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Este Boletim tem como principal objetivo orientar o
fonoaudiélogo do Estado do Rio de Janeiro sobre a doenca
auditiva de origem ocupacional.

A doenca auditiva provocada pelo processo de trabalho
é, em geral, mais conhecida como Perda Auditiva Induzida
por Ruido (Pair).

Entretanto, sabe-se que, em muitos casos de adoeci-
mento auditivo provocado pelo trabalho, estao associados
outros agentes geradores de danos ao sistema auditivo, como
é 0 caso de vibracao, calor e substancias quimicas, embora
muito comumente o risco fisico seja 0 mais atribuido a perda.

Seguindo esse conceito, em 2008 durante a Il Oficina

de Politicas Publicas de Promogao, Protecao e Recuperacao da Saude Auditiva do Trabalhador, realizada em parceria entre o

servico de Fonoaudiologia do Centro de Estudos em Salde do Trabalhador e Ecologia Humana (Cesteh/ENSP/Fiocruz) e o Centro

de Referéncia em Saude do Trabalhador do Estado do Rio de Janeiro (Cerest/Cresat), foi proposta e aprovada a utilizacdo da

nomenclatura Perda Auditiva Relacionada ao Trabalho (Part).

Muitos trabalhos publicados relatam ser a Pair uma das doencas relacionadas ao trabalho de maior prevaléncia.

Entretanto, mesmo sendo a Pair de notificacdo compulséria, ou seja, obrigatéria no Estado do Rio de Janeiro desde 2003, de

acordo com a resolugdao da SES n° 2.075, e nacionalmente desde 2004, de acordo com a portaria GM/MS n° 777, nao temos

dados oficiais no Ministério da Sadde suficientes que sustentem esse argumento.

Uma das hipdteses é o desconhecimento em torno do assunto. Dessa forma, pretende-se explorar através dessas

paginas as questdes que mais envolvem a perda auditiva relacionada ao trabalho.

O que é perda auditiw relacionada ao processo de trabalho?

Quando se estudam as perdas auditivas de origem
ocupacional, deve-se levar em consideragao a existéncia de
outros agentes causais que nao somente podem gerar perdas
auditivas, independentemente de exposi¢ao ao ruido, como
também os que podem interagir com estas, potencializando os
seus efeitos sobre a audicdo. Podemos ressaltar os produtos
quimicos, as vibragoes, variagcoes de temperatura e o uso de
alguns medicamentos.

Com relagdo a nomenclatura, diversos termos técnicos
sao utilizados para descrever esse tipo de perda, o mais comum
é 0 que se refere apenas a exposicao ocupacional ao ruido —

Perda Auditiva Induzida por Ruido (Pair).

Nesse contexto, é considerada como a deficiéncia auditiva
que decorre da exposicao por tempo prolongado a niveis de
pressdo sonora (NPS) elevados. E uma alteracdo permanente
dos limiares auditivos, e se distingue das altera¢des temporarias
e do trauma acustico. E sempre neurossensorial por ocorrer na
orelha interna, afetar o 6rgao de Corti e refletir a morte lenta e
gradual das células ciliares do érgao auditivo.

E uma doenca cronica e irreversivel, para a qual ndo existe
tratamento eficaz e ndo apresenta melhora apés o afastamento
temporario, o que nos faz enfatizar a importancia da prevencao.



Categorias profissionais
mais atingidas

A perda auditiva induzida pelo ruido (Pair) tem sido
apontada, dentre as doencas relacionadas ao trabalho, como
uma das de maior prevaléncia.

Além do risco fisico ruido pode haver a associacdo com
outros riscos, tais como: quimicos, variagao climatica e vibracoes,
portanto, a gama de possibilidades de exposicao aumenta muito.
E fundamental que o trabalhador tenha conhecimento sobre os
riscos a que esta exposto e as acdes preventivas a que deve
se submeter.

