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AVALIACAO DA COLOCAGAO DE PROTETORES
AURICULARES EM GRUPOS COM E SEM TREINAMENTO

Evaluation of hearing-protector insertion in groups
with and without training

Claudia Giglio de Oliveira Gongalves (", Christiane Marques do Couto @,
Juliana Malteze Carraro ©), Bianca Santos Leonelli @

RESUMO

Objetivo: analisar a eficacia da colocagao de diferentes protetores auriculares em sujeitos treinados
e ndo-treinados e verificar a importéncia e a necessidade da realizacdo de um treinamento para a
colocagédo adequada do Equipamento de Protegéo Individual auricular. Métodos: investigou-se a
atenuacdo de quatro modelos diferentes de protetores auriculares (inser¢cdo de espuma, insercao
de silicone trés flanges, inser¢do oliva e tipo concha) por meio de duas estratégias: audiometria em
campo livre e medidas com microfone sonda, com e sem protetor auricular para comparacao e deter-
minacéo da vedacao de ruido. Avaliou-se dois grupos, Grupo 1, sujeitos que receberam treinamento
e orientagdo em relagdo ao uso e colocagédo do EPI auricular (23) e o Grupo 2, sujeitos nao-treina-
dos (8) universitarios que nunca utilizaram o EPI auricular. Resultados: no grupo 1, as diferencas
dos limiares auditivos sem e com protetor auricular avaliadas pelos dois métodos apresentaram, em
geral, valores de atenuagao superiores ao do grupo 2. O protetor auricular concha apresentou valores
médios de atenuacdo superiores aos demais tipos; e o protetor auricular oliva apresentou valores
menores. Conclusao: o treinamento quanto ao uso dos protetores auriculares é necessario e deve
ser incluido nos Programa de Conservacgao Auditiva (PCA).

DESCRITORES: Dispositivos de Protecao das Orelhas; Perda Auditiva Provocada por Ruido; Saude

do Trabalhador; Audi¢éo

INTRODUCAO

Encontra-se na legislacdo trabalhista brasileira
(Consolidacao das Leis do Trabalho) a orientacdo
quanto a utilizacdo de equipamentos de protecao
individual (EPI) quando forem identificados nos
ambientes de trabalho riscos potenciais de dano
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Conflito de Interesses: INEXISTENTE

a saude. Porém, a utilizacdo de EPI devera ser
realizada quando houver inviabilidade de adocao
de medidas de protecdo coletiva ou até que estas
sejam efetivamente implantadas (NR — Norma
Regulamentadoran. 9 —9.3.5.4) '.

Na utilizagdo do EPI, deve-se considerar,
segundo a NR 9, as normas legais e administrativas
(item 9.3.5.5) que envolvem a selegéo adequada,
conforto, uso, higienizagdo, manutencéo, orienta-
cao e avaliacdo dessas medidas adotadas sobre os
EPI, garantindo-se as condi¢des de protecao origi-
nalmente estabelecidas pelos fabricantes.

No entanto, o que se observa em grande parte
das industrias que adotam os equipamentos de
protecéo individual é a dificuldade na avaliacao de
sua correta utilizacdo pelos trabalhadores 2. Isso,
sobretudo, em relacdo aos protetores auriculares,
recomendados quando os niveis de pressao sonora
excederem 85 dBA por 8 horas nos ambientes de
trabalho. Essa dificuldade acontece pela variedade

Rev. CEFAC. 2009 Abr-Jun; 11(2):345-352



346 Gongalves CGO, Couto CM, Carraro JM, Leonelli BS

de tipos de protetores auriculares e pela dificuldade
de manuseio dos mesmos sem um treinamento
adequado . Ha uma diferenga no valor da atenua-
¢éo do ruido entre os protetores auriculares e essa
diferenca pode aumentar dependendo da coloca-
¢ao do protetor 2.

