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COM PERDA AUDITIVA POS-LINGUAL

Satisfaction of cochlear implant users with post-lingual hearing loss
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RESUMO

Objetivo: avaliar a satisfagdo dos usuarios de Implante Coclear com perda auditiva pés-lingual.
Métodos: estudo seccional com 51 implantados, pacientes de um centro de referéncia em saude audi-
tiva na cidade do Natal-RN. Foram utilizados dois questionarios de satisfagdo adaptados para usuarios
de implante coclear. Resultados: houve um alto indice de satisfagao entre os pesquisados, detectado
pelo InternationalOutcomelnventory —Cochlearlmplant(100,0%) e pelo SatisfactionwithAmplification
in Daily Life (98,0%).A insatisfacdo foi observada em relagdo a imagem pessoal (13,7%),servigos
e custos (27,5%), e na presencgado ruido competitivo(9,8%). Conclusao: o implante coclear € uma

intervengao com alto indice de satisfagao entre os usuarios pesquisados.

DESCRITORES: Implante Coclear; Avaliagao de Servigos de Saude; Satisfagdo do Usuario

INTRODUGAO

O sujeito com incapacidade auditiva pode
sofrer sérios danos em sua vida social, psicolégica
e profissional, além de sentimentos negativos
de inseguranga, medo, depressdo, isolamento e
tensao’.

Na maioria dos individuos com funciona-
mento deficiente, porém parcial, das células
ciliadas da coclea, os Aparelhos de Amplificagcao
Sonora Individual (AASI) séo satisfatérios para
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a reabilitacdo. No entanto, pessoas com perda
auditiva severa a profunda se beneficiam pouco ou
nao aproveitam o ganho desses. Para esse grupo,
0 advento do Implante Coclear (IC) tem sido um
tratamento alternativo 2®. Estudos demonstram que
o IC nado apenas proporciona ganhos audiolégicos
em termos de consciéncia de som e percepgao da
fala, mas também reduz as limitagbes das ativi-
dades devolvendo a autoconfianga, a melhora na
comunicagao de forma geral, beneficiando assim a
qualidade de vida*.

No Brasil, para atender o deficiente auditivo,
0 Ministério da Saude regulamentou os centros
credenciados, a fim de que fosse garantida a
efetividade do tratamento desses individuos. A
portaria GM/ MS n°® 1278 de Outubro de 1999, é
o documento mais atual referente ao IC5. Embora
seja de extrema importancia para o acesso da
populagdo ao tratamento, a mesma n&o engloba
todos os procedimentos que visam boas praticas
de atencdo e cuidado a saude auditiva®. Assim, &
necessario que essas praticas sejam avaliadas
para justificar a tomada de decisbes do servigo.

De acordo com Donabedian(1988)7, de maneira
geral, a avaliagdao de servicos em saudeenvolve
a avaliagao da estrutura, a avaliagdo do processo
e a avaliagdo dos resultados que se refere as



mudangas verificadas na saude do paciente, bem
como a satisfagdo do usuario apds a intervencao
realizada

Apesar de o IC ser um tratamento consagrado
para perdas auditivas de grau severo-profundo
desde a década de 60, existem ainda poucos
estudos sobre a satisfacdo dos usuarios deste
dispositivo®. No Brasil, a situagédo é ainda pior: até
o presente momento, ndo existem estudos que
abordam esse importante aspecto da intervencao.
Além disso, nenhum instrumento foi elaborado ou
adaptado na tentativa de realizar essa avaliagao.
A portaria GM/ MS n° 1278 de Outubro de 1999°
determina a notificagdo dos resultados psicoa-
custicos obtidos por meio da programacéao do IC.
Entretanto, nenhum resultado sobre a satisfagéo é
requerido no acompanhamento desses individuos.

A satisfagédo do usuario do servigo de audiologia
envolve suas expectativas, os custos monetarios e
psicologicos, os problemas encontrados ao longo
do processo de reabilitacdo e as dificuldades de
comunicagdo que ainda permanecem apds a
intervencgao, tudo isso sob a perspectiva exclusiva
do usuario, podendo ser determinante na nao-utili-
zacdo dos instrumentos de auxilio ao deficiente
auditivo 1°,

A satisfagdo € algo determinado exclusiva-
mente pelo usuario, tornando-se uma avaliagao
meramente subjetiva®. Isto sugere que a quantifi-
cacao de resultados da adaptagao na perspectiva
do paciente pode ser definida utilizando medidas
mais abrangentes do que o uso e o desempenho
com o implante coclear. O nivel de satisfacdo dos
usuarios do IC nem sempre corresponde ao nivel
de ganhos nos escores de percepgdo da fala.
Consequentemente, ndo é possivel predizer o grau
de satisfagdo baseado apenas em testes objetivos™.