As categorias mais atingidas estao ligadas ao setor:
construcao, salide, industria, transportes, agricultura e muitos outros.

Sinais de alerta

A instalacao da perda auditiva é lenta e progressiva,
passando despercebida por muito tempo, o que faz com que o
individuo s6 se dé conta do problema quando as lesdes ja estao
avancadas e com prejuizos para a comunicacao oral.

Inicialmente, os sintomas sao discretos e nao se referem
a perda auditiva diretamente; as queixas mais comuns se
referem a presenca de zumbidos e dificuldades na percep¢ao
do som.

Em presenca de ruido de fundo, de fala competidora ou
em ambientes de muita reverberacdo, é possivel que os
portadores de perda auditiva tenham reduzidas suas capacidades
de distinguir detalhes dos sons complexos como os da fala.
Nas situacoes do dia a dia, costumam ter bom desempenho na
conversa coloquial e reconhecem bem a fala, porém, em grupo,
em frente a TV ou dentro de transportes coletivos podem
apresentar dificuldades para entender o que é falado. Ja no
ambiente de trabalho, o ruido intenso inibe a comunicacao oral
pelo fato de mascarar os sons das principais frequéncias para
a compreensdo da palavra falada, podendo, por exemplo,
comprometer a execucao de ordens e entendimento de avisos.

‘ ¢/

A incapacidade para reconhecer sons diversos e a fala
gera estresse, fadiga excessiva, ansiedade, conflitos familiares,
isolamento, solidao, perda da autoestima e propicia autoimagem
negativa. Portanto, a dificuldade na comunicagao oral demanda
do trabalhador maior atengao nas atividades laborais em razao
de poder acarretar prejuizos no desempenho profissional.

Onde procurar ajuda?

A Portaria GM/MS n° 1.679, de 18 de setembro de 2002,
cria 0s mecanismos para a organizacao e implantacao da Rede
Nacional de Atencdo Integral a Saude do Trabalhador/Renast.
0 anexo | da Portaria n° 656, de setembro de 2002, estabelece
normas para cadastramento dos Centros de Referéncia em
Sadde do Trabalhador (Cerests). Em seguida, cumpridas as
exigéncias para o cadastramento, os Centros de Referéncia
estadual e regional em Saude do Trabalhador sdo criados e
posteriormente habilitados.

Os Cerests devem estar integrados entre si e com as
referéncias em satde do trabalhador desenvolvidas na rede
ambulatorial e hospitalar. As atribuicdes desses centros sao
distintas. Cabe aos regionais fornecer suporte técnico
especializado para a rede de servicos do SUS efetuar o
atendimento, de forma integral e hierarquizada, aos casos
suspeitos de Doencas Relacionadas ao Trabalho, para
estabelecer a relacao causal entre o quadro clinico e o trabalho.

Diante do fato de que a Pair € um agravo de notificacao
compulsoria, cabera ao trabalhador inicialmente buscar ajuda
no SUS.

A Portaria GM/MS n° 2.073, de 28 de setembro de 2004,
institui a Politica Nacional de Atencdo a Salude Auditiva,
determinando em seu art. 5° que as Secretarias de Estado da
Saude, em conjunto com os Municipios, ao constituirem as suas
Redes Estaduais de Atencdao a Saude Auditiva, estabelecam os
fluxos e mecanismos de referéncia e contrarreferéncia, inclusive
com os Cerests e, portanto, constitui-se em mais uma possibili-
dade de atendimento.
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Como 6 feito o diagnéstico?

0 exame deve ser realizado por profissionais legalmente
habilitados (fonoaudiélogos ou médicos) e ser iniciado apés o
cumprimento (pelo trabalhador) da obrigatoriedade do repouso
auditivo prévio de, no minimo, 14 horas, de modo a evitar o
diagnéstico falso-positivo de perda auditiva, sendo realizado dentro
dos critérios actsticos e audioldgicos preconizados na NR7/MTE.

