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Resumo SuMMARY

Introducio: Solventes organicos sao cada vez mais estuda- Introduction: Organic solvents have been increasingly studied
dos em funcao de sua acio ototoxica. due to its ototoxic action.

Objetivo: Avaliar a condicao das células ciliadas externas e Objective: Evaluate the conditions of outer hair cells and
o sistema olivococlear medial de sujeitos expostos a solventes olivocochlear system in individuals exposed to organic solvents.
organicos. Method: This is a prospective study. 78 gas station attendants
Método: Trata-se de um estudo prospectivo. Foram avaliados exposed to organic solvents had been evaluated from three
78 frentistas de trés postos de gasolina da cidade de Santa  gas stations from Santa Maria city, Rio Grande do Sul (RS).
Maria, Rio Grande do Sul (RS) expostos a solventes organicos. After applying the inclusion criteria, the sample was constituted
Ap6s a aplicacio dos critérios de inclusio, a amostra ficou by 24 individuals. The procedures used on the evaluation were
constituida por 24 sujeitos. Os procedimentos utilizados na audiological anamnesis, Transient otoacoustic emissions
avaliacdo foram anamnese audiolégica, Emissdes Otoacusticas (TEOAES) and research for the suppressive effect of TEOAES.
Transientes (EOAT) e pesquisa do efeito supressor das EOAT. A group control (GC) compounded by 23 individuals was
Um grupo controle (GC) composto por 23 sujeitos, foi utiliza- compared to individuals exposed and non-exposed individuals.
do para comparar sujeitos expostos e nao-expostos. A coleta The data collection has been done in the room of Speech
de dados foi realizada na sala de Fonoaudiologia do Centro Therapy of Workers Health Reference Center of Santa Maria.
de Referéncia em Satide do Trabalhador de Santa Maria. Results: The TEOAES presence was major in the left ear in
Resultados: A presenca de EOAT foi maior na orelha esquer- both groups; the average relation of TEOAES signal/noise in
da em ambos os grupos; a média da relacio sinal/ruido das both ears was greater in GE; the TEOAES suppressive effect
EOAT de ambas as orelhas foi maior no GE; o efeito supressor in the right ear was higher in the individual of GE (62,5%) and
das EOAT na orelha direita foi maior nos sujeitos do GE (62,5%) in the left ear was superior in GC (86,96%), with statistically
e na orelha esquerda foi superior no GC (86,96%), com dife- significant difference. The median sign/noise ratio of TEOAES,
renca estatisticamente significante. A mediana da relacio si- according to the frequency range, it was higher in GC in three
nal/ruido das EOAT, segundo a faixa de frequéncia, foi maior ~ frequencies ranges in the right ear and one in the left ear.
no GC em trés faixas de frequéncia na orelha direita e em uma Conclusion: It was not found signs of alteration on the outer
na orelha esquerda. hair cells neither on the olivocochlear medial system in the
Conclusido: Nao foram encontrados sinais de alteracio nas individuals exposed to organic solvents.

células ciliadas externas nem no sistema olivococlear medial Keywords: toluene, solvents, hearing.

nos sujeitos expostos a solventes organicos.
Palavras-chave: tolueno, solventes, audicao.
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INTRODUCAO

Num cendrio de exposi¢do combinada a agentes
insalubres, a variabilidade individual do ser humano dificul-
ta a caracterizacao dos riscos e a separagao dos efeitos de
cada agente, como o ruido e produtos quimicos (1).

A American Conference of Governmental Iidus-
trial Hygieists (2) recomenda que audiometrias periodi-
cas sejam realizadas emsujeitos expostos a ruido e monoxido
de carbono, chumbo, manganés, estireno, tolueno ou
xileno. Entretanto, a literatura destaca que a forma tradici-
onal deinvestigacio da perda auditiva ocupacional apenas
pormeio da audiometria tonal, pode nio ser suficiente ou
adequada quando se estudam os efeitos da exposi¢ao a
agentes quimicos (3).

