais. Cada um desses
grupos expressa um continuo de evolugdo mais
completa sobre o PPPA.

Acdes de prevencao da perda auditiva
adotadas pelos profissionais de satde

Ao investigar as acdes adotadas de prevengdo
da perda auditiva, é necessario retomar as acoes
preconizadas pelo PPPA. Estas envolvem o
ambiente de trabalho, o perfil auditivo e condi¢cbes
da saude dos trabalhadores e as agdes educativas.

Percepcéao dos profissionais sobre o PPPA
para a saude do trabalhador

Os profissionais que atuam no PPPA devem
identificar os riscos para a audicao e seus efeitos
nos trabalhadores, intervindo no ambiente de
trabalho. Para o envolvimento desses profissionais
nesse processo continuo de acdes € necessario
que 0s mesmos compreendam a importancia do
PPPA para a saude dos trabalhadores nao apenas
como um construto normativo, mas orientador de
acoes de cuidado profissional e de cidadania do
trabalhador.

DISCUSSAO

O conhecimento dos profissionais sobre o PPPA
€& compreendido de forma diferenciada. A visao
pragmatica refere-se ao programa definido apenas
como uma técnica, sendo as agdes consideradas
de prevencédo de perda auditiva predominante-
mente baseadas na existéncia e realizagdo dos
exames audiométricos, como se pode verificar nos
seguintes relatos:

“O programa é feito aqui, se faz todo admis-
sional, todo periddico, se faz a audiometria
para acompanhar a perda auditiva da pes-
soa e se a gente notar alguma coisa, a gente
encaminha sempre ao otorrino pra fazer uma
avaliagao”

“O programa vem para prevenir e controlar o
trabalhador exposto ao ruido que tem perda
auditiva, eu controlo o numero de funciona-
rios desde a audiometria admissional e ai a
cada seis meses até o trabalhador sair da
empresa e mediante isso eu vou acompa-
nhar se houve agravo”



Com essa visao pragmatica, muitos profis-
sionais de saude acreditam estar atuando num
programa de prevencgéo de perda auditiva limitando
assim a implantagédo de um programa preventivo
eficaz. Observe-se que um PPPA é composto por 8
elementos identificaveis: treinamento e educagéo,
envolvimento do supervisor, medicdo do ruido,
controle de engenharia e administrativo, monitora-
mento audiométrico e manutencao dos registros,
encaminhamentos, equipamentos de protecéo
auditiva e questdes administrativas'. Uma das
primeiras tarefas do PPPA consiste no levanta-
mento audiométrico de todos os trabalhadores que
atuam em areas de risco.

A legislacdo brasileira determina que sejam
realizadas avaliagdes audiologicas como instru-
mento de detecgéo de perdas auditivas 2° e atual-
mente, o controle da audi¢do dos trabalhadores é
feito por meio desses exames audiométricos?!, com
a intencdo, no minimo, de cumprimento da legis-
lacéo vigente?.

A avaliacdo audiométrica dos trabalhadores
ainda é a maneira mais efetiva de determinar o
sucesso de um PCA®. Com a comparag¢do anual
dos resultados audiométricos pode-se detectar
mudancas ou reforgos nas intervencgdes propostas
pelo PCA. A partir da comparacdo dos exames
audiométricos de referéncia e sequenciais devem
ser avaliados o comportamento auditivo do traba-
Ihador ao longo de sua permanéncia naquele
trabalho e a eficiéncia das medidas preventivas
adotadas pelo programa.

Alguns autores afirmam que a revisdo dos dados
audiométricos, como instrumento de Vvigilancia
epidemioldgica, é necessaria para a verificagdo da
eficacia do PPPA?4,

Nao resta duvida de que os exames audiomé-
tricos sao de fundamental importancia num PPPA
para monitorar a audicdo dos trabalhadores sendo
uma forma de controle e avaliagdo das medidas
preventivas realizadas na empresa. Entretanto
deve-se considerar que os exames audiométricos
sao indicadores importantes de saude auditiva, mas
s6 tém funcionalidade quando sao direcionados
para acdes preventivas. Além disso, todos os
elementos do PPPA sao essenciais para prevenir
a perda auditiva e apenas 0 monitoramento auditivo
nao representa a existéncia do programa.