O diagndstico é feito essencialmente pela coleta de
informacdes clinicas/ocupacionais, com énfase na histéria
ocupacional de exposicdo aos fatores de risco ruido, agentes
quimicos, vibracao e variacao de temperatura. O diagndstico de
Perda Auditiva Relacionada ao Trabalho implica também no
reconhecimento entre sinais e sintomas apresentados e a(s)
exposicao(des) ocupacional(ais).

Em seguida, por meio da meatoscopia/otoscopia é verifi-
cada a investigacao de possiveis achados otolégicos que podem

impedir a realizacao do exame.

O exame audiométrico completo deve conter: pesquisa
por via aérea (fones), via dssea (vibradores); deteccao do limiar
de recepcdo da fala (LRF); indice de reconhecimento da fala
(IRF). Muitos outros testes e analises poderdo ser solicitados
para a melhor definicao do diagndstico ocupacional.

0 instrumento legal trabalhista que define as diretrizes
e parametros minimos para avaliacdo e acompanhamento
da audicdo em trabalhadores expostos a niveis de pressao
sonora elevados é a Norma Regulamentadora n°® 7 do MTE.
Dentre varios principios e procedimentos normativos,
determina que o exame audiométrico seja realizado, no
minimo, no momento da admissao, no 6° més apds a mesma,
passando a ser realizado anualmente a partir de entao, e
na demissao.

OrientagBes a0 empregador sobre a exposicio ao ruido

Existem normas do Ministério do Trabalho, Satde e da Previdéncia Social que tutelam a Saude do Trabalhador, em especial

a saude auditiva. Principais exemplos:

e Ministério do Trabalho e Emprego

NR4  Regulamenta os Servicos Especializados em Engenharia de Seguranca e em Medicina do Trabalho (SESMT).
NR5  Dispde sobre a Comissao Interna de Prevencao de Acidentes (Cipa).

NR6  Dispde sobre Equipamento de Protecao Individual (EPI).

NR7  Determina o Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSO).

NR9  Determina o Programa de Prevencao de Riscos Ambientais (PPRA).

NR15 Disciplina Atividades e Operacdes Insalubres ou Perigosas.

NR17 Aborda a Ergonomia.

e Ministério da Saude

Institui a Lista de Doencas Relacionadas ao Trabalho, a ser adotada como referéncia dos agravos

Portaria n° 1.339/1999

originados no processo de trabalho no Sistema Unico de Satde para uso clinico e epidemioldgico.

Portaria n° 777/2004

Dispde sobre os procedimentos técnicos para a notificacdo compulséria de agravos a satide
do trabalhador em rede de servicos sentinela especifica, no Sistema Unico de Satde (SUS).

Lei 8.080/90 — LOS

Regulamenta os dispositivos constitucionais sobre a Satide do Trabalhador.

Portaria n® 2.437/2005

Dispde sobre a ampliagdo e o fortalecimento da Rede Nacional de Atencéo Integral a Satde
do Trabalhador (Renast) no Sistema Unico de Saude e da outras providéncias.

Portaria n° 3.120/1998 atuacao da atencao a salde.

Aprova a Instrucao Normativa de Vigilancia em Satde do Trabalhador como campo de

Funcdo de articulagdo, no ambito do SUS, de acdes de prevencao, promogao, diagnéstico,

Protocolo Pair/2007

tratamento, reabilitacao e vigilancia em sadde do trabalhador, urbano e rural,

independente do vinculo empregaticio e do tipo de insercao no mercado de trabalho.

Portaria n® 2.728/2009

Dispoe sobre a Rede Nacional de Atencao Integral a Satide do Trabalhador (Renast) e da outras providéncias.



e Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social

Ordem de Servico n° 608/98

Norma Técnica sobre Perda Auditiva Induzida por Ruido.

Instrucao Normativa INSS/PRES n° 16,
de 27 de margo de 2007

Dispde sobre procedimentos e rotinas referentes ao Nexo Técnico
Epidemioldgico Previdencidrio (NTEP) e da outras providéncias.