Por meio dessa andlise sera possivel ter
acesso a questdes fundamentais que envolvem as
expectativas do usuario, dimensdes psicoldgicas,
dificuldades que ainda permanecem mesmo com
0 uso do dispositivo, problemas no processo de
reabilitagdo, dentre outros. Tais mudangas na vida
dos pacientes, ou no estado de saude, deveriam
ser os primeiros resultados a serem considerados
em novas intervengbes médicas.

Nesse sentido, o objetivo desse trabalho € avaliar
a satisfacdo dos usuarios do implante coclear com
perda auditiva pds-lingual, no centro de referéncia
em saude auditiva na cidade do Natal — RN.

METODOS

Esta pesquisa foi submetida a avaliacdo do
comité de ética em pesquisa da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte de acordo com
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a resolugao n° 196 de 10 de outubro de 1996, do
Conselho Nacional de Etica em Pesquisa, e obteve
parecer favoravel a sua consecugado por meio do
processo 040/2012.

Trata-se de um estudo seccional realizado com
51 pacientes do Programa de Implante Coclear do
Otocentro/RN, situado no municipio de Natal.Os
critérios de inclusdo do presente estudo foram: ser
portador de perda auditiva sensorioneural severa/
profunda pés-lingual e usuario do IC por um periodo
minimo de 12 meses. Os pacientes foram solici-
tados a participar da pesquisa no momento de sua
avaliagdo periodica com os demais profissionais
do centro. Apos permissdao documentada através
do Termo Consentimento Livre e Esclarecido, os
mesmos responderam a dois questionarios auto
aplicados de avaliacdo da satisfagéo.O questionario-
SatisfactionwithAmplification in Daily Life (SADL) e
o InternationalOutcomelnventory — Cochlearlmplant
(IOl — CI) foram originalmente desenvolvidos para
usuarios de Aparelhos de Amplificagdo Sonora
Individual'>'®*e adaptados para usuarios de implante
cocleard

A aplicacao dos questionarios foi realizada em
uma sala com a presenga da pesquisadora. Foi
explicado ao individuo sobre o propésito do questio-
nario e que, existindo dificuldade na compreensao
de alguma questao, fosse dada continuidade nos
outros questionamentos e apos o seu término, seria
dada uma breve explicagdo sobre a questdo onde
existiu a duvida.

O instrumento SADL contém 15 questdes com
o objetivo de quantificar a satisfagao global com o
IC e gerar um perfil de satisfagdo. As dimensdes
avaliadas por ele sao efeitos positivos, servigo e
custo, fatores negativos e imagem pessoal. O SADL
fornece uma pontuacdo global e uma pontuagéo
para cada uma de suas quatro subescalas. As
questdes 1, 3, 5,6, 8,9, 10, 11, 12, 14 e 15 refletem
0 “muitissimo” como total satisfacéo e foi pontuada
com valor 7, enquanto “nem um pouco” como total
insatisfacéo e é pontuada com valor 1. As questdes
2,4, 7 e 13, sdo invertidas onde “muitissimo” indica
total insatisfagdo, sendo pontuada com valor 1
e “nem um pouco” indica total satisfagdo, sendo
pontuada com valor 7.

O IOl — CI contém sete itens com uma escala
de resposta variando de 1 — 5 com baixos valores
indicando piores resultados. E dividido em dois
fatores': o fator 1 refere-se a analise conjunta
dos dominios “Uso diario do IC”", “Beneficio”,
“Satisfacao” e “Qualidade de Vida” , indicando
como esta a relagao entre o usuario e seu implante
coclear. O fator 2 refere-se a analise dos dominios
“Limitacdo de Atividades Residuais”, “Restricao
de Participacdo Residual’e “Impacto nos Outros”,
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indicando a relagdo do usuario com 0 seu meio
social.

