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PROGRAMAS DE REABILITACAO AUDITIVA PARA IDOSOS:
UMA PROPOSTA ALTERNATIVA DE AVALIACAO DE EFICACIA

Hearing rehabilitation programs for elderly:
an alternative proposal for effectiveness evaluation

Christiane Mara Lombardi ", Regina Maria Freire @

RESUMO

Objetivo: analisar a eficacia de um programa de reabilitagdo auditiva para idosos. Métodos: parti-
ciparam deste estudo 30 sujeitos com perda auditiva de grau moderado a severo, na faixa etaria de
70 a 92 anos, usuarios de auxiliar auditivo com adaptagao uni e bilateral e participantes do Grupo de
Apoio ao Usuario de Auxiliar Auditivo — GAUAA — desenvolvido durante quatro encontros mensais.
Foi aplicado o questionario QI-AASI (Questionario Internacional-Aparelho De Amplificacdo Sonora
Individual), antes do inicio e ao final do programa, para avaliar o grau de satisfagdo do usuario. Os
achados foram submetidos ao método de andlise dos Testes dos Postos Sinalizados de Wilcoxon.
Resultados: os achados, embora estatisticamente significantes, n&o indicaram o fator que provocou
as respostas positivas dos idosos sobre o GAUAA, ou seja, se os feitos encontrados derivam do
conteudo do programa, da didatica das aulas, do trabalho em grupo, do coordenador ou mesmo da
interacdo entre todos esses aspectos. Conclusao: conclui-se que o programa € eficaz, mas houve
dificuldade em avaliar o que promoveu a eficacia. Acredita-se que este abre um espacgo de identifica-
¢ao entre os participantes, o que favorece o uso sistematico do Auxiliar Auditivo.

DESCRITORES: Presbiacusia; Auxiliares de Audicdo; Reabilitagdo de Deficientes Auditivos;

Questionarios

INTRODUCAO

A presbiacusia, problema que atinge 63% dos

idosos', tem um efeito adverso no estado funcional,
na qualidade de vida, na fungdo cognitiva e no
bem-estar emocional, comportamental e social de
seus portadores 2. De forma mais generalizada, a
presbiacusia pode ser clinicamente caracterizada
por uma degeneracdo coclear que atinge a parte
basal da céclea, afetando a percepgédo auditiva
nas frequéncias altas * De forma mais especifica,
pode-se observar quatro tipos de histopatologia da
presbiacusia 28, que podem apresentar-se isolados
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Conflito de interesses: inexistente

ou combinados, sendo que cada um deles possui
caracteristicas audioldgicas e clinicas distintas:

Sensorial: atrofia de evolugao lenta das células
ciliadas e de sustentacdo do 6rgao de Corti. Na
configuracdo audiométrica caracteriza-se por
perda abrupta acima de 2000 Hz, discriminacao
de fala boa, recrutamento presente e possibili-
dade de auséncia do reflexo do estapédio nas
frequéncias altas.

Neural: lesdo degenerativa dos neurdnios cocle-
ares, sendo mais acentuada na espira basal.
Este tipo de presbiacusia caracteriza-se pela
presenca de manchas atréficas nas espiras
médias e apical da estria vascular, sendo que
a configuracédo audiométrica caracteriza-se pela
perda acentuada da discriminagéo da fala. Para
este tipo de presbiacusia os beneficios do Auxi-
liar Auditivo podem ser limitados.

Metabdlica (estria): caracterizada pela presenca
de manchas atréficas nas espiras médias e
apicais da estria vascular, apresenta a seguinte
caracteristica audiolégica: curva plana com
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excelente discriminacdo de fala. Estes pacientes
podem obter beneficio com o AA.

e Condutiva (mecéanica): decorre de processos
atroficos da céclea aumentando a rigidez do
ducto coclear e alterando 0 movimento mecénico
da membrana basilar. As caracteristicas audio-
métricas sdo: linha descendente da conducéo
0ssea e discriminacao de fala boa, o que torna
satisfatorio o uso do AA. O fendbmeno do recru-
tamento com frequéncia esta ausente.

A audicdo 4, o primeiro dos sentidos a apre-
sentar perda funcional detectada objetivamente,
pode prejudicar a comunicagdo e comprometer 0s
relacionamentos interpessoais, levando o individuo
ao isolamento e a depressao®”.