Dado que solventes como tolueno e estireno afe-
tam as células ciliadas externas (CCE), as emissoes
otoacusticas (EOA) sao recomendadas para detectarlesao
nessas células. Na verdade, um grande nimero de CCE
podem ser perdidas antes que uma deficiéncia auditiva
com mudanca permanente de limiar seja detectada. Até
70% de CCE na terceira linha do giro apical da coclea de
ratos pode ser destruida sem qualquer efeito significativo
sobre a audi¢io (4).

Atualmente, ha evidéncias de que as células ciliadas
do 6rgao de Corti também podem ser danificadas por
solventes. A ototoxicidade do tolueno parece resultar de
uma perturbacio na motilidade das células ciliadas e,
consequentemente, na sensibilidade ao som. A dismorfia
causada nessas células e o prejuizo na regulacao do nivel
de calcio intracelular ocorrem rapidamente, mesmo em
baixas concentracdes de tolueno. As CCE podem ser
particularmente vulnerdveis a agentes ototoxicos que
perturbem a regulacio do cdlcio intracelular (5).

O teste das EOAT ¢ utilizado para monitorar a
funcido da coclea e é sensivel aos estdgios iniciais de
alteracoes na funcgio coclear, o que auxilia no diagnéstico
precoce (6).

A supressao das EOAT caracteriza-se poruma redu-
caodaamplitude quando é introduzidoum estimulo supressor
contralateral, ipsilateral ou binauralmente (7,8). A supressiao
das EOAT resulta de uma ativacdo das vias eferentes que
modulamas contragdes das CCE podendo afetar o processo
coclear responsavel pela geracao das EOA (7).

Assim, o presente trabalho teve o objetivo de avaliar
a condicao das células ciliadas externas e do sistema
olivococlear medial em sujeitos expostos a solventes
organicos.

METODO

O presente trabalho é um estudo de natureza
quantitativa. O projeto de pesquisa foi aprovado pelo
Comité de Etica e Pesquisa em Seres Humanos da Univer-
sidade Federal de Santa Maria (UFSM) sob ndmero
23081.011007/2010-80 e foi executado em parceria com
o Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador (CEREST)
de Santa Maria (RS).

Foi estudada a condiciao da coclea e do sistema
olivococlear medial de frentistas de postos de gasolina
expostos a solventes orginicos que compoem a gasolina.

Osindividuos foramavaliados ap6s lerem e assina-
rem o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE).

Os individuos do grupo estudo eram frentistas de
postos de gasolina expostos a solventes orginicos, sendo
21do géneromasculino e 3 do género feminino, com faixa
etdria variando de 20 a 40 anos.

Dentre os oito postos de combustivel da cidade de
Santa Maria (RS) com maior capacidade de armazenamento
e funcionamento durante 24 horas, trés foram escolhidos
aleatoriamente. Obteve-se um total de 78 trabalhadores.

Os critérios de inclusao dos sujeitos foram: niao
possuir passado otologico, apresentar limiares auditivos
normais (250 a 8000Hz) e curva timpanométrica tipo A, ter
menos de 40 anos, nao ter histérico de exposicio a ruido,
solventes orginicos ou agrotoxicos, nao fazer uso de
medicagio ototéxica.

Ap6s a aplicacio dos critérios de inclusio aos 78
sujeitos que trabalham nos trés postos de combustivel a
amostra ficou constituida de 24 sujeitos, sendo 21 do
género masculino e trés do género feminino.

Todos os sujeitos trabalhavam na plataforma de
abastecimento do posto, ficando expostos a vapores dos
solventes organicos que compdema gasolina. O tempo de
exposicio variou de uma 17 anos.

Um grupo controle foi utilizado para que fosse
possivel comparar sujeitos expostos e nao expostos a
agentes quimicos. O grupo controle foi composto por
sujeitos sem histérico de exposicio a ruido ou produtos
quimicos, e também sem histéria de alteracdes auditivas.
Eram 20 homens e trés mulheres, na faixa etria entre 20
e 38 anos.

