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Percepcao de fala no ruido em idosos usuarios de
proteses auditivas com diferentes microfones e algoritmo
de reducao de ruido

Speech perception in noise in elderly hearing aids users with

different microphones and noise reduction algorithm

Sinéia Neujahr dos Santos’, Maristela Julio Costa’

RESUMO

Objetivo: Avaliar o reconhecimento de fala no ruido em idosos, novos
usudrios de proteses auditivas, com microfone direcional e redutor de
ruido e verificar qual recurso proporciona melhor inteligibilidade de fala.
Meétodos: Participaram 36 individuos, entre 60 e 87 anos de idade, com
perda auditiva neurossensorial de grau leve a moderadamente severo. Foi
aplicado o teste Listas de Sentencas em Portugués Brasileiro, em campo
sonoro, obtendo os Indices Percentuais de Reconhecimento de Senten-
cas no Ruido (IPRSR) com préteses auditivas, com quatro diferentes
ajustes: microfone omnidirecional (MO); redutor de ruido e microfone
omnidirecional (RR+MO); microfone direcional (MD); e redutor de ru-
ido e microfone direcional (RR+MD). Resultados: Quando fala e ruido
incidiram a 0°/0° azimute, a mediana dos escores de acertos dos IPRSR
foi 76,74% com o uso do MO; 84,95% com RR+MO; 84,40% com MD
e 86,63% com RR+MD. Ao comparar os resultados, houve diferengas
entre MO e MD; MO e RR+MD; RR+MO e MD; RR+MO e¢ RR+MD.
Quando o ruido incidiu a 0°/180° azimute, a mediana dos IPRSR foi de
77,4% com o uso do MO; 83,79% com RR+MO; 89,46% com MD e
91,99 com RR+MD. Ao comprar os resultados, houve diferencas entre
os desempenhos com o0 MO e MD; MO e RR+MD; RR+MO e MD;
RR+MO e RR+MD. Conclusao: Foram observados melhores resultados
com o uso do RR e do MD nas duas situacoes de avaliacdo, porém, na
situacdo com ruido a 0°%180° azimute o0 MD proporcionou um desempe-
nho ainda mais satisfatério.

Descritores: Audicao; Auxiliares de audicdo; Percepcao da fala; Perda
auditiva; Idoso

ABSTRACT

Purpose: To evaluate speech recognition in noise on elderly, new users
of hearing aids with directional microphones and noise reduction, and
check which feature provides better speech intelligibility. Methods:
The participants were 36 individuals between 60 and 87 years old with
sensorineural hearing loss from mild to moderately severe. The Sentence
List test in Brazilian Portuguese was applied, in sound field, obtaining
the Sentence Recognition in Noise Percentage Rates (SRNPR) with
hearing aids, with four different settings: omnidirectional microphone
(OM); noise reduction and omnidirectional microphone (NR + OM);
directional microphone (DM); and the noise reduction and directional
microphone (NR + DM). Results: When speech and noise focused at
0°/0° azimuth, SRNPR median scores were 76.74% with the use of OM;
84.95% with NR + OM; 84.40% with DM and 86.63% with NR + DM.
When comparing results, there were differences between OM x DM;
OM x NR + DM; NR + OM and DM; NR+ OM and NR+ DM. When
noise focused at 0°/180° azimuth, the SRNPR median were 77.4% with
the use of OM; 83.79% with NR + OM; 89.46% with DM and 91.9 with
NR + DM. When comparing results, there were differences between the
performances with OM e DM; OM and NR + DM; NR + OM and DM;
and NR + OM and NR + DM. Conclusion: Better results were found
with the use of NR and DM in both situations of assessment, however,
in the situation with noise at 0°/180° azimuth the DM provided a more
satisfactory performance.

Keywords: Hearing; Hearing aids; Speech perception; Hearing loss;
Aged
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INTRODUCAO

Um dos maiores desafios da populagdo idosa, usudria de
proteses auditivas, € compreender a fala em ambientes ruido-
sos™™. A utiliza¢@o desse recurso tecnoldgico € uma forma de
minimizar os efeitos negativos da perda de audi¢ao®. Porém,
mesmo que as préteses auditivas estejam reguladas de maneira
adequada para o tipo e grau da perda, alteracdes relaciona-
das ao processo de envelhecimento podem contribuir para o
agravamento e permanéncia das queixas de compreensido em
ambientes desfavordveis®.