A dificuldade de comunicar-se causada pela
surdez é a que mais isola o sujeito do convivio
social, proporcionando um efeito de desagregacao
no seu dia-a-dia . A relacdo familiar torna-se confli-
tuosa e cria uma pressao sobre o idoso para que
este compreenda bem o que lhe é dito, o que gera
ansiedade e, consequentemente, medo de falhar na
compreensao, levando a um isolamento social °. As
consequéncias psicossociais da presbiacusia '°e a
dificuldade de adaptagéo ao auxiliar auditivo podem
ser devidas a falta de conhecimento de seus benefi-
cios e da reeducacao auditiva. A perda auditiva tem
um impacto psicossocial negativo ao ser associada
a inabilidade para realizar tarefas domésticas e ao
aumento de acidentes ocupacionais.

No sentido de cuidar da saude auditiva dos cida-
daos, a portaria 2073 do Ministério da Saude, insti-
tuida em outubro de 2004 ', sugere a necessidade
do uso sistematico do auxiliar auditivo e, ainda, que
haja acompanhamento terapéutico apds a sua indi-
cacgéao, recomendando ao menos quatro sessodes de
reabilitacdo, em grupo ou individual.

O preconceito 2 que existe ante a deficiéncia
auditiva bem como ao uso do AA reforca a neces-
sidade do acompanhamento no processo de adap-
tacdo. Dai a necessidade urgente de se conhecer
0s programas atuais para avaliar sua eficacia. Na
clinica observou-se que, apds a adaptacéo de auxi-
liar auditivo, grande parte dos pacientes idosos
convocados a comparecer aos servicos de reabi-
litacdo relata ndo fazer uso do aparelho. Com o
objetivo de mudar esse resultado, a area fonoau-
dioldgica tem buscado estruturar formas de acom-
panhamento desse processo.

Um desses programas de acompanhamento foi
criado no setor de auxiliar auditivo de um hospital
particular na cidade de Sao Paulo, denominado
Grupo de Apoio ao Usuario de Auxiliar Auditivo
(GAUAA), com vistas a efetivar o uso desse dispo-
sitivo durante o processo de reabilitagcdo auditiva.
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Dado o exposto, a proposta deste artigo € identi-
ficar e localizar a eficacia de um programa de reabi-
litacdo auditiva para idosos.

AVALIAQIEO DE PROGRAMAS DE
REABILITACAO AUDITIVA

O procedimento mais usado para se avaliar os
programas de reabilitacdo em grupo é aplicando-
se questionarios. Neste estudo o questionario a
ser utilizado é o questionario internacional — The
International Outcome Inventory for Hearing Aids
(IOH-HA) '® desenvolvido para qualificar a satis-
facdo do usuario de qualquer programa de reabili-
tacao auditiva.

Esse questionario é, ainda, utilizado em situa-
¢coes de investigacdo para facilitar a comparacao
dos dados entre diferentes estudos e também tem
aplicagcbes para avaliar os resultados clinicos com
usuarios de auxiliar auditivo.

No Brasil, o questionario foi traduzido para o
portugués ', e denominado Questionario Inter-
nacional para Aparelho de Amplificagdo Sonora
Individual (QI-AASI). Vem sendo adotado por ter
uma aplicacao rapida e facil, sendo dispensada a
presenca do aplicador, ja que se trata de um ques-
tionario auto-explicativo.

O instrumento para avaliar o programa de
reabilitacao auditiva — o Questionario Internacional
— Aparelho de Amplificagdo Sonora Individual —
QI-AASI — foi escolhido por ser auto-explicativo, ter
uma aplicacao rapida e facil, sem exigir a presencga
do aplicador e por ter sido endossado pela literatura
apresentada anteriormente.

Esse questionario contém sete questdes sobre
a adaptacao do AA que abordam: uso, beneficios,
limitacdo de atividades diarias; satisfacao; limitacao
social, limitacdo com o interlocutor e qualidade
de vida. Ha cinco opgbes de respostas, de forma
que a de menor valor é pontuada com um e a de
maior, com cinco. A pontuacédo total maxima é de
35 pontos e a minima, de sete pontos.

METODOS

A presente investigacao consistiu em um estudo
quantitativo, de carater descritivo, realizado no
servico de adaptacdo de auxiliar auditivo de um
hospital particular de Otorrinolaringologia na cidade
de Sao Paulo, de agosto a novembro de 2007, com
usuarios de auxiliar auditivo, participantes do Grupo
de Apoio ao Usuario de Auxiliar Auditivo.