A coleta de dados foi realizada na sala de
Fonoaudiologia do CEREST de Santa Maria.
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Os procedimentos utilizados foram: anamnese
audioldgica, inspecao do meatoacustico externo, pesquisa
das Emissoes Otoacusticas Transientes (EOAT) e supres-
saodas EOAT.

Ainspecio do meatoacustico externo foi executada
com o Otoscopio Clinico Klinic Welch-Allyn, visando
verificar a presenca excessiva de cerimen ou qualquer
outra alteragdo que impedisse a realizacio dos exames ou
que pudesse alterar o resultado dos mesmos. Asavaliacoes
audiolégicas foram realizadas em uma cabine acusticamen-
te tratada.

Apodsaanamnese e avaliacio audiologica bdsica, os
sujeitos incluidos na amostra foram submetidos a pesquisa
da ocorréncia das EOAT e do efeito supressor destas.

As EOAT e a observacdo do efeito supressor das
EOAT foram efetuadas por meio do aparelho EP15, da
marca Interacoustics. Foram analisadas as EOAT (clique)
nas faixas de frequénciade 0,5-1,5kHz, 1,5-2 5kHz, 2,5
-3,5kHz,3,5-4,5kHz,4,5-5,5kHz e a resposta geral das
emissoes. Considerou-se presenca de EOAT quando a
resposta geral estava acima de 6dB, com reprodutibilidade
da resposta e estabilidade da sonda superior a 70%.

A pesquisa do efeito supressor das EOAT foi realiza-
da com registro das EOAT com clique nao linear a 75dB
NPS, sem e com a presenga de ruido branco contralateral
a 55 dBNPS com fone TDH 39 do audidmetro AC40 da
Interacoustics. O fone foi posicionado no mesmo momen-
toque a sonda, para que esta nio mudasse de posi¢ao para
aavaliacdo do efeito supressor.

O efeito supressor das EOAT foi considerado pre-
sente quando a diferenca da resposta geral sem e com
ruido contralateral foi maior que zero. A supressao foi
considerada ausente quando a diferenca da resposta geral
sem e com o ruido contralateral foi igual ou menor que
Zero.

Visando excluira possibilidade de alteragdes auditi-
vas causadas por niveis de pressiao sonora elevados foi
mensurado o nivel de pressio sonora nos trés postos
participantes do estudo. A medic¢io foi realizada com um
dosimetro modelo Q-400, ajustado para escala de compen-
sacdo “A” e velocidade de resposta lenta (slow). O aparelho
foi colocado na cintura do trabalhador e um microfone foi
preso proximo a sua orelha, sem interferir em seus movi-
mentos. O dosimetro foi instalado as oito horas da manha
eretirado as 16 horas, tempo correspondente a jornada de
trabalho didria.

Asanalises estatisticas foram realizadas utilizando-se
o Teste t e o Teste de Wilcoxon.

REsuLTADOS

O grupo estudo foi representada por 12,5% do
género feminino e 87,5% do género masculino. A média de
idade foi de 28,62 anos.

Nio foi encontrada diferenga estatisticamente
significante entre as orelhas direitas e esquerdas, dos dois
grupos, quanto a ocorréncia das EOAT (GC p=0,309; GE
p=0,871) e efeito supressor das EOAT (GC p=0,772; GE
p=0,267).

Na andlise das duas orelhas juntas; a ocorréncia das
EOAT foi maior no grupo estudo, porém sem diferenca
estatisticamente significante (Tabela 1).

Quando analisadas as orelhas juntas, observou-se
quea média geral da relacio sinal/ruido das EOAT foi maior
no grupo estudo (10,833dB) do que no grupo controle
(10,717dB). Porém, nao houve diferenca estatisticamente
significante entre os grupos (Figura 1).

Tabela |. Ocorréncia de EOAT no grupo estudo e grupo
controle, em ambas as orelhas.