Com o intuito de melhorar a inteligibilidade de fala e,
consequentemente, o desempenho de seus usudrios, foram
desenvolvidos e incorporados as préteses auditivas algorit-
mos de reducdo de ruido e diferentes tipos de microfones,
que t€m, como objetivo, diminuir a relagdo sinal/ruido do
ambiente™>.

Os algoritmos de reducdo de ruido t€m a funcdo de atenuar
a intensidade do ruido, quando este excede uma propor¢ao de-
terminada, em relagdo ao sinal de fala®”, o que pode promover
a inteligibilidade de fala, diminuir o desconforto aos sons e o
esforco para ouvir.

Dentre os diferentes tipos de microfones, os microfones
direcionais t&ém, como papel principal, captar, com menor
sensibilidade, os sons provenientes de determinadas direcdes
e, geralmente, sdo posicionados para atenuar os sons vindos de
tras do individuo, comumente os de menos interesse®.

Apesar de alguns estudos®”® relatarem que esses recursos
sdo importantes para melhorar a compreensdo em ambientes
ruidosos, as evidéncias encontradas ndo esclarecem se os indi-
viduos idosos podem se beneficiar desses ajustes.

Com base no exposto, o objetivo deste estudo foi avaliar o
reconhecimento de fala, com ruido em diferentes angulos de
incidéncia, em um grupo de idosos, novos usudrios de préteses
auditivas, com microfone direcional e redutor de ruido e verifi-
car qual condicao proporciona a melhor inteligibilidade de fala.

METODOS

Este estudo foi realizado no Servigo de Atendimento
Fonoaudiol6gico da Universidade Federal de Santa Maria
(UFSM), sob parecer do Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
numero 127.520, sendo caracterizado como quantitativo
longitudinal.

Participaram do estudo somente individuos que concorda-
ram com a realizacdo dos procedimentos necessarios para a
execugdo da pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. Para isso, receberam esclarecimentos sobre
os objetivos e metodologia do estudo, bem como sobre a con-
fidencialidade dos dados e privacidade de suas identificacdes.

Os critérios de selecdo para participagdo dos individuos na
pesquisa foram:

- Ter idade igual ou superior a 60 anos;
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- Diagnéstico audioldgico de perda auditiva bilateral, do
tipo neurossensorial de grau leve a moderadamente severo,
com limiar de reconhecimento de fala de, no maximo, 65
decibels (dB) na melhor orelha;

- Nunca ter utilizado préteses auditivas;

- Fazer parte do Programa de Concessdo de Préteses
Auditivas do Ministério da Satde;

- Estar em processo de adaptacdo bilateral dos aparelhos
auditivos de tecnologia tipo B, com microfone direcional
e redutor de ruido, que foram os recursos analisados nesta
pesquisa.

Os pacientes avaliados compareceram para a fase de adap-
tacdo das préteses auditivas no periodo de outubro de 2012 a
setembro de 2013. Nas consultas, as préteses foram entregues
aos pacientes, que foram orientados quanto ao uso, manuseio
e cuidados.

O individuo que, por algum motivo, nio aceitou ou desistiu
de participar da pesquisa, nao cumpriu os critérios de selecao,
ou apresentou algum fator que pudesse interferir na avaliacdo,
tais como doenca de orelha externa e/ou média, ou histdrico de
alterac@o neuroldgica e/ou fatores cognitivos e articulatdrios foi
excluido deste estudo, dando continuidade aos procedimentos
usuais do servico.

Assim, fizeram parte desta pesquisa 36 idosos, com idades
entre 60 e 87 anos. Destes, 12 eram do género feminino e 24
do género masculino.

Antes de realizar a primeira avaliagio, foi efetuada uma ana-
mnese, que forneceu informagdes referentes a dados pessoais,
queixas auditivas, histdria otoldgica, tempo da perda auditiva,
habitos de vida didria e nivel de escolaridade dos participantes.