Somente a distribuicdo dos protetores auricula-
res e a obrigatoriedade do uso, ndo sao suficientes
para a preservagao da audigédo 2. Programas que
envolvam os trabalhadores devem ser implementa-
dos. Os Programas de Conservagao Auditiva visam
a garantia da preservacao da audicéo de trabalha-
dores, através de acdes envolvendo a andlise do
ambiente de trabalho e o controle dos agentes otoa-
gressivos, o estudo do perfil auditivo e a implemen-
tacao de agbes educativas, néo se restringindo uni-
camente a realiza¢do de audiometrias e distribuicdo
de protetores auriculares 24.

Mesmo sendo obrigatdrio aos fabricantes de EPI
realizarem a avaliacao dos mesmos 5, comprovando,
assim, sua eficiéncia, isso néo é garantia de que o
trabalhador ird beneficiar-se de sua protecéo, pois a
colocacao inadequada comprometerd os objetivos
do EPI, e no caso dos protetores auriculares, que ja
apresentam diferencas quanto a protecao, depen-
dendo do tipo utilizado, se mal colocados, sua efi-
cécia é comprometida 38,

Independente do tipo € modelo (existem mais de
1000), os protetores auriculares devem ser escolhi-
dos de acordo com a atenuacdo de ruido neces-
saria, o conforto ao usuario, ambiente de trabalho
e custo. Porém, o melhor protetor auricular sera
aquele que o trabalhador melhor se adaptar ®.

A colocacéo inadequada de protetores auricula-
res faz com que o ruido consiga atingir a orelha em
niveis superiores aos estabelecidos com o uso do
protetor auricular 38,

Estudo nos Estados Unidos sobre causas das
diferencas individuais da atenuacéo do ruido pelos
protetores auriculares, explorando as barreiras cul-
turais e de linguagem que estdo por trds do uso
adequado dos protetores auriculares, concluiu que
os trabalhadores com dificuldades de compreensao
da linguagem obtiveram menor desempenho com o
uso do protetor auricular .

Para a determinacéao da redugéo do ruido dos
protetores auriculares é necessario realizar ensaios
de atenuacéo de ruido, seguindo-se normas nacio-
nais ou internacionais, por métodos objetivos ou
subjetivos &.

Para avaliacdo da atenuacao real obtida no indi-
viduo tém sido propostos métodos objetivos e sub-
jetivos. O método subjetivo melhor aceito para ava-
liacdo da atenuacao de protetores auriculares é o
Real-Ear Attenuation at Threshold — REAT, no qual
sao apresentados diversos estimulos de ruido rosa
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a um sujeito numa cabina acustica sem e com pro-
tetor auricular que indicara quando escutou o sinal
acustico, para comparar-se os limiares auditivos. O
questionamento que se faz a esse procedimento
(REAT) é quanto a sua aplicabilidade numa situa-
céo real de trabalho. Além disso, a audiometria em
campo livre possui grande variabilidade em seus
resultados possuindo um desvio-padrao de 4 a 6
dB 9,10_

Alguns estudos vém utilizando o método obje-
tivo MIRE (Microphone-in-Real-Ear), que utiliza um
microfone sonda colocado préximo a membrana
timpénica; faz-se a mensuragdo do sinal acustico
(ruido rosa) apresentado em intensidade de 85 dB
numa distancia de 80cm da pessoa testada. Sao
registradas as diferengas entre os valores com e
sem protetores auriculares. Ao contrario das medi-
das em campo livre, esse procedimento possui uma
variabilidade pequena .

Muitas pesquisas vém sendo desenvolvidas nos
ultimos anos para avaliar a atenuagao dos proteto-
res auriculares. Alguns trabalhos '*'® compararam
as avaliacées de atenuacdo utilizando o procedi-
mento de microfone sonda e a REAT. A atenua-
¢cao encontrada pelo método de microfone sonda
foi semelhante aos dados do fabricante, com dife-
renca em média de 2dB a menos na atenuagao pelo
método REAT. Autores sugeriram que para maior
confiabilidade de respostas, utilize-se mais de uma
maneira para avaliar os protetores auriculares e
que se considerem as questdes individuais dos tra-
balhadores 415,

Avaliando os dados encontrados na literatura, o
objetivo desse estudo foi analisar a importancia e
a necessidade de treinamentos para uma eficiente
colocacao de protetores auriculares, utilizando-se
procedimentos objetivos de avaliacéo e verificar a
importancia e a necessidade da realizacao de um
treinamento para a colocagdo adequada do EPI
auricular.