GE GC p-valor
Presencade EOAT 40 (83,3%) 38 (82,6%) 0,571
Ausénciade EOAT 8 (16,7%) 8 (17,4%)

Legenda: EOAT: emissoes otoacusticas transientes; GE: grupo
estudo; GC: grupo controle.

EOA geral

O Mean
[J=seE
_T_+sD

Controle Estudo

Grupo

Figura 1. Média da relacdo sinal ruido das EOAT de ambas
as orelhas, segundo o grupo.

EOAT: Emissdes Otoacusticas Transientes; SD: desvio pa-
drao; SE: Sem diferenca estatistica.
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Tabela2. Ocorrénciado efeitosupressor das EOAT nogrupo
estudo e grupo controle, em ambas as orelhas.

Gt GC p-valor
Presencade Supressao 28 (58,3%) 33 (71,7%) 0,126
Ausénciade Supressao 20 (41,7%) 13 (28,3%)

Legenda: EOAT: emissoes otoacusticas transientes; GE: grupo
estudo; GC: grupo controle.

A ocorréncia das EOAT também foi analisada por
faixa de frequéncia e serdo mostrados abaixo os resultados,
segundoa orelha.

No orelha direita do grupo controle observou-se que
em duas faixas de frequéncia (0,5- 1,5kHze 1,5- 2 5kHz)
as medianas foram superiores as do grupo estudo. Nas
demais faixas de frequéncia, as medianas foram superiores
no grupo estudo. Nao foi observada diferenca estatistica-
mente significante em nenhuma das faixas de frequéncia,
nesta orelha. O mesmo ocorreu na OE, com excecio da
faixa de frequéncia de 0,5 - 1,5kHz (Figuras 2 e 3).

Astabelasa seguir mostram os resultados obtidos na
avaliacao do efeito supressor das EOAT.

Na analise das duas orelhas juntas, a presenca do
efeito supressor das EOAT foi maior no grupo controle
(Tabela 2).

A presenca do efeito supressor foi maior no grupo
estudo (62,5%) em relagioao grupo controle (50,52%) na
orelha direita, porém nao houve diferencga estatisticamente
significante (p=0,5). Em contrapartida, na orelha esquerda,
a presenca do efeito supressor foi superior (86,96%) e
estatisticamente significante (p=0,02306) no grupo contro-
le.

A média geral do efeito supressor, analisado comas
orelhas em conjunto, foi maior no grupo controle (9,217dB)
em relacao ao grupo estudo (9,042dB). No entanto, tal
diferenca nao foi considerada estatisticamente significante
(Figura 4).

Apesarde naotersido constatada diferenca estatis-
ticamente significante, a média geral da relacao sinal/ruido
na orelha direita foi maior no grupo estudo (10,35dB) do
que no grupo controle (10,75dB). Porém, o efeito supressor
das EOAT na orelha direita foi maior no grupo controle
(11,09dB) do que no grupo estudo (10,92dB). O contrario
ocorreu na orelha esquerda, onde a média da relagcao sinal/
ruido observada no grupo controle (11,90dB) foi maior do
que a observada no grupo estudo (10,92dB), e o efeito
supressor foi maior no grupo estudo (9,75dB) do que no
grupo controle (9,13dB) (Figura 5).

30
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Figura 2. Mediana da relacio sinal ruido das EOAT na orelha
direita, segundo o grupo e a faixa de frequéncia.
GE: grupo estudo; GC: grupo controle; Hz: Hertz.
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Figura 3. Mediana da relacao sinal ruido das EOAT na orelha
esquerda, segundo o grupo e a faixa de frequéncia.
GE: grupo estudo; GC: grupo controle; Hz: Hertz.
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Figura 4. Média geral de supressio das EOAT de ambas as
orelhas, segundo o grupo.

SUP: efeito de supressio; SD: desvio padrio; SE: Sem
diferenca estatistica.
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25+ EOAD geral
SUPD geral

204 EOAE geral

OoEoOm

SUPE geral

Figura 5. Valores médios da relacao sinal/ruido da EAOT e
de supressio de ambos os grupos em ambas as orelhas.
EOAD: emissoes otoacusticas orelha direita; EOAE: emissdes
otoacusticas orelha esquerda; SUPD: supressao orelha direita;
SUPE: supressiao orelha esquerda; GC: grupo controle; GE:
grupo estudo.