Jé o segundo grupo, denominado aqui de visao
disciplinar, envolve técnicas de audiometria, equipa-
mentos de protecdo auditiva e treinamentos e as
acoes educativas. Estes aspectos foram relatados
pelos entrevistados da seguinte maneira:

“Eu acredito que o PCA seja dividido em
varias partes, etapas, incluindo as audiome-
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trias, acredito que tenha palestras com orien-
tacbes sobre prevencéo e orientacbes tam-
bém sobre a protegdo que € o uso dos EPIs”

“O PCA esta previsto na legislacdo, na NR7
que visa principalmente a prevencdo de
perdas auditivas ou se ja tem algum tipo de
perda evitar o desencadeamento de perda
nos quais sdo tomadas todas as medidas,
equipamento de protecdo coletiva, equipa-
mento de proteco individual pra que a perda
desse empregado nao evolua mais”

Varios pesquisadores e profissionais que atuam
na saude do trabalhador exposto ao ruido indicam
que dentro das atividades propostas nos programas
de conservacdo auditiva, devem ser educados
e treinados todos os trabalhadores e gerentes
sobre este programa, enfatizando o papel a ser
desempenhado por cada um deles nos programas
preventivos™. O treinamento e a motivagdo dos
trabalhadores em relagéo a conservagao auditiva
sdo as ferramentas mais importantes para a utili-
zacao adequada e melhor eficacia dos protetores
auriculares®. O sucesso de um PPPA envolve,
pois a educagédo para a saude, levando o traba-
Ihador a compreender como o seu comportamento
e seu ambiente de trabalho influenciam tanto na
sua saude quanto na busca de solugdo diante
dessa trajetdria de bem estar. O objetivo da agao
educativa no trabalho é conscientizar trabalhadores
sobre as consequéncias para a saude dos agentes
agressivos nos locais de trabalho e as medidas
preventivas passiveis de serem alcancadas com
mutua participagao'.

As acgbes voltadas a preservacao da audicao dos
trabalhadores devem fazer parte de um trabalho
integrado entre equipe médica, fonoaudioldgica
e engenharia e seguranca. Observou-se que a
visdo disciplinar, apesar dessa abrangéncia limita
o desenvolvimento de um programa efetivo, porque
apesar de abordar elementos importantes do PPPA,
ndo mostra a articulagdo dessas acdes nem de
uma interacao efetiva dos profissionais envolvidos.
Dessa maneira, a simples adogdo de diferentes
medidas ndo garante a eficacia do programa.

O terceiro tipo de conhecimento manifestado
pelos profissionais sobre o PPPA, denominado
de visédo sistémica, refere-se ao entendimento do
programa com todos, ou a maioria dos elementos
que integram o PPPA. Dentre eles sao relatados
a importancia de um monitoramento audiolégico e
do controle epidemioldgico individual e coletivo e,
principalmente, do envolvimento de uma equipe
multidisciplinar atuante e participativa e do préprio
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trabalhador para que o programa seja efetivo, como
se verifica nos relatos a seguir:

“Eu acho que é uma equipe multidisciplinar, nao
€ s0 0 médico do trabalho, néo é so o profissional da
audiologia, ndo é s6 o engenheiro, ndo é so o chefe,
eu acho que é uma equipe e cada um dentro da sua
competéncia porque se nao a gente nao consegue.
Cada um contribui com a sua competéncia porque
se nao for assim por mais que vocé tenha um PCA
bonito, todo o seu cronograma montado, se nao
tiver o comprometimento de cada um a gente nao
vai chegar em lugar nenhum”

“O PCA precisa ser planejado por toda uma
equipe tanto do sesmt quanto do administra-
tivo, tracar metas e agdes todas essas areas,
envolver tanto os trabalhadores quanto o0s
setores, € preciso ter um mapa de risco des-
sas empresas para que sejam mapeadas as
dreas ruidosas e depois disso tracar como
estratégia a parte de prevengdo como pales-
tras, a parte educativa, o monitoramento do
trabalhador e quais as dreas ruidosas e o
PCA contempla mais a medigdo do ruido, o
controle evolutivo e o gerenciamento de todas
as acoes relacionadas a perda auditiva’

