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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional € um processo observado em carater mundial ja abrangendo

também paises em desenvolvimento como o Brasil. Segundo o Censo de 2010, a populacdo

brasileira com 65 anos ou mais, passou de 4,8% em 1991, para 7,4% em 2010, sendo as regides Sul

e Sudeste as mais envelhecidas do paist. Desta forma, o envelhecimento da populacdo brasileira

pode ser explicado pelo avanco no campo da sadde e reducdo da taxa da natalidade 23, uma vez que

as mudancas na piramide populacional mostram o aumento do numero de idosos e indicam a

necessidade de se diagnosticar, prevenir e tratar causas de comprometimento cognitivo prevalentes

no envelhecimento, que prejudicam a independéncia e insercdo social desses individuos.

A audicdo é um dos mais importantes sentidos do ser humano, possibilitando a comunicacéao

oral entre os individuos. A perda auditiva € uma consequéncia frequente do processo de

envelhecimento, sendo a dificuldade para ouvir ou compreender, uma queixa comum entre 0S

idosos. Desta forma, a queixa auditiva pode ainda estar relacionada ao grau da perda auditiva e a

outros fatores psicossociais, levando alguns idosos a supervalorizarem e outros a negarem a

deficiéncia. Uma das alteragbes que pode afetar a capacidade funcional denominada como

preshiacusia que é provocada por lesdo na cdclea, nervo auditivo e via auditiva central®, provocando

perda auditiva neurossensorial bilateral e progressiva, de grau leve a moderado®, e que afeta as

necessidades sociais do idoso e a sua qualidade de vida®.

no fechamento e sintese auditiva’.

Portanto, a reducdo da sensibilidade auditiva leva & perda da habilidade de compreensdo da
fala em ambientes ruidosos, diminui¢do da capacidade de localizar a fonte sonora, e lentiddo no
processamento auditivo dos estimulos sonoros. Esta alteragdo no processamento dos sons leva a

dificuldades nas habilidades de fusdo auditiva, atencdo auditiva, julgamento auditivo e problemas
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Além do prejuizo na comunicagdo, diversos estudos tém relacionado a perda auditiva com o
declinio cognitivo e o desenvolvimento de deméncias - como o Alzheimer - e a partir disso buscado
identificar os fatores e entender os mecanismos que podem relacionar esses elementos. Com o
aumento da longevidade da populacdo a perda auditiva relacionada ao envelhecimento e o
desenvolvimento das deméncias tornaram-se questfes de prioridade para a salde publica e
preocupam pelos custos e consequéncias sociais que acarretam®.

A fim de minimizar essa dificuldade auditiva, o idoso tem como recurso a utilizacdo do
aparelho de amplificacdo sonora individual (AASI). Com a utilizacdo deste recurso ocorre uma
melhora na qualidade de vida, principalmente no &mbito psicoldgico, o que justifica a importancia
do encaminhamento dos idosos para 0 processo de adaptacdo®. Desta forma, a melhora da fungéo
cognitiva, processos demenciais e perda auditiva em idosos ap6s o uso do AASI é um tema que
deve ser investigado por ter aplicabilidade direta na reabilitacdo de tal populacéo.

Nesta perspectiva, o presente estudo visa verificar, por meio de uma revisdo sistematica, a
ocorréncia de melhora da perda auditiva, desempenho cognitivo e deméncia em idosos ap6s 0 uso

de aparelhos auditivos.

METODOLOGIA
Foi realizado levantamento bibliografico de publicacGes nas bases de dados: Portal Capes,
PubMed, Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino- Americana e do Caribe
em Ciéncias de Saude (LILACS). Foram utilizados os seguintes descritores de forma individual e
combinada: hearing aids, hearing loss, cognition e elderly. Os critérios de inclusdo para a selecdo
dos artigos foram: participantes idosos a partir de 60 anos usuarios de AASI, sendo excluidos
estudos onde a amostra fosse composta por adultos e idosos; intervencdo realizada com AASI;
desfechos mensurados através da identificacdo da mudanca de desempenho na fungdo cognitiva e
processo demencial; trabalhos publicados entre 2007 a 2017 que abordassem o assunto descrito, em
o portugués e inglés. A partir da leitura dos titulos dos trabalhos e de seus resumos realizou-se uma
Af analise de relevancia para a selecdo final, que incluiu a fase de titulo, fase de abstract e leitura na