Apésa mensuracio dos niveis de pressio sonora em
cada um dos postos de combustivel, verificou-se que
nenhum delesapresentou niveis de pressio sonora acima
dos limites de tolerdncia estabelecidos na norma
regulamentadora NR-15.

D i1scussAO

O grupo estudo foi representado por 12,5% do
género feminino e 87,5% do género masculino e a média
de idade foi de 28,62 anos.

Nio foi encontrada diferenca estatisticamente
significante quantoa ocorréncia das EOAT e efeito supressor
das EOAT entre as orelhas direitas e esquerdas, dos dois
grupos (Tabelas 1 e 2).

A presenca das EOAT observada nesse estudo, foi
maior na orelha esquerda, tanto para o grupo controle
quanto para o grupo estudo. Esse achado niao estd de
acordo comum estudo (9) que avaliou sujeitos expostos a
solventes, e ainda com outra pesquisa (10) que avaliou
sujeitos expostos a ruido e solventes organicos. Ambos os
trabalhos referiram que na orelha esquerda do grupo
estudo houve mais auséncia de EOAT.

Na andlise das duas orelhas juntas, a ocorréncia das
EOAT foi maior no grupo estudo (83,3%) (Tabela 1), bem
comoamédia geral da relacao sinal/ruido das EOAT (Figura
1), apesar de nido haver diferenca estatisticamente
significante entre os grupos. Um estudo (11) observou
melhor amplitude média das EOAT entre os individuos
nao-expostos do que entre os expostos ao solvente,

porém também nao encontrou diferenca significativa entre
os grupos quanto a amplitude média da orelha direita e da
orelha esquerda.

Ao analisar as orelhas em conjunto a auséncia de
EOAT foi maior no grupo controle (Tabela 1). Jd em outra
pesquisa (12), a auséncia de EOAT foi maior no grupo
exposto a ruido e tolueno (64%), seguida do grupo
exposto somente a ruido (62%), e 27 % no grupo controle.

Trabalhos com cobaias, nas quais foramanalisadas as
amplitudes das EOAPD, mostraram significativa redugao da
amplitude das EOAPD apds a exposi¢do ao estireno. A
exposi¢io ao tolueno nio causou variagao na amplitude
das EOAPD (13). Por outro lado, em cobaias expostas a
tolueno (1400 ppm, 16 horas/dia, durante 8 dias) houve
reducao naamplitude das EOAPD diretamente proporcio-
nal ao tempo de exposicio (14).

A maiorsensibilidade das EOAT para detectar mini-
mas alteragdes cocleares, foi confirmada numa pesquisa
(10) onde sujeitos expostos a ruido e solventes apresen-
taram maior auséncia nas EOAT do que nas EOAPD.

Todos os sujeitos do grupo estudo apresentaram
limiares auditivos normais, entretanto foi observada auséncia
das EOAT emambasas orelhas (Tabela 1). Analisando-se os
dados da EOA e da audiometria tonal, outros pesquisadores
(10) também constataram que alguns participantes que nao
apresentaramalteragdes na audiometria, apresentaramalte-
racoes nas EOA, tanto transiente quanto produto de distor¢io.
Em estudo semelhante (5) os sujeitos do grupo estudo que
apresentavamlimiares auditivos normais foram divididos em
dois subgrupos: expostos a baixas e médias concentragcoes
de solventes. No primeiro subgrupo as EOAT estavam
presentes em 49% dos sujeitos e as EOAPD em 54%. No
grupo exposto a médias concentragdes a ocorréncia das
EOAT foi de 6,5% e das EOAPD de 1,6%. J4 num terceiro
grupo, exposto a concentragdes mais altas, nenhum sujeito
apresentou limiares auditivos normais e a ocorréncia das
EOA foi de 1,06%, tanto na EOAT quanto na EOAPD. Tais
achados demonstram o cardter preventivo e de
monitoramento das EOA. A utiliza¢ao das EOA poderia ser
um importante instrumento de vigilancia epidemiolégica
nos ambientes de trabalho, pelo fato de serem capazes de
detectar precocemente as alteracdes cocleares, antes mes-
mo dos limiares auditivos apresentarem alteracoes (12).