Essa forma de pensar é mais completa e esta
de acordo com o proposto pelo Comité Nacional de
Ruido e Conservacao Auditiva, que langou no Brasil
o Boletim n. 6, e se refere as diretrizes basicas de
um Programa de Conservacao da Audigcdo, com
recomendagcdes minimas para a sua elaboracao.
As seguintes etapas estao previstas nas diretrizes:
reconhecimento e avaliacdo de riscos para a
audicdo, gerenciamento audiométrico, medidas de
protecédo coletivas, medida de protecao individual,
educacgao e motivacao, gerenciamento dos dados e
avaliacao do programa.

As trés categorias ou tipos de conhecimento
apresentados constituem modos de pensar e agir
manifestado pelos profissionais que atuam no PIM
sobre o PPPA. Por se tratar de um conjunto de
medidas coordenadas por uma equipe multipro-
fissional, o programa é um processo continuo e
dindmico de implantagcéo de rotinas nas empresas.
O repertério de idéias dos profissionais sobre o
PPPA repercute diretamente na implementacao
dessas acoes, que sao fundamentais para o desen-
volvimento e consequentemente para a eficacia e
eficiéncia do programa direcionado ao trabalhador.

Ao investigar as acdes adotadas de prevencéo
da perda auditiva, é necessario retomar as acoes
preconizadas pelo PPPA que envolvem o ambiente
de trabalho, o perfil auditivo e condicbes da saude
dos trabalhadores e as ac¢des educativas.
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Uma das acbes do PPPA é conhecer os riscos
existentes no ambiente de trabalho. Apds a identifi-
cacao do ruido no ambiente de trabalho procede-se
a sua correlagdo com os demais agentes de riscos
a saude''. Desta forma, sera possivel a proposi¢ao
de medidas de eliminagdo e/ou controle desses
agentes de maneira coletiva como, por exemplo,
as intervencdes na fonte emissora do som ou de
maneira individual, como a redugédo da exposicao
do trabalhador por meio de medidas administra-
tivas. Observa-se que essas agoes foram relatadas
por alguns profissionais da seguinte maneira:

“Em primeiro lugar seria a gente medir esse
ruido pra saber do que a gente ta falando,
até porque pra tirar o trabalhador pra fazer
treinamento é preciso que vocé saiba qual é
a populagdo que vocé ta lidando”

“Primeiro, tem que ter o conhecimento dos
riscos da empresa, entdo é a medigdo do
ruido, pois a partir do momento que vocé
identifica que tem ruido na empresa, vocé
tem que cumprir a legislacéo, a partir dessa
avaliacdo que no inicio é individual, vai ter
uma vis&o do coletivo... para definir as medi-
das administrativas”

N&o se pode elaborar uma proposta de um
PPPA sem antes identificar todos os fatores de risco
existentes no ambiente. Observou-se que alguns
profissionais entendem essa agédo como uma ferra-
menta indispensavel para o estabelecimento do
PPPA, pois seus resultados irdo subsidiar decisdes
em diversos setores envolvidos com o programa.

Outra acdo essencial num PPPA é a investi-
gacado do estado geral de saude do trabalhador
para se compreender 0 quao impactante podera
ser o ambiente de trabalho naquele individuo. O
método exigido por lei para deteccao de alteracdes
auditivas e para o acompanhamento da audicao é
a audiometria e as diretrizes e parametros minimos
para a avaliacdo e acompanhamento da audicao
em trabalhadores expostos a niveis de pressao
sonora elevados encontram-se descritos no Anexo
| do Quadro Il da NR 7.