METODOS

Trata-se de um estudo transversal, com uma
amostra composta de dois grupos avaliados na
Clinica-Escola da Universidade Metodista de Pira-
cicaba e que assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. O grupo 1 foi composto por
23 trabalhadores todos do sexo masculino expos-
tos a ruido ocupacional (industria metalurgica) e
que receberam orientagdes e treinamento sobre a
utilizacdo de protetores auriculares ministrada por
técnico de seguranca e fonoaudidloga. A média de
idade desse grupo é de 37 anos, o grau de esco-
laridade é de 8 anos e a média de tempo de ser-
vico de 17,6 anos. O grupo 2 foi composto por oito



estudantes universitarios nao trabalhadores da
industria (dois do sexo masculino e seis do sexo
feminino), que nunca passaram por treinamento
sobre o0 uso do EPI auricular, com média de idade
de 21 anos.

Os protetores auriculares testados foram: tipo
concha (Marca 3M), insercdo moldavel de espuma
descartavel (marca 3M), insercéo de silicone com
trés flanges (marca Pomp) e insercdo de silicone
modelo oliva (marca Quiet).

Foram utilizados dois métodos convencional-
mente utilizados para avaliagdo de proteses audi-
tivas e adaptados para avaliagdo do ruido que é
atenuado pelos protetores auriculares: audiometria
em campo livre com e sem protetor e medidas de
microfone-sonda, descritos na literatura quando
aplicado as medidas de atenuagdo como REAT
(Real-Ear Attenuation at Threshold) e MIRE (Micro-
phone-in-Real-Ear) °.

Nao foi exigido repouso auditivo, pois, como as
medidas sao relativas, estas ndo seriam influencia-
das por mudanca temporaria do limiar.

Foi escolhida para a avaliacao somente a orelha
direita. Tal escolha foi devida ao local do teste, que
apresentava maior possibilidade de reverberacéo
do lado esquerdo. A priori foi realizada a meatosco-
pia nessa orelha para observar a existéncia de obs-
trucdo por cera ou corpo estranho no meato acus-
tico externo, sendo esse um critério de exclusao.

Em seguida, partiu-se para a mensuragdo com
microfone sonda utilizando um equipamento com-
putadorizado Hearing Aid Analyzer MS 40 (Intera-
coustics). Trata-se de um conjunto dotado de uma
unidade central, composta por computador, um sis-
tema de microfones (um de referéncia e um micro-
fone-sonda com um diametro interno de 1,8 mm),
um compressor de alta resolugéo ligado a um alto-
falante, um monitor de video e uma impressora para
registro dos resultados. O equipamento produz, por
meio do alto-falante, um sinal em campo livre e um
microfone de referéncia que assegura que o nivel
de pressao sonora, inicialmente ajustado, perma-
neca inalterado durante toda a mensuracdo. Ele
possibilita a realizagdo do exame na faixa de fre-
quéncia de 125 a 8000Hz, com uma op¢ao de reso-
lugdo de frequéncia de 12 ou 24 passos/oitava. A
precisdo das frequéncias medidas é de +3%. Para
a realizacao do teste, o equipamento deverd gerar
como estimulo tom modulado em frequéncia (“tom
warble’) em torno de 3%. O equipamento possui
uma faixa de intensidade de teste de 50-90dB NPS
com acuracia de +1,5dB, com uma distorcao har-
mdnica do estimulo menor do que 1%. A faixa de
intensidades medidas com o microfone-sonda é de
40-140dBNPS, com incerteza de +2dB.
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Esse equipamento normalmente € utilizado para
avaliacdo de proteses auditivas e permite o regis-
tro do Nivel de Pressédo Sonora (NPS) ao nivel da
membrana timpanica, sendo realizadas as medi-
das REUR (Real Ear Unaided Response tradu-
zida como Resposta de Ressonancia da Orelha
Externa), o REOR (Real Ear Occluded Response
traduzida como Resposta de Oclusdo na Orelha
Externa) expressas em graficos compostos no eixo
vertical de valores de dBNPS e no eixo horizontal
de valores em kHz .