Selecao e caracterizacao da populacao
estudada
Foram selecionados trinta novos usuarios de
AA (auxiliar auditivo), cuja idade variou entre 70 e
92 anos, sendo 17 do sexo feminino e 13 do sexo
masculino, todos atendidos e acompanhados no
servico do hospital particular de otorrinolaringologia
em Séao Paulo.
Os critérios de elegibilidade para a composigao
da amostra foram:
e Apresentar perda auditiva neurossensorial bila-
teral, de grau leve a severo;
e Estar usando o AA na orelha com menor perda
auditiva;
e Estar adaptado com o AA hé pelo menos um
més;
e Estar na terceira idade (60 anos ou mais, de
acordo com a Organizagao Mundial de Saude);
e Nao apresentar deméncia (segundo prontudrio
médico).

A partir dos critérios acima descritos, esses indi-
viduos foram convidados a participar das reunides
por meio de contato telefonico feito pela prdpria
pesquisadora.

Antes do inicio do primeiro encontro do GAUAA
e ao final do quarto e ultimo, os participantes foram
orientados a responder sozinhos ao questionario,
utilizando apenas lapis e recorrendo a pesquisa-
dora em caso de duvidas. O questionario foi apli-
cado na sala onde ocorriam as reunides, para 0s
participantes de cada grupo.

Descricao do Grupo de Apoio aos Usuarios de
Auxiliar Auditivo - GAUAA

O GAUAA é um programa de reabilitagdo auditiva
com enfoque na perda auditiva cujo objetivo é dar
suporte aos idosos que apresentaram dificuldades
durante o periodo de adaptacéo do auxiliar auditivo.
Sao realizados quatro encontros, um por més, com
aproximadamente duas horas de duracio.

Uma das pesquisadoras deste trabalho é respon-
savel pela indicacao, selecéo e adaptacéo do auxi-
liar auditivo, que, apds a experiéncia domiciliar de
15 dias, podera levar a aquisicdo do AA. Cabe-
Ihe o encaminhamento do paciente para o grupo
de reabilitacdo, quando ha alguma dificuldade de
adaptacao ou duvidas referentes ao uso, manuseio
e eficacia do aparelho, ou quando observa isola-
mento social.

De acordo com as normas preconizadas para
experiéncias utilizando seres humanos, este estudo
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
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da PUC, conforme resolucdo CEP n°. 0669/03 do
Conselho Nacional de Saude sendo aprovado em
junho de 2007. Foram esclarecidos os objetivos e 0s
procedimentos do estudo aos sujeitos participantes
da pesquisa, e estes manifestaram seu aceite por
meio de um termo de consentimento.

Andlise estatistica do questionario
internacional QI-AASI

Aplicou-se o Teste dos Postos Sinalizados de
Wilcoxon, para as sete varidveis do instrumento
QI-AASI, com o intuito de verificar possiveis dife-
rencgas entre os dois momentos em analise, ou seja,
antes e depois do programa. Este teste foi escolhido
por ser 0 mais indicado para este tipo de estudo.

Para a analise estatistica dos dados colhidos,
utilizou-se o programa SPSS (Statistical Package
for Social Sciences), versao 13.01, sendo que
adotou-se o nivel de significancia de 5% para a apli-
cacéo dos testes estatisticos.

Foi utilizada a Andlise de Correlagéo de
Spearman para verificagdo do nivel de relaciona-
mento entre os pares de variaveis formados pelas
variaveis do QI-AASI e por grau de perda e por
idade.

RESULTADOS

Na avaliagdo inicial, antes da participacao
no programa de reabilitacdo quando comparou-
se ambas as adaptacdes (mono e bilateral) para
as variaveis do QI auxiliar auditivo, verificou-se
que a adaptagéo tendeu a ser mais dificil para os
pacientes com adaptacao bilateral (P<0,10). Nao
houve diferencas significantes (P>0,05) entre os
pacientes com diferentes adaptagdes para os outros
tdpicos do questiondrio. Depois da participacao nas
reunides do GAUAA, os pacientes com adaptacao
mono e bilateral relataram percepcdes semelhantes
(P>0,05) em relacao aos tdpicos abordados pelo
questionario.

Observou-se que a participacdo no programa
aumentou significantemente o tempo de uso diario
e a efetividade, diminuindo o grau de dificuldade do
auxiliar auditivo (Tabelas 1, 2 e 3 — p<0,05).