Foi realizada a analise descritiva dos resultados,
a fim de caracterizar as respostas dos sujeitos. De
acordo com os escores fatoriais e totais de ambos
questionarios, os individuos foram agrupados em
satisfeitos e insatisfeitos. Para melhor compre-
ensao dos leitores, o agrupamento foi realizado da
seguinte forma:

SADL (escala de 7 pontos): individuos com
escore igual ou inferior a 3,5 foram considerados
insatisfeitos e individuos com escore acima de
3,5 foram considerados satisfeitos. O raciocinio é
invertido para as questdes 2,4, 7 e 13.

IOl — ClI (escala de 5 pontos): individuos com
escore igual ou inferior a 2,5 foram considerados
insatisfeitos e individuos com escore acima de 2,5
foram considerados satisfeitos.

RESULTADOS

Participaram do estudo 51 usuarios de implante
coclear do Otocentro/RN, sendo 56,9% do sexo
masculino e 43,1% do sexo feminino. Em média, os
participantes realizaram a cirurgia de IC aos46 anos
de idade e o tempo que possuem a perda auditiva
€ de 17 anos (Tabela 1). As demais informagdes
sobre os dados sécio demograficos dos individuos
estao descritos na Tabela 1.

Em relacdo a satisfagdo, os participantes do
estudo estavam satisfeitos com seus dispositivos,
obtendo alta pontuacdo na analise global e das
subscalas em ambos questionarios (Tabela 2).

Os resultados da analise da distribuicdo entre
0s grupos, evidenciaram um indice inferior, porém
expressivo em algumas subescalas, de individuos
insatisfeitos comparados ao grupo de satisfeitos.
Estes achados estao descritos na Tabela3.

DISCUSSAO

A satisfacdo € um dos resultados que um servico
de saude auditiva deve oferecer. Trata-se de um
retorno do usuario em relagdo as suas expecta-
tivas, aos custos financeiros, aspectos psicolo-
gicos, problemas encontrados ao longo do uso e
as dificuldades de comunicacédo que ainda perma-
necem apos a intervengdo. Avaliar esse resultado é
de extrema importancia para os centros de saude
auditiva que realizam a cirurgia de implante coclear
no Brasil.

Nos dois instrumentos utilizados no presente
estudo, a satisfagdo do usuario de IC mostrou-se
bastante alta. Os individuos referiram que o IC os
auxilia a compreender as pessoas com quem mais
conversam como também reduz o numero de vezes
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que solicitam a seus interlocutores que repitam a
mensagem falada. Isso confirma o beneficio trazido
sobre a comunicagéo e reintegragao social, melho-
rando, portanto, a autoconfianga desses sujeitos.

Este achado & também relatado por outros
autores %', No estudo conduzido por Faber e
Grontved (2000), é possivel verificar a melhoria
trazida pelo IC por meio da comparagédo do antes
e depois de algumas situagdes. Os pesquisados
melhoraram significantemente quanto a discrimi-
nacao da fala,uso do telefone, autoconfianga e vida
familiar'®.

Ao serem questionados se o implante coclear
compensa o problema auditivo, a grande maioria
respondeu positivamente. Com isso, supbe-se
que, de fato, o beneficio acustico vivenciado pelos
usuarios de IC, os fazem transpor as maiores
dificuldades comunicativas. Todos os pesquisados
afirmaram que a aquisi¢ao do IC foi a melhor opgéo
para o tratamento da sua deficiéncia e confiavam
na competéncia dos profissionais envolvidos no
processo.

O conhecimento dos fatores negativos com o
uso do IC é, talvez, um dos retornos mais impor-
tantes na pesquisa de satisfagdo. As queixas dos
usuarios, sejam auditivas ou psicologicas, podem
determinar o abandono do tratamento, o desper-
dicio de todo o investimento e a frustracao viven-
ciada pelo paciente e sua familia.

Um ambiente ruidoso, por exemplo, é desfa-
voravel para comunicagdo de qualquer individuo.
Nos usuarios do IC essa condigdo provoca uma
diminuicdo significante do desempenho, mesmo
em situagcbes consideradas mais favoraveis, no
qual o nivel da fala encontra-se acima do nivel do
ruido'. Comparados com individuos normouvintes,
usuarios de IC apresentam grande dificuldade em
realizar tarefas que exigem a segregagéo do som @,
Manrique et al. (2006) sugerem que essa limitagao
além de estar associada com a tecnologia dos
implantes e com o estado funcional da via auditiva,
também guarda relagdo com as limitagdes inatas
do sistema auditivo diante de situagbes adversas
e especialmente pela falta de estimulagéo binaural
que tem um paciente implantado em apenas um
ouvido™.