Mesmo tendoas CCE afetadas pela acio dosolvente,
aaltera¢io coclear pode nio se manifestar nos resultados
audiométricos. Achados de estudos com cobaias mostram,
por meio da histologia, a ototoxidade do tolueno, onde
lesoes nas trés fileiras de CCE foram observadas. As perdas
de CCE mais importantes ocorreram na terceira fileira e as
menores perdas na primeira. Essas perdas incidiram na drea
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da céclea sensivel as frequéncias médias (10-25 kHz),
onde o dano das CCE chegou, em média, a 90, 50 e 25%
de CCE na terceira, segunda e primeira fileira, respectiva-
mente (15, 16, 17).

A presenca do efeito supressor foi maior no grupo
estudo (62,5%) em relacao ao grupo controle (56,52%) na
orelha direita, porém nao houve diferenca estatisticamente
significante. Outros achados mostraram o efeito supressor
na orelha direita em 73,97% dos individuos expostos a
solventes e 75,5% dos individuos nao-expostos (11).

Em contrapartida, na orelha esquerda, a presenca do
efeito supressor foi superior e estatisticamente significante
no grupo controle (86,96%) em rela¢io ao grupo estudo
(54,17%). Os achados deste estudo estao de acordo com
outros estudos (11), pois o efeito supressor das EOAT foi
observado na orelha esquerda em 68,65% dos sujeitos (n
= 46) expostos a solventes. J4 no grupo nido exposto,
houve presenca de efeito supressor em 75,75% (n = 75)
dosindividuos. Entretanto os achados do autor ndo foram
estatisticamente significantes.

Na andlise das duas orelhas juntas, observou-se que
a presenga do efeito supressor das EOAT foi maior no grupo
controle (Tabela 2). Da mesma forma, a média geral do
efeito supressor, analisado comas orelhas em conjunto, foi
maior no grupo controle (9,217dB) (Figura 2). No entanto,
tal diferenca nao foi estatisticamente significante. Em outra
pesquisa (12), embora houvesse a presenca de ruido
concomitante ao solvente, foram observadosachados seme-
lhantes aos do presente estudo, pois a auséncia do efeito
supressor foi maior no grupo exposto simultaneamente a
ruido e tolueno (48,9%) do que nos grupos exposto a ruido
e grupo controle. A auséncia do efeito supressor indica
comprometimento retrococlear. Assim, esses resultados
sugeremuma acao neurotéxica do tolueno sobre a audicio,
afetandoa por¢ao retrococlear das vias auditivas, diferente-
mente da lesio provocada pelo ruido. A autora ressalta ainda
que o registro das EOET e a andlise do efeito supressor
podem ser utilizados na deteccdo precoce das lesoes
auditivas de origem coclear e retrococlear (12).

A maior ocorréncia de supressio observada no
grupo nao exposto a solventes sugere que o trato
olivococlear medial pode ser afetado nos individuos ex-
postos a solventes organicos (11, 12).

Foianalisada a média geral da relacao sinal ruido em
cada orelha, bem como o efeito supressor, segundo o
grupo (Figura 5). Apesar de nio ter sido constatada
diferenca estatisticamente significante, a média geral da
relacio sinal ruido das EOAT na orelha direita foi maior no
grupo estudo (10,35dB). Ja na orelha esquerda a média da
rela¢io sinal ruido das EOAT foi maior no grupo controle

(11,90dB). O efeito supressor na orelha direita foi maior no
grupo controle (11,09dB) do que no grupo estudo
(10,92dB) e na orelha esquerda foi maior no grupo estudo
(9,75dB) do que no grupo controle (9,13dB).