A participacdo no programa aumentou o grau de
satisfacao dos novos usudrios com o auxiliar audi-
tivo comparado ao grau de satisfagdo registrado
antes das reunides (Tabela 4, p<0,05). Os usuarios
também relataram reduc¢édo no grau de comprome-
timento das atividades didrias em funcéo do uso de
auxiliar auditivo depois da participagédo no grupo de
apoio (Tabela 5, p<0,05).
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Tabela 1 — Tempo (horas) de uso diario do auxiliar auditivo antes e depois da participacao do grupo
de apoio

DEPOIS_Q1
ANTES_Q1 entre 1 e 4 horas entre 4 e 8 horas mais que 8 horas  Total
por dia por dia por dia
nao usou 0 0 1 !
0,00 0,00 3,45 3,45
. 0 4 3 7
entre 1 e 4 horas por dia 0,00 13.79 10,34 24,14
. 0 3 5 8
entre 4 e 8 horas por dia 0,00 10.34 17.24 07,59
mais que 8 horas por dia ! 0 12 13
3,45 0,00 41,38 44,83
Total 1 7 21 29
3,45 24,14 72,41 100,00

p = 0,008 pelo Teste dos Postos Sinalizados de Wilcoxon

Tabela 2 — Grau de ajuda do auxiliar auditivo antes e depois da participacdao do grupo de apoio

DEPOIS_Q2
ANTES_Q2 i Total
-Q ajudou ajudou bastante ajudou muito
moderadamente
nao ajudou nada 4 0 0 4
! 13,79 0,00 0,00 13,79
2
ajudou moderadamente 6.90 1 033 4 1 033 4 27859
. 2 6 4 12
3judou bastante 6,90 20,69 13,79 41,38
ajudou muito 0 0 S S
) 0,00 0,00 17,24 17,24
Total 8 9 12 29
27,59 31,03 41,38 100,00

p = 0,003 pelo Teste dos Postos Sinalizados de Wilcoxon

Tabela 3 — Grau de dificuldade no uso do auxiliar auditivo antes e depois da participacao do grupo
de apoio

DEPOIS_Q3
ANTES_Q3 dificuldade ouca dificuldade nenhuma Total
moderada P dificuldade
. 3 2 0 5
bastante dificuldade 10,34 6,90 0,00 17.24
i 8 6 2 16
dificuldade moderada 27,59 20,69 6.90 55,17
i 2 4 1 7
pouca dificuldade 6,90 13,79 3.45 24,14
i 0 0 1 1
nenhuma dificuldade 0,00 0,00 3.45 3.45
Total 13 12 4 29
44,83 41,38 13,79 100,00

p = 0,003 pelo Teste dos Postos Sinalizados de Wilcoxon
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Tabela 4 — Grau de satisfacédo do usuario de auxiliar auditivo antes e depois da participagao no grupo

de apoio
DEPOIS_Q4
ANTES_Q4 vale vale bastante vale muito Total
moderadamente .
a pena a pena a pena
nao vale a pena ! 0 ! 2
3,45 0,00 3,45 6,90
vale pouco a pena ! 2 ! 4
3,45 6,90 3,45 13,79
vale moderadamente a pena 0 S 9 14
0,00 17,24 31,03 48,28
vale bastante a pena 0 ! 8 o
0,00 3,45 27,59 31,03
Total 2 8 19 29
6,90 27,59 65,52 100,00

p = 0,001 pelo Teste dos Postos Sinalizados de Wilcoxon

Tabela 5 — Grau de comprometimento das atividades diarias em funcao do uso de auxiliar auditivo

antes e depois da participacado no grupo de apoio

DEPOIS_Q5
ANTES_Q5 afetaram afetaram afetaram ~ Total
bastante = moderadamente pouco ndo afetaram
1 1 2 0 4
afetaram bastante 3,45 3,45 6,90 0,00 13,79
afetaram 1 4 2 3 10
moderadamente 3,45 13,79 6,90 10,34 34,48
afetaram pouco 0 2 8 4 o
0,00 6,90 10,34 13,79 31,03
nao afetaram 0 0 1 5 6
0,00 0,00 3,45 17,24 20,69
Total 2 7 8 12 29
6,90 24,14 27,59 41,38 100,00

p = 0,018 pelo Teste dos Postos Sinalizados de Wilcoxon

Embora tenha sido notada uma tendéncia a
reducdo do grau de aborrecimento no relacio-
namento com outras pessoas, em funcdo dos
problemas auditivos dos usuarios de auxiliar
auditivo, essa reducdo nado foi estatisticamente
significante (p>0,05) depois da participacdo no
grupo de apoio. No entanto, a alegria de viver foi
afetada positivamente pela participacdo no grupo
(Tabela 6).