Para iniciar a mensuragcao com microfone sonda
€ necessario realizar a calibragao da unidade micro-
fonica. Apds a calibragcéo, o sujeito foi colocado a
uma distancia de 40 cm do alto falante, num angulo
de 0°/0° azimute e orientado para nao movimentar
a cabeca durante todo o procedimento do teste .
O microfone sonda foi colocado no meato e obtido
o REUR, que é a resposta de ressonancia da ore-
Iha externa em funcao da frequéncia obtida em um
ponto especifico do meato acustico externo para um
determinado campo sonoro, com 0 meato acustico
nao ocluido. O nivel de presséo sonora de entrada
foi de 80 dBNPS com o tom puro modulado em fre-
quéncias (tom warble) fazendo uma varredura de
frequéncias de 125 a 8000 Hz e analisadas as fre-
quéncias de 500, 1000, 2000 e 4000 Hz.

Depois de registrada a curva de ressonancia,
foi solicitado, sem instrugéo especifica por parte do
avaliador, para que o sujeito colocasse seu prote-
tor auricular na orelha que estava com o microfone
sonda, com cuidado para nao desloca-lo. Realizou-
se, entdo, outro registro com mesmo estimulo para
se observar a curva com a utilizagdo do mesmo
nivel de entrada, REOR que é a reposta da orelha
ocluida. Foram analisadas novamente as respostas
nas frequéncias de 500, 1000, 2000 e 4000 Hz.

Foi calculada a diferenca entre o REUR e REOR
(denominada aqui REIL- Real-Ear Insertion Loss),
que é a diferenca em decibel entre a medida com
e sem o protetor auricular inserido no MAE do
sujeito.

Logo apds, foi retirado o microfone sonda e man-
tido o protetor auricular na mesma posicéo para a
realizagédo da audiometria em campo livre. Essa
medida foi realizada na mesma sala acusticamente
tratada, onde foi realizada a medida com microfone-
sonda, utilizando-se um audiémetro AD29 (Kam-
plex) com saida para campo livre e fone TDH 49.

Para realizar essa medida, o sujeito foi colocado
a um metro da caixa de som e posicionado a 0° azi-
mute. Foram pesquisados os limiares auditivos da
orelha direita com e sem protetor auricular, nas fre-
guéncias de 500, 1000, 2000 e 4000 Hz. O estimulo
utilizado foi o tom puro modulado em frequéncias
(tom warble). Foi utilizado o método psicométrico
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dos limites (técnica descendente-ascendente) com
variagcao de 5dB .

Foi utilizado o mascaramento com ruido
narrow band na orelha nao testada (orelha
esquerda), sendo que, naqueles sujeitos que
tinham audicdo normal foi utilizado 40dBNA e, no
caso dos sujeitos com perda auditiva, foi utilizado o
nivel de ruido maior ou igual a 50dBNA. Foi calcu-
lado o REAT (REAL-Ear Attenuation at Threshold),
que é a atenuacao real obtida pela diferenca entre
os limiares com e sem protetor auricular na audio-
metria em campo livre.

Na pesquisa da mensuragdo com microfone
sonda a atenuacao foi obtida através da diferenca
entre os valores de pressdo sonora sem e com
o protetor auricular (REIL). Na audiometria em
campo livre a atenuacgéo foi obtida pela diferenca
dos limiares auditivos com e sem o uso do protetor
auricular.

O projeto foi aceito pelo Comité de Etica da Uni-
versidade Metodista de Piracicaba sob o numero
20/04.