Foram selecionados para esta pesquisa dois modelos de
préteses auditivas, de marcas diferentes. Entretanto, ambos
possuem o mesmo tipo de microfone direcional, hipercardioide,
e 0 mesmo tipo de redutor de ruido, por modulacdo multibanda,
com atenuagio de nove decibels, quando acionados no maximo.
Essas préteses auditivas fazem parte dos aparelhos de tecno-
logia tipo B, descritos no instrutivo de reabilitagdo auditiva do
Programa de Atencdo a Satde Auditiva do Ministério da Saide
(portaria GM 793 de 24 de abril de 2012 e Portaria GM 835
de 25 de abril de 2012).

As préteses auditivas de todos os individuos avaliados fo-
ram programadas conforme o ganho prescrito, segundo a regra
prescritiva NAL-NL1, presente nos softwares de programacao.
O ganho nio foi alterado entre as consultas, somente a ativa-
¢do, ou ndo, dos algoritmos, foi modificada. Para proporcionar
melhor percepcdo dos algoritmos durante as semanas de uso,
os ajustes selecionados em cada consulta foram mantidos fixos
e o controle de volume do usudrio foi desativado.

A ativacdo, ou ndo, dos ajustes analisados nesta pesquisa
foi realizada em quatro consultas, sempre ao final de cada
uma, e foi escolhida de forma randomizada, para diminuir as
chances de o desempenho do sujeito estar relacionado a uma
determinada sequéncia de ativacdes.

Audiol Commun Res. 2016;21:¢1607
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Assim, houve quatro possibilidades de programacdo dos
ajustes:

- Redutor de ruido desativado e microfone omnidirecional;
- Redutor de ruido ativado e microfone omnidirecional;

- Redutor de ruido desativado e microfone direcional;

- Redutor de ruido ativado e microfone direcional.

Quando acionados esses ajustes, a direcionalidade do mi-
crofone foi mantida fixa e o redutor de ruido ligado no maximo
permitido.

A fim de avaliar a compreensdo de fala, os individuos
foram submetidos a pesquisa do Limiar de Reconhecimento
de Sentengas no Ruido (LRSR), sem a prétese auditiva, e ao
Indice Percentual de Reconhecimento de Sentengas no Ruido
(IPRSR), sem e com prétese auditiva, em campo sonoro, com
ruido incidente a 0°/180° azimute.

A obtencgdo do LRSR e IPRSR foi realizada em diferentes
momentos, consistindo em cinco avalia¢des para cada sujeito.
A primeira avaliacdo foi realizada na consulta de adaptacio
das préteses auditivas, sem a sua utilizacdo. J4 na segunda,
terceira, quarta e quinta consultas, denominadas retornos de
acompanhamento, as avaliacdes foram realizadas com o uso
das préteses auditivas, reguladas no final da consulta anterior.
O intervalo de uso das préteses foi de 14 a 24 dias, entre as
consultas.

Os LRSR e os IPRSR foram obtidos por meio do teste Listas
de Sentencas em Portugués® (LSP), constituido por uma lista
de 25 sentengas, outras sete listas com dez sentengas e um ruido
com espectro de fala. As sentencas e o ruido estio gravados em
CD, em canais independentes.

As medidas desta pesquisa foram obtidas em cabine tra-
tada acusticamente, utilizando-se um audidometro digital de
dois canais, marca Fonix®, modelo FA-12 e um sistema de
amplificag¢@o para audiometria em campo sonoro, modelo TA
1010. As sentengas foram apresentadas em um CD Player na
marca Toshiba®, modelo 4149, na op¢ao lineout, acoplada ao
audidmetro.

A aplicagdo do teste foi realizada em ambiente acusticamen-
te tratado, em campo sonoro e com o individuo posicionado
a um metro das caixas acusticas, dispostas a 0°/0° azimute
e 0°/180° azimute, nos planos vertical e horizontal, respec-
tivamente. A fala manteve-se fixa na caixa da frente (0°/0°
azimute), quando o ruido, primeiramente, foi apresentado na
caixa da frente (0°/0° azimute) e, posteriormente, na caixa de
tras (0°/180° azimute).