Apesar da possibilidade de atingir niveis mais
altos de compreensao da fala, pesquisas revelam
que usuarios do IC continuam a exibir consideravel
dificuldade na compreensdo de fala em ruido de
fundo "202', Ao avaliar a satisfagdo de usuarios
de IC em diferentes situagdes, Castro et al. (2005)
22 comprovaram que a satisfagdo em ambientes
ruidosos apresenta uma pontuagdo menor do
que nos outros aspectos. Seguindo o mesmo
raciocinio, outros pesquisadores verificaram que
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Satisfaction with Amplification en Daily Life (SADL)

NOME:
DATA / /

INSTRUCOES

Estao listadas abaixo, perguntas sobre o seu implante coclear. Favor circular a letra correspondente a
melhor resposta para vocé, para cada pergunta. A lista de palavras lhe oferece o significado de cada letra.
A = Nada / B = Um pouco/ C = De alguma forma/ D = Mediamente/ E = Consideravelmente/ F = Muito/
G = Muitissimo

Lembre-se que suas respostas devem mostrar suas opinides gerais

em relagao ao implante coclear que vocé esta usando agora.

Seu dispositivo auditivo Ihe ajuda a entender o que as pessoas

1 | que conversam mais frequentemente com vocé falam, quando A|B|C|D|E|F|G
comparado a qualquer outro aparelho auditivo?

5 Voce.f|ca frustradoA quando o seu dispositivo .capta sons que n&o AleslcliplelElc
permitem que vocé ouga os sons que gostaria de ouvir?

3 Vocé esta convgnmdo de que adquirir o seu dispositivo auditivo foi AleslcliplelElc
sua melhor opgao?

4 Vocé acha qhue a§ pessoas percepem mais a sua perda auditiva AlelcliplelElc
quando vocé esta usando o seu dispositivo auditivo?
Os seus dispositivos auditivos reduzem o nimero de vezes que

5 . . . ) B DIE|F |G
vocé tem que pedir para as pessoas repetirem o que disseram?

6 |Vocé acha que o seu dispositivo auditivo compensa seu problema? B E|F |G

7 Vpce ggta chatggdo por n&o conseguir ter o volume que deseja no AlB Dl E G
dispositivo auditivo?

8 0] qyf'anto vocé esta satisfeito com a aparéncia de seu dispositivo AlelclplelFla
auditivo?

9 |Usar o dispositivo auditivo melhora a sua autoconfianga? A|B|C|D|E|F|G

10 | Quao natural € o som que recebe de seu dispositivo auditivo? A|B|C|D|E|F|G

1 O~quanto seu d|3993|t|vo auditivo ajuda ao falar em telefones que AlBlclplelFla
nao tenham amplificadores de volume?

12 Qua!q competente era a pessoa que Ihe forneceu o dispositivo AlBlclplelFla
auditivo?

13 Vocé acha que usar o dispositivo auditivo faz vocé se sentir menos AlB|C Fla
capaz?

14 | O custo do seu dispositivo auditivo lhe parece razoavel? B E|F |G
Vocé esta satisfeito com a qualidade do seu dispositivo auditivo

15 ~ . : B DIE|F |G
(com relagdo ao numero de vezes que ele precisou de reparo)?

Usa aparelho auditivo na orelha oposta ao Implante Coclear?

(
(

Figura 1

) Sim
) Néo

SatisfactionwithAmplificationen Daily Life (SADL)

— Questionario de satisfagdo adaptado para usuarios de

implante coclear -

Rev. CEFAC. 2014 Jul-Ago; 16(4):1078-1087



1 082 Buarque LFSFP, Brazorotto JS, Cavalcanti HG, Lima Junior LRP, Lima DVSP, Ferreira MAF
101 — CI — International Outcome Inventory for Cochlear Implants

NOME:
DATA: / /

1 — Pense no tempo em que vocé usou o implante coclear nas ultimas duas semanas. Durante quantas
horas usou o implante coclear num dia normal?