Para a andlise dos dados, as diferengas nos
limiares auditivos dos dois grupos de sujeitos sem e
com os protetores auriculares foram expressas em
médias. Analisou-se a similaridade entre as médias
para constatar se ocorreu atenuagdo do ruido e
como se comportaram cada grupo quanto a coloca-
¢ao do protetor auricular que apresentasse melhor
atenuacao, por meio do teste Wilcoxon (nivel de
significancia de 5%), adequada para a amostra
estudada, controlando as diferengas no numero de
sujeitos por grupos.

Os achados também foram analisados em fun-
¢ao do tipo de protetor auricular utilizado compa-
rando-se o desempenho de cada modelo em fun-
¢ao de cada método de avaliagao utilizado.

RESULTADOS

Analisou-se a diferenga dos limiares auditivos
sem e com protetores auriculares apds sua colo-
cacgéo pelo usudrio, pelos dois métodos, em campo

livre (REAT) e por microfone-sonda (MIRE) com o
célculo do REIL e comparou-se os resultados nos
dois grupos (grupo 1: trabalhadores que utilizam
protetores auriculares e grupo 2: estudantes sem
experiéncia no uso de protetores auriculares).

Foi realizada a média dos REAT e REIL para as
frequéncias 500, 1000, 2000 e 4000Hz (Tabela 1).

No grupo 1, o REAT e o REIL, apresentaram,
em geral, valores superiores ao grupo 2.

Quando se analisa o REAT e o REIL para o
grupo 1 foi encontrado, na frequéncia de 4000
Hz, valores com uma diferenca significante entre
0s métodos (p=0,002), nivel de significancia de
5%, teste Wilcoxon). No grupo 2, houve diferenca
significante para as frequéncias de 500 e 1000 Hz
(ambas com p=0,049951).

Investigou-se cada tipo de protetor auricular,
pelos dois métodos, nos dois grupos (Tabela 2).

Em relac&o ao protetor auricular do tipo concha,
considerado de facil colocagéo, observou-se, em
geral, maior valor do REAT e REIL, demonstrando
maior atenuacéo.

Em relagcéo ao protetor auricular do tipo espuma
descartavel, observou-se um maior REAT e REIL
para o grupo 1. Os valores da REIL nas frequén-
cias de 500 a 2000Hz foram nulos para o grupo 1.
Em relag&@o ao protetor auricular do tipo silicone de
trés flanges, as frequéncias 500 e 2000 Hz pelo
REAT, 4000hz por REIL tiveram valores maiores no
grupo 2.

Em relacdo ao protetor auricular do tipo
oliva, observou-se também valores maiores no
grupo 1. Pelométodo REIL, os valores foram nulos no
grupo 2.

Quanto se compara a média do REAT entre os
sujeitos do grupo 1, obtém-se os resultados apre-
sentados na Figura 1.

Observa-se que o protetor auricular tipo concha
apresenta valores maiores em relagdo aos demais
tipos de protetores auriculares; e o protetor auricu-
lar tipo oliva apresenta os menores valores.

E pelo método REIL, obtém-se resultados apre-
sentados na Figura 2.

Tabela 1 — Média das REAT e REIL nos dois grupos (grupo 1: trabalhadores e Grupo 2: estudante).

N=30
A Grupo 1 Grupo 2
Frequéncia (Hz) REAT REIL REAT REIL
500 10,9 10,3 9.4 24
1000 14,6 14,8 15 55
2000 26,1 22,9 19,4 10,3
4000 25,6 18,6 13,8 10,3
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Tabela 2 — Média do REAT e REIL nas frequéncias de 500 a 4000Hz para os diferentes tipos de
protetor auricular, nos grupo 1 e grupo 2