Resumidamente as principais exigéncias
estabelecidas pela NR 7, no que se refere aos
tipos de exames audiométricos e os procedimentos
realizados sdo: exames audiolégicos de referéncia
e sequenciais, incluindo anamnese clinico-ocupa-
cional, exame otoldgico e exame audiométrico, que
compreende pesquisa de limiar tonal por via aérea
de 500Hz a 8000 Hz e, caso seja detectada alguma
alteracao auditiva ou segundo a avaliagao do profis-
sional responsavel, pesquisa dos limiares tonais



por via 6ssea e limiares de reconhecimento de fala
(LRF). O exame audiométrico devera ser executado
apos inspecédo do Meato Acustico Externo (MAE),
em cabina acustica e com repouso acustico
superior a 14 horas. Os procedimentos realizados
nos exames audiométricos foram relatados por
alguns profissionais da seguinte maneira:

“Primeiro sdo os dados, documentos, tudo o
que é obrigatdrio, depois faco a meatoscopia,
se tiver rolha de cerume encaminho pro otor-
rino, audiometria com via aérea, via 0ssea e
mascaramento se necessario”

“Primeiro uma anamnese bem detalhada,
sobre a historia atual e as anteriores, mea-
toscopia, oriento antes de entrar na cabine
e faco o exame em todas as frequéncias de
500Hz a 8KKz e se for necessario via ossea”

Enquanto outros relataram:

“Na ocupacional, a audiometria € mais rapida,
0 que interessa pra empresa é se o0 colabo-
rador tem perda por ruido ou ndo. Entdo a
gente faz uma anamnese, coloca na cabine e
faz a audiometria ocupacional e em seguida
se ele tiver perda vai ver se tem rolha de
cerume. Apds isso, dependendo do exame,
se for o demissional tem que avaliar o histo-
rico dessa pessoa. Faco de 500Hz a 8000Hz,
via aérea e via dssea so se tiver alterada”

“Via aérea a partir de 500Hz, via 6ssea so se
der alterado. Nunca fazem otoscopia e a ana-
mnese é muito ordinaria. Por isso eu acho que
o fono deve estar dentro da empresa, porque
como ele vem esporadicamente, ele ta ali pra
fazer um monte e ir embora correndo.

Essas colocagdes parecem evidenciar que
alguns profissionais de saude que atuam em
empresas no PIM realizam o minimo de requisitos
exigidos pela legislacdo. Foi observado também
que nenhum dos profissionais entrevistados realiza
ou tem conhecimento de que o profissional respon-
savel pelo exame faz algum teste de fala durante o
exame audiométrico na empresa. Desta maneira, a
audiometria é percebida como uma exigéncia legal
que deve ser cumprida, entretanto informacdes tao
importantes e essenciais para uma boa qualidade
do exame nao sé&o realizadas.

A realizacdo do gerenciamento auditivo, com a
determinacao do perfil auditivo de trabalhadores,
juntamente com a identificagcdo dos provaveis
riscos para a audicéo, é a base de um PPPA. E a
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realizagédo do monitoramento auditivo € de grande
importancia num PPPA, pois realiza o acompa-
nhamento longitudinal do perfil auditivo e é um
instrumento de vigilancia epidemiolégica'. Alguns
estudos citam que a revisdo dos dados audiomé-
tricos, como instrumento de vigilancia epidemio-
I6gica, é necesséria para a verificagcdo da eficacia
do PPPA2?*e relatam que uma das etapas de carater
coletivo mais importante no PPPA é a analise e
desenvolvimento do panorama epidemioldgico,
pois ird definir a situa¢do auditiva da populagéo e
posteriormente a implantacdo de medidas preven-
tivas 2.

Os relatos a seguir mostram uma realidade
negligenciada, pois a maioria dos profissionais
entrevistados afirma nao elaborar relatérios epide-
mioldgicos. No entanto, quando questionados sobre
a contribuicdo desses relatorios alguns respon-
deram da seguinte maneira:

“Acho que isso seria uma maneira da gente
mapear isso dai e saber o que esta aconte-
cendo, de que forma esta acontecendo e o
que vocé pode melhorar. A parte epidemiolo-
gica ela é fundamental em todo seguimento
pro acompanhamento do paciente”

“E importante pra vocé ver no geral como
esta a saude dos trabalhadores, ver graficos,
estatisticas pra gente ver se o trabalho da
gente ta contribuindo, ta orientando, e corrigir
se tiver algum erro”

Mesmo entre 0s poucos profissionais que
dizem realizar os relatérios epidemioldgicos, ha
um consenso de que este seja secundario ou um
instrumento de discussdo entre os pares. Alguns
chegam a perceber que se trata de um instrumento
com possibilidades abrangentes, mas o faz pela
determinacao empresarial.