A técnica para apresentacdo das sentencas para o LRSR
baseou-se na estratégia sequencial ou adaptativa, que permite
determinar o limiar de reconhecimento de fala, que € o nivel
necessdrio para o individuo identificar, de forma correta, aproxi-
madamente 50% dos estimulos de fala apresentados. A escolha
das listas foi baseada na ordem de apresentagdo gravada no CD.

O procedimento da pesquisa dos LRSR consistiu na apre-
sentacdo de um estimulo em um determinado nivel, obtido
apds o treino do teste, realizado com a lista 1 A. Se o individuo
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foi capaz de reconhecer corretamente o estimulo de fala, o
seu nivel de apresentacdo foi diminuido. Caso contrario, foi
aumentado. Este procedimento foi repetido até o final da lista.
Foram utilizados intervalos de 2,5 dB, apds a primeira mudanga
no padrdo de resposta do paciente. Foram pesquisados dois
limiares, um deles obtido com ruido a 0° azimute e outro com
ruido a 180° azimute.

Ja na pesquisa do IPRSR, a apresentacdo das sentengas
permaneceu fixa no valor obtido nos LRSR, encontrados para
cada individuo?. Foram obtidos dois indices, um deles com
ruido a 0°/0° azimute e outro com ruido a 0°/180° azimute. Os
IPRSR foram pontuados considerando-se, como erro, somente
a(s) palavra(s) omitida(s) ou repetida(s) de maneira incorreta?.
Tanto na pesquisa dos limiares quanto dos indices, o ruido
permaneceu constante a 65 dB NPS (A).

Ap6s o cdlculo dos IPRSR nas diferentes condic¢des de
testagem (ruido a 0/180° graus azimute) e com as distintas pos-
sibilidades de ativacdo dos algoritmos (redutor de ruido desati-
vado e microfone omnidirecional; redutor de ruido desativado
e microfone direcional; redutor de ruido ativado € microfone
omnidirecional; redutor de ruido desativado e microfone dire-
cional; e redutor de ruido ativado e microfone direcional) estes
foram analisados e comparados estatisticamente.

A fim de verificar a distribui¢do normal ou ndo das va-
riaveis, foi utilizado o teste de Lilliefors. Como as variaveis
apresentaram distribui¢co ndo normal, foram comparadas pelo
teste de Wilcoxon para dados nao paramétricos. Foi utilizado
o intervalo de confianca de 95%, que considera significancia
estatistica p<0,05. Para a andlise descritiva dos dados, foram
considerados, como referéncia, os valores das medianas.

RESULTADOS

Fizeram parte deste estudo 36 individuos, com idades entre
60 e 87 anos (média 73,5 anos), sendo 12 do género feminino
e 24 do género masculino. Quanto ao tipo e grau da perda
auditiva desses sujeitos, na orelha direita, os 36 apresentaram
perda auditiva neurossensorial de grau moderado. J4 na orelha
esquerda, 3 apresentaram perda auditiva neurossensorial de
grau leve, 23, perda auditiva neurossensorial de grau modera-
do, 9, perda auditiva neurossensorial de grau moderadamente
severo e 1 apresentou perda auditiva neurossensorial de grau
severo. Em relacdo a escolaridade dos participantes, 2 eram
analfabetos, 13 possuiam entre 1 e 4 anos de estudos, 20
possuiam entre 5 e 8§ anos de estudos e 1 tinha entre 9 e 10
anos de estudos.

Os valores minimos, maximos, desvios padrdo, médias e
medianas do IPRSR e comparagao entre as diferentes progra-
macodes, com ruido incidente na posi¢ao frontal (0° azimute),
estdo expostos na Tabela 1.