Instrucdo Normativa INSS/DC n° 99/2003

Tais legislacdes devem ser assumidas e postas em pratica
pelo empregador, devendo servir ainda como conhecimento,
paradigma e roteiro de suas acdes visando sempre a promogao/
protecao e recuperacao da salde auditiva do trabalhador.

A fiscalizacao da aplicabilidade das Normas Regulamen-
tadoras supramencionadas deve ser efetuada pela Delegacia
Regional do Trabalho (DRT), devendo o ndo cumprimento ser
imediatamente denunciado a DRT.

Os agravos auditivos devem ser objetos de estudo, de
vigilancia e de intervencao dos Ministérios do Trabalho, da Satde
e Previdéncia Social.

Cabe ao Ministério da Saude, na gestao da Renast, inserir
as acoes de Saude do Trabalhador na Atencao Basica, Urgéncia/
Emergéncia, Rede Hospitalar, Vigilancia Sanitaria e Epidemioldgica.

Aos Centros de Referéncia Estaduais em Saude do
Trabalhador cabe, entre outras fungdes, dar atencao aos agravos

Perfil Profissiografico Previdenciario (PPP).

de notificacgdo compulséria (Pair), além de contribuir para as
acoes de Vigilancia em Saude, com subsidios técnicos e
operacionais para a vigilancia epidemiolégica, ambiental e
sanitaria.

Os Centros de Referéncias Regionais em Sadde do
Trabalhador tém a mesma responsabilidade sobre esse agravo.
Devem articular a vigilancia em satide do trabalhador com a¢6es
de promogao como proposta de municipios saudaveis; prover
suporte técnico especializado para a rede de servicos do SUS
efetuar o registro, a notificacdo e os relatérios sobre os casos
atendidos e o encaminhamento dessas informacdes aos 6rgaos
competentes, visando as acoes de vigilancia e protecao a saude;
prover suporte técnico as ac¢oes de vigilancia de média/alta
complexidade, bem como as intervencdes em ambientes de
trabalho, de forma integrada para as equipes e para os servicos
de vigilancia municipal e/ou estadual.

Como preservar a saide auditiva?

A protecao coletiva é a forma ideal de prevencao das
doencas e dos acidentes do trabalho. O investimento continuo na
melhoria das condicdes de trabalho, como, por exemplo, a compra
de maquinario menos ruidoso ou o tratamento acustico de fontes
sonoras, além de ser mais objetivo é mais efetivo, pois tem a
capacidade de eliminar ou reduzir riscos, praticamente na origem.

Os programas de prevencao sao a principal saida para
estabilizar e reduzir a incidéncia e a prevaléncia da doenca,
porém, diante de restricdes de investimentos mais sélidos e

sistematicos na protecao coletiva, é fundamental lancar-se mao
de mecanismos intermediarios de acao e controle, visando, pelo
menos, garantir a preservacao do estado auditivo. Nesse caso,
a implantacdo do Programa de Conservacao da Audicao (PCA)
é um importante elemento, pois conduz ao controle sobre o
ruido e a audicao dos trabalhadores. A qualidade desse Programa
garante a estabilidade do perfil auditivo da populagdo exposta
em longo prazo, sendo assim a ocorréncia de perda auditiva ja
significa uma falha em todo o sistema preventivo.

Ceresty no-Tstudo-do-Rio-de Janeivo-

Em caso de duvidas a respeito de procedimentos em sadde do trabalhador, entre em contato com o Centro de
Referéncia Regional em Satide do Trabalhador da sua regido. A lista dos Cerests/RJ esta disponivel no enderego eletrénico:
http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/lista_cerest_0904_rj.pdf

Outros sites de pesquisa:
Ministério da Sarke/Partal Sarke — www .sace .gov
Ministério b Traaltho — ww w ke .gov I
Ministério da Previdiria e Assistéria Social — www.Ipas .gov ke
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