A avaliagdo dos fatores (1) que relacionam o
sujeito com o auxiliar auditivo (questdes 1, 2,4 e 7)
e dos fatores (2) (questdes 3, 5 e 6) que relacionam
0 sujeito com seu interlocutor antes e depois da
participa¢do no grupo de apoio modificou-se depois
dessa participacdo (Tabela 7, p<0,05). Houve

similaridade na avaliagdo de homens e de mulheres
em relacdo aos beneficios trazidos pelo grupo de
apoio (Tabela 8, p>0,05).

O grau de perda auditiva nao influenciou nas
respostas apresentadas no questionario para todas
as variaveis estudadas (p>0,05).

Quando a idade foi estudada em relagdo as
variaveis do questionario, antes e depois da partici-
pagéo no grupo de apoio, observou-se que apenas
a capacidade de adaptacdo ao ASSI variou em
funcdo da idade (p<0,05), e sé na avalia¢do final.
Verificou-se que quanto maior a idade, menor a
dificuldade de ouvir melhor usando o aparelho
e, quanto menor a idade, mais dificuldade tem o
sujeito de ouvir melhor usando o aparelho.
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Tabela 6 — Percepc¢ao do sentimento de alegria de viver antes e depois da participacdao do grupo de

apoio
DEPOIS_Q7
ANTES_Q7 Um pouco Mals . ctante alegria  muito mais Total
de alegria de
- de viver alegria de viver
viver
1 2 1 4
ao h It a
nao houve afteragao 3,45 6,90 3,45 13,79
. . . 3 4 2 9
um pouco mais de alegria de viver 10,34 13,79 6,90 31,03
. . 1 5 5 11
bastante alegria de viver 3,45 17.24 17.24 37.93
muito mais alegria de viver 2 1 2 5
9 6,90 3,45 6,90 17,24
Total 7 12 10 29
24,14 41,38 34,48 100,00

p = 0,034 pelo Teste dos Postos Sinalizados de Wilcoxon

Tabela 7 — Avaliacdo dos fatores (1) relaciona o sujeito com o auxiliar auditivo (questées 1, 2, 4
e 7) e os fatores (2) (questdes 3, 5 e 6) relaciona o sujeito com seu interlocutor antes e depois da

participacado no grupo de apoio

Desvio-

Significancia

Par de Variaveis n Média = Minimo Maximo M
padrao (p)
ANTES_FATOR_1 29 15,34 2,74 10,00 20,00
DEPOIS_FATOR_1 29 17,52 1,98 13,00 20,00 =0,001
ANTES_FATOR_2 29 10,52 2,13 6,00 15,00
DEPOIS_FATOR_2 29 11,83 2,38 6,00 15,00 0,004

Significancia segundo o Teste dos Postos Sinalizados de Wilcoxon

Tabela 8 — Avaliacdo dos fatores (1) relaciona o sujeito com o auxiliar auditivo (questées 1, 2, 4
e 7) e os fatores (2) (questoes 3, 5 e 6) relaciona o sujeito com seu interlocutor antes e depois da
participacdo no grupo de apoio em funcédo de sexo do paciente. Nota-se que ambos os sexos sao
significante melhores no contexto geral depois do grupo em relacéo aos fatores 1 e 2

Variavel SEXO n Média Desvio-padrao Significancia (p)*
I A N R ™
arEspmons T 02 g
oeros paron 1o T TR o
eros oz o0 T a2 g

* Teste de Mann-Whitney
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DISCUSSAO

Observe-se que outros estudos corroboram os
achados desse estudo no sentido de salientar que o
uso sistematico do AA ocorre depois que 0 usuario
participa de um programa de reabilitacdo. Ou seja,
nao basta o médico diagnosticar a presbiacusia e
encaminhar o individuo ao servico de reabilitacdo
auditiva; a auséncia de informacdes e orientagdo
sobre os beneficios dos auxiliares auditivos pode
afastar o paciente do processo de reabilitagao'”