No grupo controle duas faixas de frequéncia (0,5 -
1,5kHz e 1,5 - 2,5kHz), na orelha direita, apresentaram
maiores medianas da relacao sinal/ruido, poréma diferenca
nio foi estatisticamente significante (Figura 2). Achados
semelhantes foram observados em outro estudo, na orelha
direita, onde diferencas significativas foram encontradas
entre os grupos em trés faixas de frequéncia (1 kHz, 2 kHz
e 3 kHz) (11).

J4 na orelha esquerda, o presente estudo mostrou
maiores medianas no grupo controle apenas emuma faixa
de frequéncia (1,5-2,5kHz) (Figura 3). Achado semelhan-
te foramrelatados(11), onde diferencas significativas entre
os grupos foram encontradas somente na faixa de 2 kHz,
na mesma orelha.

O mecanismo de lesao do 6rgao de Corti tem sido
explicado de diferentes maneiras. E provavel que a lesao
do 6rgao de Corti por solvente seja diferente da causada
por antibiéticos. Um estudo (15) sobre a rota de intoxica-
¢ao ocorrida em cobaias, mostrou que o tolueno nio atingiu
o ¢6rgaode Cortiatravés dos fluidos do ouvido interno, pois
os solventes sao dificilmente encontrados nestes. Os auto-
res sugerem duas rotas provaveis de intoxica¢ao na defici-
éncia auditiva induzida por solventes aromdticos. Na pri-
meira, os solventes seriam disseminados do oitavo nervo
paraas células ciliadas, porque a concentragio de solventes
encontrada no nervo foi maior do que no sangue. No
entanto, € dificil explicar o padrao patologico do dano do
orgaode Corti pelos solventes. As células ciliadas internas
seriam tanto ou mais danificadas do que as CCE de acordo
com este modelo (16), o que se torna contraditério uma
vez que as CCE sao mais sensiveis ao tolueno do que as
células ciliadas internas (15).

Na segunda rota de intoxica¢ao os solventes seriam
transportados pelo sangue que vem da estria vascular ou
da proeminéncia espiral, se difundiriam sobre o sulco
externo pelo conteudo rico em lipidio das membranas e
alcancariam as células de Hensen, ricas em lipidios. As
células de Hensen estao em conexao com as células de
Deiter, que estio localizadas sob as CCE. O sulco externo
pode serarota preferencial pela qual os solventes atingem
o orgiao de Corti. Em suma, os danos induzidos por
solventes nao seriam causados pela contamina¢io do
fluido, mas por uma intoxica¢io do tecido que envolve o
sulco externo, em vez do nervo auditivo (106).

Os niveis de pressiao sonora observados nos postos
nao foram prejudiciais 2 audi¢dao (Tabela 3). Assim, os
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Condicao coclear e do sistema olivococlear medial de frentistas de postos de gasolina expostos a solventes organicos.
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Tabela 3. Nivel de pressaosonoramensurado nos trés postos
participantes do estudo.

POSTOS NIVEL DE PRESSAO SONORA
Posto | 76,0dB
Posto 2 70,6dB
Posto 3 71,5dB

Legenda: dB: decibel

achados desse estudo podem seratribuidos a possivel acao
ototoéxica dos solventes.

Diferente do cendrio industrial, o posto de combus-
tivel é um ambiente ocupacional aberto, no qual os
solventes podem estar menos concentrados no ar. Assim,
a inalacdo e a absorcio dos agentes seria reduzida.
Consequentemente, a a¢ao sobre o sistema auditivo tam-
bém poderia ser menor. Isso poderia explicar o baixo
indice de alteracdes cocleares e do sistema olivocolear
medial encontradas no grupo estudo da presente pesquisa.

CoNCLUSAO

Nas condi¢cdes em que estavam expostos os sujeitos
desse estudo, nao foram encontradas alteracoes nas células
ciliadas externas nem no sistema olivococlear medial.
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