REAT REIL
500 1000 2000 4000Hz 500 1000 2000 4000HZ
Concha
Grupo 1 21,7 26,7 38,3 35 18,3 33,3 38,3 27
Grupo 2 12,5 32,5 27,5 15 17,5 30 37,5 27,5
Espuma
descartavel
Grupo 1 11 17 35 36 18,6 22 28,2 28
Grupo 2 10 12,5 17,5 10 0 -4,5 -6,5 7
Silicone trés
flanges
Grupo 1 9,4 14 21,1 24,2 5,5 7,2 15,1 14
Grupo 2 12,5 10 22,5 17,5 -2 -2 15 17,5
Oliva
Grupo 1 7 6,2 19 12 5,6 10,2 22,4 12,6
Grupo 2 2,5 5 10 12,5 -6 -1,5 -5 -1
45
= 40
3 35 ﬁ.
:8 30 /// —e—concha
E 25 / / —&—espuma
'g 20 —a—3 flanges
x§ 15 | —>—oliva
g 10
£ 5
0
500 1000 2000 4000

Frequéncias

Figura 1 — Média REAT entre 500 a 4000Hz nos diferentes protetores auriculares colocados pelos
sujeitos do grupo 1 (n=23)
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Figura 2 — Média REIL entre 500 e 4000Hz nos diferentes protetores auriculares colocados pelos
sujeitos do grupo 1 (n=8)
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Observa-se que o protetor tipo concha e o de
espuma descartavel também apresentam valores
maiores no REIL, mas por esse método, o tipo trés
flanges obteve menores valores. A frequéncia de
2000Hz apresentou valores maiores que as demais
para os quatro modelos de protetores.

DISCUSSAO

Nota-se que entre os trabalhadores (grupo 1),
treinados e acostumados com a utilizagcdo de pro-
tetores auriculares, os valores médios de REAT e
REIL apresentaram, em geral, valores superiores
ao grupo de estudantes (grupo 2) sem treinamento
ou habito de utilizacdo de protetores auriculares
(Tabela 1), indicando maior atenuagao no primeiro
grupo. Conforme referido na literatura, para uma
colocacao adequada dos protetores auriculares séo
necessarias orientacdes precisas e compreensiveis
aos trabalhadores, tornando-os habeis na sua uti-
lizacdo 247. Estudo sobre avaliagdo de protetores
auriculares concluiram que quando bem colocados,
todos os tipos apresentaram mudancas estatistica-
mente significantes nos limiares tonais, demons-
trando a atenuacédo dos mesmos 8. O fato dos estu-
dantes terem um grau de escolaridade maior que 0s
trabalhadores (todos até oito anos de escolaridade),
nao facilitou a colocagéo correta do protetor auricu-
lar, pode-se dizer que a experiéncia e treinamento é
que contribuem mais significantemente.

Em relacdo aos métodos utilizados para obser-
var a colocacdo dos protetores auriculares, na
audiometria em campo livre ocorreu certa impre-
cisdo dos limiares de ouvintes normais devido ao
mascaramento ambiental causado por ruido da
cabina. Além disso, ha uma grande variabilidade
das medidas em campo livre, sendo relatados por
valores de desvio-padrdo da audiometria em campo
livre de 4 a 6 dB S,

Ha uma diferenga na frequéncia de 4000Hz
(estatisticamente significante no grupo de trabalha-
dores) que deve ser justificada pela caracteristica
da mensuragdo com microfone-sonda. Pode-se
inferir que as atenuagdes verificadas pelo REIL séo
menores que as verificadas pelo REAT, devido tal-
vez a perda de insergao ser superestimada. A ampli-
ficacao natural que ocorre entre as frequéncias de
2000 a 4000Hz é perdida quando o meato acus-
tico externo é ocluido. No entanto, ha a criagcdo de
um pico de ressonancia em frequéncias mais altas
devido ao comprimento residual ser menor. A oclu-
sao do meato provocaria picos de ressonancia em
torno de 3400Hz °. Como essa amplificagcao secun-
daria a oclusdo néo é considerada pelo método com
microfone-sonda, pois este calcula sempre a perda
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total de ressonancia da orelha externa, podendo
subestimar a atenuagéo.