Os achados indicam que a participagdo no
programa aumentou significantemente o tempo
de uso diario e a efetividade, diminuindo o grau de
dificuldade do auxiliar auditivo. Por outro lado, o
fato de n&o ter havido diferencas relevantes entre
0s usuarios com adaptagao mono ou bi aural, na
comparagao entre os resultados finais, aponta que
os beneficios independem deste fator. Saber que
a adaptacao bi aural € mais exigente que a mono-
aural pode alertar o fonoaudiodlogo para o enfrenta-
mento de ritmos diferentes entre os usuarios de AA.
O aumento do grau de satisfacdo, de participagéo
em atividades sociais e da alegria de viver, atesta
a afirmacado de que a presbiacusia e a reabilitacao
auditiva devem ser tratadas de uma forma conjunta,
isto &, o objetivo deve ir além de restaurar a perda
da funcdo da auditiva 5. Ainda, os relacionamentos
entre 0 usudrio e seu interlocutor também sao
ampliados depois do programa.

Corroborando nossos achados, varios estudos.
Um deles, realizado em uma Unidade de Saude na
Zona Norte de Sao Paulo, com 71 idosos conclui
que a indicagédo de auxiliar auditivo por si s6 nao é
suficiente para que o idoso faga uso do mesmo’.
A autora afirma que sdo necessarios atendimentos
individuais apds a indicagdo do AA para que os
usuarios fagam uso apropriado do mesmo. Outros
estudos 920 afirmam a importancia da presenca
de familiares no programa de reabilitacdo auditiva
para os usuarios de auxiliar auditivo, por mediarem
dificuldades auditivas do paciente em seu relacio-
namento social e, por conhecerem as vantagens
geradas pela adaptacdo do AA. Estes estudos
suportam nossos achados que apontam para dife-
rencas positivas na comparacao entre o momento
antes e o depois da participagcdo no programa do
GAUAA, em particular os dados da tabela 4.

Os achados também indicam que quanto maior
a idade, menor a dificuldade de ouvir melhor
usando o aparelho e, quanto menor a idade, mais
dificuldade tem o sujeito de ouvir melhor usando o
aparelho. Trata-se de um constatagéo que encontra
consenso '® no fato de que os declinios senso-
riais e cognitivos estdo, de alguma forma, relacio-
nados, pois a informagao periférica ird interagir
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com um sistema cognitivo “envelhecido” e, desta
forma, ganhar significado; logo, a qualidade desse
processo é individual e depende de uma série de
fatores.

Outros autores endossaram o0 acompanhamento
para auxiliar o idoso quanto ao uso do AA e, com
esta finalidade, criaram um programa com seis
sessoes, e realizaram o estudo com trinta sujeitos,
colocados em dois grupos. Comparando-se o0 grupo
controle, que recebeu apenas uma sessao, com 0
grupo experimental, que recebeu seis sessoes,
constataram que os idosos tém necessidade de
acompanhamento fonoaudioldgico focado em
orientacdes sobre cuidado e manuseio, bem como
o auxilio de estratégias/dicas para a comunicagéo
apds a adaptacdo. Este é mais um estudo que
corrobora nossos achados (tabelas, 1, 2, 4 e 7) 2.

Outro estudo 2 |, realizado com novos usua-
rios de auxiliar auditivo com perda neurosensorial,
teve como objetivo obter informag¢des quanto ao
uso, performance auditiva e satisfacao com o auxi-
liar auditivo, e investigar se a eficiéncia da reabi-
litacdo estaria vinculada ao atendimento individual
ou em grupo. Um questionario foi enviado para 98
pacientes, dos quais metade recebeu atendimento
em grupo e a outra metade atendimento individual.
Os resultados entre os que receberam atendimento
em grupo mostraram ter havido uma melhora signi-
ficante no desempenho auditivo em relacdo aos
que receberam atendimento individual. O estudo
também demonstrou que o atendimento em grupo
tem um custo mais baixo do que o atendimento indi-
vidual. As tabelas 3, 5 e 7 de nosso estudo, que
contem os resultados do questionario, apontam
para resultados semelhantes.