Na Tabela 2, estdo apresentadas as mesmas varidveis, porém
com valores referentes ao ruido incidente na posic¢ao posterior
(180° azimute).
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Tabela 1. Dados descritivos do indice percentual de reconhecimento de sentencas no ruido e comparacéo entre as diferentes programacdes

(ruido 0/0° azimute)

IPRSR/0° Minimo Maximo DP Média Mediana Valor de p
MO 35,20 100,00 13,96 74,31 76,74

0,002055*
RR+MO 42,40 100,00 12,66 82,90 84,95
MO 35,20 100,00 13,96 74,31 76,74

0,001009*
MD 52,27 100,00 14,20 83,65 84,40
MO 35,20 100,00 13,96 74,31 76,74

0,005820*
RR+MD 48,46 100,00 10,94 83,18 84,46
RR+MO 42,40 100,00 12,66 82,90 84,95

0,871132
MD 52,27 100,00 14,20 83,65 84,40
RR+MO 42,40 100,00 12,66 82,90 84,95

0,626496
RR+MD 48,46 100,00 10,94 83,58 84,63
MD 52,27 100,00 14,20 83,65 84,40

0,871132
RR+MD 48,46 100,00 10,94 83,58 84,63

*Valores significativos (p<0,05) — Teste de Wilcoxon

Legenda: DP = desvio padrao; IPRSR = indice percentual de reconhecimento de sentengas no ruido; 0° = Ruido na posigao frontal; MO = microfone omnidirecional;
MD = microfone direcional; RR+MO = redutor de ruido e microfone omnidirecional; RR+MD = redutor de ruido e microfone direcional

Tabela 2. Dados descritivos do indice percentual de reconhecimento de sentencas no ruido e comparagao entre as diferentes programagoes

(ruido 0°/180° azimute)

IPRSR/180° Minimo Maximo DP Média Mediana Valor de p
MO 43,29 100,00 17,06 75,54 77,40

0,122713
RR+MO 43,03 100,00 15,00 81,56 83,76
MO 43,29 100,00 17,06 75,54 77,40

0,000200*
MD 63,37 100,00 9,97 89,39 89,46
MO 43,29 100,00 17,06 75,54 77,40

0,000019*
RR+MD 57,08 100,00 10,45 89,54 91,99
RR+MO 43,03 100,00 15,00 81,56 83,76

0,017960*
MD 63,37 100,00 9,97 89,39 89,46
RR+MO 43,03 100,00 15,00 81,56 83,76

0,001542*
RR+MD 57,08 100,00 10,45 89,54 91,99
MD 63,37 100,00 9,97 89,39 89,46

0,859684
RR+MD 57,08 100,00 10,45 89,54 91,99

*Valores significativos (p<0,05) — Teste de Wilcoxon

Legenda: DP = desvio padrao; IPRSR = indice percentual de reconhecimento de sentengas no ruido; MO = microfone omnidirecional; MD = microfone direcional;
RR+MO = redutor de ruido e microfone omnidirecional; RR+MD = redutor de ruido e microfone direcional; 180°= ruido na posigao posterior

A média e mediana do desempenho dos individuos nas
diferentes situacdes de avaliacdo, com ruido incidente a 0°
azimute, estdo descritas na Figura 1.

Na Figura 2, estdo expostos os desempenhos com ruido a
180° azimute.

DISCUSSAO

Pode-se observar que houve diferenca entre os desempenhos
obtidos com o microfone omnidirecional, em relacio as outras
trés possibilidades de ajustes, quando o ruido foi incidente da
posicdo frontal (Tabela 1). Este resultado pode demonstrar
que os desempenhos dos sujeitos, nesta condi¢do de avaliacdo,
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foram melhores, tanto com o redutor de ruido ou microfone
direcional ativado, quanto com esses dois ajustes associados,
em rela¢do ao desempenho com o microfone omnidirecional.
Observou-se, também, que o menor escore de acertos foi en-
contrado quando somente o microfone omnidirecional estava
ativado.

Ao comparar os desempenhos dos individuos com ruido a
0°/180° azimute, houve significancia estatistica entre os escores
de acertos, nas condi¢des em que o microfone direcional, ou
este associado ao redutor de ruido, foi comparado as outras
duas possibilidades de ativagdo dos ajustes (Tabela 2). Assim,
com base nestes achados, pode-se inferir que, quando o ruido
esteve atrds do individuo, o microfone direcional, ou este

Audiol Commun Res. 2016;21:¢1607
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100,00

W Mediana

95,00
90,00
85,00
80,00
75,00
70,00

% de acertos IPRSR 0/0°

65,00

60,00

sem PA MO RR+MO MD
Diferentes ajustes

RR+MD

Legenda: IPRSR = indice percentual de reconhecimento de sentengas no ruido;
sem PA = sem prétese auditiva; MO = microfone omnidirecional; RR+MO = redu-
tor de ruido e microfone omnidirecional; MD = microfone direcional; RR+MD =
redutor de ruido e microfone direcional