integra dos estudos.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Inicialmente a busca resultou em 290 artigos, deste total, apds checagem dos critérios de
elegibilidade, foram selecionados apenas 6 estudos para analise final. A literatura pesquisada
evidencia que o comprometimento cognitivo e a perda auditiva podem interferir na socializacdo e
na qualidade de vida dos idosos, uma vez que sdo processos interdependentes que se relacionam de
maneira complexa. Entretanto, os resultados encontrados mostraram-se divergentes quanto a
melhora cognitiva apds o processo de adaptacdo de aparelhos auditivos em alguns estudos.

Apbs o processo de adaptacdo ocorre uma melhora progressiva das habilidades auditivas e de
reconhecimento de fala, denominada aclimatizacdo. Verifica-se tal processo devido ao acesso mais
répido das pistas acUsticas de fala, proporcionadas pela amplificacdo™®.

Para a avaliacdo cognitiva destes individuos idosos, os estudos utilizaram o Mini-Exame do
Estado Mental e uma bateria de testes neuropsicoldgicos: o Stroop Cor-Word Teste (SCWT) que
avalia a atencéo seletiva e velocidade de processamento de informagdo, o The Concept Shifting
Task (CST) que mede a velocidade cognitiva simples e flexibilidade cognitiva, o The Letter-Digit
Substitution Test (LDST) que mensura a velocidade de processamento de informacdes gerais, 0
Visual Verbal Learning Test (VVLT) que avalia o funcionamento da memoria verbal e
aprendizagem intencional e Verbal Fluency Test (VFT) pelo qual se avalia a fluéncia verbal. Para o
teste de Quociente de Inteligéncia (QI) foi utilizado o Groningen Intelligence Test (GIT).

Os estudos salientam quanto ao isolamento social como sendo decorrente dos prejuizos
comunicativos e da reducdo na capacidade de participar em atividades sociais causados pela perda
auditiva e ja relacionados ao declinio cognitivo. Além disso, o risco para o desenvolvimento de
deméncia aumenta conforme a magnitude da perda auditiva, uma vez que perdas maiores significam
piora na qualidade e quantidade do input auditivo que chega ao cérebro* *2.

Desta forma, a adaptagdo de aparelhos auditivos nos estagios iniciais da perda auditiva pode
levar a maior retencdo das fungfes cognitivas em idosos, bem como reduzir o risco de desenvolver
outras alteracGes. Espera-se que a melhora na funcdo auditiva tenha um impacto positivo sobre a
inteligibilidade da fala o que pode resultar em aumento do envolvimento nas situagfes de vida
diaria sejam elas familiares ou sociais 82,

Alguns estudos sugerem que qualquer efeito positivo com o uso de aparelho auditivo, na
cognicdo, deve ocorrer através de uma melhoria na audibilidade associada ao aumento de

autoeficiéncia. Além disso, as associa¢es positivas entre 0 uso de aparelho auditivo e cognicéo
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podem ser atribuidas ao fato de que mais pessoas, com capacidade cognitiva, estdo buscando e

usando aparelho auditivo

15,16

Considerando o envelhecimento um processo gradativo, este estudo permitiu encontrar

trabalhos que nos possibilitam considerar que a adaptacdo de AASI na populagéo idosa propiciou

melhora em medidas globais cognitivas, além dos familiares relatarem melhora na atencéo, reverséo

do isolamento social e da dificuldade comunicativa e emocional, contribuindo, portanto, para a

melhora na qualidade de vida.

CONCLUSOES

Embora os resultados sobre a melhora cognitiva apds o uso de AASI em idosos ainda sejam

controversos, evidencia-se a necessidade de novas pesquisas na area, bem como a compreensao dos

mecanismos envolvidos no processo de adaptacdo, uma vez que a reabilitagdo auditiva é uma

estratégia que pode ser utilizada para retardar e prevenir tais aspectos.
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