Menos que 1 hora Entre 1 e 4 horas Entre 4 e 8 horas Mais que 8 horas

N&o usou por dia por dia por dia por dia

2 — Pense em que situagao gostaria de ouvir melhor, antes de obter o seu implante coclear. Nas ultimas
duas semanas, como o implante coclear ajudou nessa mesma situagéo?

Ajudou

nao ajudou nada Ajudou pouco moderadamente

Ajudou bastante Ajudou muito

3 — Pense novamente na mesma situagao em que gostaria de ouvir melhor, antes de obter o seu implante
coclear. Que grau de dificuldade AINDA encontra nessa mesma situagéo usando o implante coclear?

. - Bastante Dificuldade i Nenhuma
Muita dificuldade dificuldade moderada Pouca dificuldade dificuldade

4 — Considerando tudo, acha que vale a pena usar o implante coclear?

Vale
~ Vale bastante a .
Nao vale apena Vale pouco a pena moderadamente a pena Vale muito a pena
pena

5 — Pense nas ultimas duas semanas, usando o implante coclear. Quanto os seus problemas de ouvir o
afetaram nas suas atividades?

Afetaram muito Afetaram bastante Afetaram Afetou pouco Nao afetaram
moderadamente

6 — Pense nas Ultimas duas semanas, usando o implante coclear. Quanto os seus problemas de ouvir
aborreceram (ou afetaram) outras pessoas?

. Aborreceu =
Aborreceu muito  Aborreceu bastante Aborreceu pouco N&o aborreceu
moderadamente

7 — Considerando tudo, como acha que o seu implante coclear mudou sua alegria de viver ou gozo na
vida?

Para pior ou menos N&o houve Um pouco mais  Bastante alegria de  Muito mais alegria
alegria de viver alteracéo alegria de viver viver de viver

Figura 2 — Questionario adaptado para usuarios de implante coclear —InternationalOutcomelnventory
for Cochlearlmplants — 10l - CI.
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Tabela 1 — Caracteristicas dos individuos incluidos no estudo de satisfagao

Caracteristicas Estudo Seccional
n (%) Média DP

Idade ao Implante (em anos) 51 (100) 46,20 17,68
Duragao da perda auditiva (em anos) 51 (100) 17,49 12,68
Tempo de terapia em meses 40 (100) 21,68 19,68
Sexo
Masculino 29 (56,9)
Feminino 22 (43,1)
Escolaridade**
Até 8 anos de estudo 22 (43,1)
Acima de 8 anos de estudo 25 (49,0)
Caracteristica da perda auditiva
Progressiva 41 (80,4)
Subita 10 (19,6)
Etiologia
Desconhecida 23 (45,1)
Genética 4 (7,8)
Meningite 4 (7,8)
Outros 20 (39,2)
Tipo do Implante
Cochlear 33 (64,7)
Med-El 17 (33,3)
AdvancedBionics 1(2,0)
Orelha Implantada
Direita 17 (33,3)
Esquerda 34 (66,7)

*Frequéncia semanal de atendimento fonoaudioldgico. As terapias duram em torno de 30 a 40 minutos.
**Categorizagao a partir da mediana dos anos de estudoda populagao.

Tabela 2 — Descrig¢ao da pontuacéao global e das subescalas do SADL e |0l — Cl dos participantes do
estudo (n=51)

Dimensodes SADL Média DP Minimo Maximo Mediana
Global 5,25 0, 60 3,40 6,33 5,33
Efeitos Positivos 5,91 0,75 2,67 7,00 6,00
Fatores Negativos 5,10 1,05 1,75 6,50 5,10
Imagem Pessoal 4,62 0,99 2,33 6,67 4,66
Servigos e Custos 4,54 1,70 1,00 7,00 5,00
Dimensodes IOl - IC Média DP Minimo Maximo
Global 4,31 0,53 2,86 5,00 4,42
Fator | 4,64 0,43 3,00 5,00 4,75
Fator Il 3,86 0,83 1,33 5,00 4,00
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Tabela 3 — Descricdo das dimensdes avaliadas nos questionariosSatisfactionwithAmplification in

Daily Life e InternationalOutcomelnventory — Coch
individuos em satisfeitos e insatisfeitos.

learimplantde acordo com o agrupamento dos

Agrupamento Satisfeitos (%) Insatisfeitos (%)

SADL

Global 98,0 2,0
Fatores Positivos 98,0 2,0
Efeitos Negativos 90,2 9,8
Imagem Pessoal 86,3 13,7
Servigos e Custos 72,5 27,5
101 -CI

Global 100,0 0,0
Fator | 100,0 0,0
Fator Il 96,1 3,9

as dificuldades ou inconvenientes relatados por
usuarios de IC sao poucas e estao mais associadas
a percepcdo do som em situagdes de ruido®. Da
mesma forma, os participantes da nossa pesquisa
demonstraram certo grau de insatisfacao frente aos
ruidos competitivos.