Isso mostra que muitos profissionais parecem
Nao seguir com 0S processos técnicos e proces-
suais que permitam a genuina saude de traba-
Ihadores, mas sao de alguma forma, limitados e
pressionados para que haja um cumprimento das
exigéncias legais, mesmo que elas sejam vagas.
Essa forma reducionista evidencia a distancia
entre o real interesse pela saude do trabalhador
e os indices de produgdo e desempenho indus-
trial. Essa forma de atuacdo do profissional e da
empresa pode ser descrita ainda como uma pratica
ingénua de desinformacgéao por parte das empresas
e dos profissionais que |a atuam, pois assim como
as audiometrias sado exigidas legalmente, os
programas de prevencéo de perda auditiva também
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estdo descritos nas Normas Regulamentadoras do
Ministério do Trabalho.

No Anexo | do Quadro Il da NR 7, o item 1.2
relata um dos objetivos da Portaria n® 19 de
09/04/1998: “Fornecer subsidios para a adog¢do
de programas que visem a prevengdo da perda
auditiva induzida por niveis de pressdo sonora
elevados e a conservagédo da saude auditiva dos
trabalhadores”. A mesma Portaria relata sobre
condutas preventivas, item 6.1: “Em presenca de
trabalhador cujo exame audiométrico de referéncia
se enquadre no item 4.1.2, ou algum dos exames
audiométricos sequenciais se enquadre no item
4.2.1 ou 4.2.2 ou 4.2.3, 0 médico coordenador do
PCMSO, ou o encarregado pelo mesmo do exame
médico, devera: subitem c.: “Participar da implan-
tacdo, aprimoramento e controle de programas que
visem a prevencdo da progresséo da perda auditiva
do trabalhador acometido e de outros expostos ao
risco, levando-se em consideracdo o disposto no
item 9.3.6 da NR-9”;

Ainda de acordo com a NR 9 toda empresa
deve ter um Programa de Prevencdo de Riscos
Ambientais (PPRA). Em se tendo o nivel de
pressdo sonora como um dos agentes de riscos
levantados por esse programa, a empresa deve
organizar sob a sua responsabilidade um Programa
de Conservacdo Auditiva (PCA).

Sao fundamentais também num PPPA as acdes
educativas como mostra a literatura cientifica que
relata que dentro das atividades propostas nos
programas de conservacao auditiva, deve haver
educacdo e treinamento para todos os trabalha-
dores e gerentes sobre este programa, enfatizando
0 papel a ser desempenhado por cada um deles
nos programas preventivos'>1924, Os trabalhadores
necessitam ser bem informados das razdes e dos
requerimentos do programa como um todo, pois o
sucesso depende, em grande parte, da educacao
do trabalhador relativa a todos os aspectos do
programa?3. Alguns relatos foram:

“La nessa empresa, a gente faz direto pales-
tras, la a gente tem um contato muito bom
com os trabalhadores...”.

“Eu trabalho nessa questao de treinamento,
na parte de EPI com relacdo a esclareci-
mento e com relagdo ao monitoramento que
s&o as audiometrias”.

Verifica-se, pois que alguns profissionais
conhecem as acgbes de prevencdo de perda
auditiva, entretanto apenas cumprem as exigéncias
legais minimas implementando as acdes de
maneira desarticulada. Essa atuagéo do profissional
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contribui para que as agbes desenvolvidas néo
sejam eficazes e mostra que os aspectos relativos a
prevencao de perda auditiva ndo sdo contemplados
na sua magnitude, evidenciando que a saude do
trabalhador esta longe de ser respeitada de forma
integral.