O HOP 23 (The Hearing Aid Orientation Program),
um programa de orienta¢do para usuarios adultos de
auxiliar auditivo, tem como objetivo facilitar o ajuste
desse auxiliar e melhorar o desempenho comu-
nicativo. Propde até 10 sujeitos em cada grupo,
para facilitar a interagcdo entre os participantes,
e oferece cinco sessdes, nas quais sdo abor-
dados diferentes topicos, como cuidados, ajustes,
dicas para se comunicar melhor, além de serem
acolhidas as sugestdes dos pacientes, o que levaria
a um compromisso entre 0s usuarios, terapeutas e
familia, viabilizando, dessa forma, o sucesso da
reabilitacdo. Observe-se que o programa ofere-
cido pelo GAUAA tem uma estrutura semelhante
e se espelha nos resultados positivos , apontados
pela literatura. Por outro lado, vale salientar que a
situacdo grupo promove um vinculo entre os parti-
cipantes que € a mola propulsora das mudancas
observadas. Portanto, o grupo é um rede de comu-
nicacdo que promove a interacao e a aprendizagem
e como tal, desempenha seu papel social.
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Estudiosos 2* propuseram a reabilitagdo audi-
tiva em sete sessbes grupais com duracdo de
uma hora semanal, concluindo que, por meio dos
programas de reabilitacdo auditiva, é possivel
reduzir a percep¢ao do handicap auditivo da popu-
lacao idosa, com reflexos na melhora de qualidade
de vida, promocao de contatos sociais e diminuicao
do isolamento. Ha os que afirmam que a estrutura
de grupo® interfere na melhora da comunicagao e
nas habilidades auditivas de reconhecimento de
fala de adultos usuarios de implante coclear. Outros
trabalhos 2627 também corroboram nossos dados,
ao afirmar que o questionario IOH-HA é uma ferra-
menta simples e de facil aplicagéo e excelente para
detectar diferencas quando se compara duas situa-
¢cOes distintas.

Diante dos resultados obtidos, i-se os dados
estatisticos certificam o programa de reabilitagao
auditiva mas nao explicam o éxito do trabalho. As
respostas positivas sdo encontradas em frequenta-
dores de uma grande variedade de programas, e,
como todos demonstram éxito, como saber qual o
melhor programa? Ou, ainda, qual a melhor forma
de desenvolver um programa de reabilitagcdo audi-
tiva? E, ainda, onde se localiza o éxito: no conteudo,

na metodologia, nos temas que o integram, no
numero de aulas, no coordenador, na instituicao
que o promove?

Essa constatagédo aponta para a urgéncia de se
propor outras formas de avaliagdo de satisfacao
dos usuarios quanto aos programas de reabilitagao
auditiva que possa responder as questdes aqui
colocadas.

CONCLUSAO

Conclui-se que o programa foi efetivo embora
tenha havido dificuldade em avaliar a sua eficacia
apenas por intermédio do questionario proposto.
Pode-se sustentar que trata-se de um suporte
metodoldgico que abre um espacgo de identifi-
cacgao entre os participantes, que os dizeres que ali
circulam deslocam os usuarios de suas posigcoes e
favorecem o uso sistematico do AA. Isto foi eviden-
ciado por meio de analise dos dizeres dos partici-
pantes e pelos deslocamentos desses dizeres ao
longo do programa. Outras pesquisas sao suge-
ridas para aprofundar estas afirmagdes que, como
em todo estudo cientifico, sédo parciais e pedem
continuidade.

ABSTRACT

Purpose: to analyze the effectiveness of an auditory rehabilitation program for elderly. Methods: the
study was conducted with thirty subjects with moderate to severe degree hearing loss, 70 to 92-year
old, hearing aid users with auditory monaural and bilateral adaptation. They were engaged at Hearing
Aid User Support Group (Grupo de Apoio ao Usuario de Auxiliar Auditivo — GAUAA), comprised by four
monthly meetings. The QI-AASI questionnaire was applied before the beginning and at the end of the
program, in order to assess user’s satisfaction degree. The findings were submitted to Wilcoxon tests
of placarded posts. Results: the findings, although statistically significant, did not indicate the cause
for the positive responses of the elderly about GAUAA. The favorable outcome could have resulted
from the content of the program, the way the classes were given, the work group, the coordination or
from the interaction of all these aspects. Conclusion: it was not possible to assess the effectiveness
of a hearing rehabilitation program using the available tools. However, it was settled that the meetings
configured an identification room for the participants, encouraging the systematic use of Hearing Aid.

KEYWORDS: Presbycusis; Hearing Aids; Rehabilitation of Hearing Impaired; Questionnaires
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