Um dos pontos relacionados a imagem pessoal,
avaliada através da percepc¢ao da deficiéncia pelos
outros apds o uso do IC, os individuos indicaram
tendéncia a insatisfagdo. Nossa hipotese é que a
percepcao pelos outros esteja mais relacionada a
aparéncia do dispositivo do que a comunicagao dos
usuarios do IC. O IC consiste em uma intervengao
que traz beneficios acusticos, auxiliando assim seus
usuarios no contexto comunicativo, devolvendo a
autoconfianca e independéncia que foram perdidas
no momento da aquisicao da deficiéncia auditiva.

Yamada (2002) # ao estudar a afetividade e a
experiéncia apos o IC, verificou nos implantados
que, passar a ouvir por meio do implante tem um
significado especial, pois possibilita a pessoa entrar
no mundo sonoro, diminuir sua angustia, ampliar
sua comunicagdo com o outro € mudar sua visao
de mundo. Segundo a autora, o estudo apontou
mudangas como melhora na autoconfianca, na
autoaceitacdo, no sentimento do proprio valor
e disposicao, e predominancia de sentimentos
positivos que se orientavam para a satisfagdo do
eu. No entanto, para alguns, a unidade externa do
IC, assim como as dificuldades na comunicagéo,
expunham e confirmavam a deficiéncia auditiva,
algo que os fazia sentirem-se “menos que os
outros” e a manifestarem sentimentos de inferio-
ridade e rejeicdo. No nosso estudo, os individuos
pesquisados responderam que o uso do IC nao os
fazem sentir-se menos capazes, refletindo também
aspectos sobre a imagem pessoal avaliada no
SADL.
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Uma preocupacdo comum entre usuarios de
dispositivos de auxilio a audigdo é a estética. Ao
investigar o grau de satisfacdo do paciente e o
implante coclear, Murakami, Neme, Yamada e
Bevilacqua (2001) % demonstraram que, embora
alguns pacientes manifestassem algum tipo de
incobmodo quanto a estética, o implante os ajudava
aouvir, a melhorar a qualidade de vida e a ficar mais
satisfeitos, motivo pelo qual pode ser compreendida
a grande satisfagdo com a estética dos usuarios da
nossa investigagao.

No que diz respeito aos servigos e custos, o
implante coclear exige uma série de cuidados
especiais para manutengao do seu bom funciona-
mento e de sua vida util. Os dispositivos externos
do IC tém garantia de fabrica de trés anos para
defeito de fabricagdo. Neste periodo as pecas
sdo avaliadas e trocadas pela representante de
cada marca no Brasil. Apesar da concessao de
todo procedimento pelo SUS, apds este periodo,
a manutencao é de responsabilidade da familia e/
ou usuario de IC. Assumir financeiramente essa
demanda na realidade brasileira, muitas vezes
impossibilita os usuarios de arcarem com estas
despesas.

A ADAP (Associacao dos Deficientes Auditivos,
Pais, Amigos e Usuarios de Implante Coclear), é
uma entidade com fins filantrépicos cuja finalidade
é prestar assisténcia as pessoas com deficiéncia
auditiva e usuarias de implante coclear. Um de
seus objetivos é ser facilitadora na manutencao
dos dispositivos externos dos implantes cocleares,
instrumentos e afins, designados ao atendimento
das pessoas portadoras de deficiéncia auditiva
e usuarios de Implante Coclear, de acordo os
recursos financeiros disponiveis?.