Quando se compara o desempenho da coloca-
cao dos protetores auriculares em relacao aos dife-
rentes modelos (Tabela 2), observa-se que apesar
do tipo espuma descartavel ser o que apresenta a
melhor atenuagédo segundo seu fabricante (29 dB),
foi o tipo concha que apresentou maiores valores de
REAT e REIL. Isto provavelmente ocorreu por ser
esse tipo mais facilmente colocado. Observou-se
que para a frequéncia de 500Hz houve valor menor
em trés dos quatro modelos avaliados, porém essa
€ uma frequéncia que nao é enfatizada em relagao
a garantia de melhor atenuacéo pelos fabricantes
de protetores auriculares, que se preocupam em
atenuar melhor a banda de frequéncias altas. Ja
em outro estudo '® foi o tipo espuma descartavel
que conseguiu um melhor desempenho, com mairo
mudanca de limiares auditivos avaliados sem e com
protetor. As diferencas de atenuacao entre os dife-
rentes tipos de protetores auriculares e entre as fre-
quéncias do ruido sao citadas na literatura 3.

Pela avaliagdo com os dois métodos, pode-se
observar que um melhor desempenho depende do
tipo de protetor auricular, mesmo entre sujeitos trei-
nados e acostumados com a utilizacdo de proteto-
res auriculares. Nas Figuras 1 e 2, observa-se que
o protetor do tipo concha apresenta valores supe-
riores que os demais tipos. E entre os protetores
de insercéo, o modelo de espuma descartavel, con-
siderado de dificil colocagdo, superou os demais.
Quando se observa o grupo 2, sem treinamento
(Tabela 2), o protetor do tipo concha apresenta valo-
res superiores, mas entre os protetores de insercao,
€ 0 modelo trés flanges o de maiores valores, talvez
por ser o de mais facil colocagao entre os trés tipos
de estudo realizado ™.

Os métodos utilizados para a avaliagéo da colo-
cacao dos protetores foram eficientes e comple-
mentares. Sugere-se outros estudos comparando
os resultados dos dois métodos de avaliacdo de
protetores auriculares empregados nesse estudo
para valida-los, e um estudo em uma mesma popu-
lacdo, porém antes e apods treinamento intensivo,
comparando o desempenho do grupo.

CONCLUSAO

Existem diferencas quanto a colocacao de pro-
tetores auriculares entre sujeitos treinados e com
experiéncia de uso de protetores auriculares e nao-
treinados e sem experiéncia anterior com protetores
auriculares. Nos sujeitos do grupo de trabalhadores
(treinados na colocagéo dos protetores auriculares)
a diferenca entre os limiares auditivos sem e com
protetores, pelos dois métodos utilizados, foram



superiores aos do grupo 2 (estudantes, sem treina-
mento), o que evidencia a necessidade de treina-
mentos para se garantir a correta utilizacédo dos pro-
tetores auriculares. Tal fato ficou também evidente
quando se observa que o protetor tipo concha, que
€ de colocac¢do mais simples (apenas ajusta-lo ao
redor do pavilhdo auricular) teve uma atenuacao
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melhor do que os protetores de inserc¢do, de colo-
cacao menos simples.

Ha diferencas quando a protecéo frente ao ruido
de acordo também com o tipo do protetor auricular,
sendo que neste estudo, o protetor auricular do tipo
concha obteve melhor desempenho e o tipo oliva,
o pior.

ABSTRACT

Hearing Conservation Programs (HCP).

Purpose: to analyze the effectiveness for inserting different hearing protectors in trained and non-
trained subjects. Methods: we investigated the attenuation for four models of hearing protectors
(foam earplugs, three-flange silicone earplugs, olive end earplugs and shell earplugs) by means of
two strategies, namely, free-field audiometry and microphone probe measurements, with and without
h. p. for comparison and determination of noise elimination. Two groups were evaluated: Group 1, with
workers trained (23) in the use of hearing protectors, and Group 2, with non-trained ones (8). Results:
in group 1, the differences of hearing thresholds with and with no hearing protectors evaluated by
the aforementioned methods, in general values, are greater than those of group 2. Shell earplugs
submitted average values higher then those of the other types; and olive-end earplugs submitted the
minor values. Conclusion: training for using hearing protectors is necessary and must be included in
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