No que se refere a percepgéo dos profissionais
sobre o PPPA para a saude do trabalhador, os
mesmos devem identificar os riscos para a audi¢cao
e seus efeitos nos trabalhadores, intervindo no
ambiente de trabalho. Alguns profissionais eviden-
ciaram o valor desse instrumento, indicando
melhorias na atividade profissional e seguranca do
trabalhador com a implantacéo do PPPA:

“O primeiro objetivo dele I6gico € a preser-
vacdo da saude do trabalhador, vocé ter
uma documentacdo que prove em qualquer
instéancia, seja uma auditoria interna, uma
auditoria de qualidade ou uma reclamatdria
trabalhista que ta tudo muito bem monito-
rado e isso resguarda a empresa, resguarda
o trabalhador e vocé ta com aquilo o tempo
todo na mao pra quem quiser verificar de
uma forma facil, clara, que esta tudo sendo
cumprido”

“Essa melhoria ndo é so pra empresa, ela
é compatrtilhada, eu penso que a gente tem
uma responsabilidade muito grande porque
vocé tem que cumprir a legislacdo e vocé
tem que dar o resultado que a empresa
quer e vocé tem que dar o resultado para o
colaborador”

Tais melhorias s&o originadas a partir de olhares
diferenciados, mas pode ser um embridao de uma
transformagé@o cada vez mais profunda na atuacdo
profissional e garantia de direitos a saude do traba-
lhador, seja pela agdo do profissional, seja pela
tomada de responsabilidade e sensibilizagdo da
empresa ao ser humano que € o elo principal de
sua economia.

CONCLUSOES

O objetivo do presente trabalho foi avaliar a
abordagem dos profissionais que atuam na saude
do trabalhador em empresas do Pdlo Industrial
de Manaus no desempenho de praticas previstas
no Programa de Prevenc¢do de Perda Auditiva no
trabalho.

Este estudo mostra que ainda ha uma grande
distancia entre o que se orienta e 0 que se faz.
Com base nos dados obtidos conclui-se que o0s
profissionais de saude, que atuam em empresas



do Pdlo Industrial de Manaus, conhecem elementos
importantes do Programa de Prevencado de
Perda Auditiva e acreditam estar atuando nesse
programa, entretanto, a atuagéo nos moldes preco-
nizados pelo PPPA, ainda se restringe a fatores
exdgenos, ou seja, centrado na exigéncia legal para
evitar ou reduzir medidas reclamatérias na justica
trabalhista sendo implementadas a¢des de maneira
desarticulada limitando assim a implantacdo de
um programa preventivo eficaz. O feixe de motivos
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que levam os profissionais a atuarem nessa linha
merece ser mais bem estudada, de forma a ter
nao apenas a visao do profissional, mas também a
visdo da empresa. Esses atores poderao evidenciar
de forma mais contextualizada esta realidade que
limita ndo apenas a saude do trabalhador, mas
a satisfacdo e empenho dos profissionais, e em
ultima instancia os indices de producédo e desem-
penho industrial.

ABSTRACT

Purpose: to assess how health professionals who work at companies in the Manaus Industrial
Pole understand the Hearing Loss Prevention Program and apply its practices at work. Methods:
semi-structured interviews with twenty occupational health physicians and twenty audiologists
were conducted using a qualitative method. Results: following the content analysis method, the
professionals were divided into three categories according to their understanding of the Hearing Loss
Prevention Program: pragmatic view, disciplinary view and systemic view. These categories reflect
their professional attitude and make clear the limitations and advances of companies regarding their
workers’ health, in particular their hearing health. Conclusions: this study shows that there is still a
big gap between what is proposed and what is actually done. Based upon the collected data, it can
be concluded that health professionals who work at companies in the Manaus Industrial Pole address
relevant aspects of the programme, but they implement actions in a disconnected way, focusing on the
minimum legal requirements and thereby limiting the efficiency of the program. The reasons for that
are: a topic for further studies, aiming to gather all the social actors and clarify the context in several

dimensions.

KEYWORDS: Occupational Health; Hearing Loss; Noise
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