Segundo a instituicdo, as principais pecas
solicitadas para reposicdo sdo os chamados



controladores ou compartimento de baterias. A
quebra ou a oxidagado desta pega impossibilita o
uso do dispositivo. Em segundo lugar esta a antena
transmissora e por ultimo, mas nao tao raro, € o
conserto dos processadores de fala. Outro compo-
nente essencial para o funcionamento do IC é a
bateria recarregavel. Esta tem vida util de aproxi-
madamente um ano, periodo da garantia dada pelo
fabricante. Apds a garantia, o valor destas baterias,
dependendo da marca, varia entre R$ 300,00 e R$
1.200,00%.

Romero et al. (2006) ?*, observaram que os
individuos indicaram como uma limitagdo do
aspecto econdémico, a manutengdo das baterias
utilizadas no IC. No nosso estudo, houve um
numero expressivo de insatisfacéo relacionado aos
servigos e custos do IC de forma geral.

Na analise do IOl — CI, semelhantemente ao
SADL, os sujeitos da pesquisa encontravam-se
satisfeitos no que diz respeito ao seu dispositivo
e o relacionamento no meio social em que vive.
Resultados semelhantes sdo encontrados na
literatura apresentando individuos muito satisfeitos
com seus implantes cocleares'”?’.

As relagbes sociais, a autoestima e a autonomia
sdo aspectos negativamente afetados na vida de
pessoas que ndo ouve. Para essas, o IC pode
proporcionar, a melhora desses aspectos e facilitar
a vida familiar, integragdo social e progressao do
trabalho 2. Os resultados do nosso estudo corro-
boram com os encontrados na literatura cientifica,
uma vez que os individuos pesquisados referiram,
em sua maioria, que usar o IC vale muito a pena
como também trouxe muito mais alegria de viver.

O uso continuo do IC diariamente é determi-
nante para a melhora continua do desempenho e
adaptagao de uma nova forma de ouvir. Com isso, o
paciente € capaz de aproveitar todos os beneficios
trazidos pelo dispositivo sejam eles, acusticos,
psicologicos e sociais. Alguns estudos indicam o
uso diario do IC pelos participantes entre 10 horas
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e 14 horas 2*?82% Na presente pesquisa a maioria
dos sujeitos utilizava seus dispositivos por um
periodo superior a 08 horas por dia. O uso continuo
pode estar associado a satisfagdo, uma vez que o
tempo que um paciente utiliza seu IC pode refletir o
beneficio que esta sendo obtido dele?.

No tocante a interagédo do individuo no seu meio
ambiente, Halberg, Ringdahl, Holmes e Carves
(2005)'4, perceberam que os pacientes se sentem
moderadamente afetados devido a sua dificuldade
auditiva. No presente estudo os individuos expres-
saram um alto grau de satisfagdo em seu relacio-
namento social. Esse achado corrobora com
pesquisas que retratam melhorias significantes
na vida social de individuos com IC, em seus
ambientes de trabalho, na ampliagcdo de oportuni-
dades de emprego e no incremento na qualidade
das atividades de lazer'"3°.

Devido ao grande indice de satisfagéo expresso
na analise dos dois instrumentos utilizados neste
estudo, ndo foi possivel realizar a analise dos
grupos separados em relacao as outras variaveis, o
que o torna estritamente descritivo. Entretanto, com
esses dados, € possivel identificar as principais
causas de insatisfagdo dos usuarios de IC.

CONCLUSAO

Os usuarios do implante coclear possuem um
alto nivel de satisfagdo e um indice inferior, porém
expressivo, de individuos insatisfeitos. Os fatores
mais evidentes de insatisfacdo relacionam-se com
0s servigos e custos com o IC, imagem pessoal e
fatores negativos com o uso do dispositivo, como
por exemplo, ouvir em ambientes ruidosos.
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ABSTRACT

Purpose: evaluate the satisfaction of cochlear implant users with post lingual hearing loss. Methods:
cross-sectional study with 51 patients, recruited from a reference center for auditory health in Natal,
Brazil, who received cochlear implants. Adapted questionnaires were used to evaluate users’
satisfaction. Results: a high satisfaction score within the studied population was obtained with the
InternationalOutcomelnventory —Cochlearimplant(100, 0%) and the SatisfactionwithAmplification
in Daily Life(98,0%).Dissatisfaction could be related to personal image (13,7%), costs and services
(27,5%), and to the presence competitive noise (9,8%). Conclusion: cochlearimplantis an intervention
with a high satisfaction index amongst investigated users.
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