Figura 1. Desempenho dos individuos nas diferentes situagdes de
avaliagdo, com ruido incidente a 0°/0° azimute

FRE00 ® Mediana
95,00
90,00
85,00
80,00
75,00
70,00
65,00 .
60,00

sem PA MO

% de acertos IPRSR 0/180°

7740 I

RR+MO
Diferentes ajustes

RR+MD

Legenda: IPRSR = indice percentual de reconhecimento de sentengas no ruido;
sem PA = sem prétese auditiva; MO = microfone omnidirecional; RR+MO = redu-
tor de ruido e microfone omnidirecional; MD = microfone direcional; RR+MD =
redutor de ruido e microfone direcional

Figura 2. Desempenho dos individuos nas diferentes situagdes de
avaliagdo, com ruido incidente a 0°/180° azimute

associado ao redutor de ruido, proporcionou melhor desem-
penho comunicativo. Ainda, pdde-se visualizar que o menor
escore de acertos encontrado foi quando o redutor de ruido e
o microfone omnidirecional estavam ativados.

Com base nesses resultados, pode-se sugerir que, quando
fala e ruido provém da mesma fonte sonora, e esta se localiza
na frente do sujeito, tanto o redutor de ruido, como o microfone
direcional, ou os dois ativados, promovem melhor reconheci-
mento de fala, se comparados ao uso somente do microfone
omnidirecional. Ja quando o ruido vem de trds, o microfone
direcional mostra-se essencial para proporcionar melhora na
comunicagao.

Embora estudos'>!*!¥ tenham relatado que o algoritmo de
reducdo de ruido ndo proporciona melhora na inteligibilidade
de fala e que pode trazer, como consequéncia, distor¢ao nos
sinais de fala®, sdo achados que diferem dos mencionados
nesta pesquisa.

Mesmo que, ao reduzir a interferéncia de ruido dominante
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ao sinal total, o redutor de ruido diminua o ganho em frequén-
cias nas quais ndo seja dominante, ocorrendo grandes chances
de perda de informacdes que contribuem para a inteligibilida-
de®, pode-se verificar que, na presente pesquisa, ele contribuiu
positivamente para o aumento do escore de acertos, promoven-
do melhor desempenho, principalmente quando o ruido incidiu
de frente para o individuo.

Esses achados podem ser justificados pelo fato dos algo-
ritmos de redug@o de ruido atenuarem o esfor¢o ao escutar,
tornando sons aversivos menos desconfortaveis, melhorando o
conforto dos sons, de uma maneira geral>!61"1® ¢ proporcio-
nando melhor qualidade sonora'®?”, Sendo assim, a capacidade
cognitiva dos sujeitos € liberada®’ para realizar fechamento
auditivo e, desta forma, aumentar as chances de melhorar a
compreensdo de fala, com base no contexto®?.

Outro ponto que deve ser levado em consideracdo € o
tipo de ruido utilizado na avaliacdo dos sujeitos, pois quando
os espectros da fala e ruido foram semelhantes, ndo foram
evidenciadas melhorias na percepg¢ao da fala. Assim, uma vez
que fala e ruido se sobrepdem, o sinal de fala, provavelmente,
também ¢ atenuado pela subtragdo espectral®.

Quanto ao microfone direcional, pode-se observar que
promoveu melhor desempenho, tanto com o ruido incidindo na
frente, quanto atrds, sendo indispensdvel nesta tltima condicao.
Este resultado justifica-se, uma vez que os microfones dire-
cionais promovem melhor compreensdo de fala em situagdes
onde o som de interesse e o ruido sdo espacialmente separados.
Assim, esta pode ser a melhor estratégia para proporcionar
elevagdo na relacdo sinal/ruido, que pode ser, em média 3 a 4
dB maior, em ambientes com baixa reverberacao®*>,

Em geral, os maiores escores no reconhecimento de fala
com microfone direcional foram observados em condi¢des
experimentais, sempre que o estimulo foi apresentado em frente
ao ouvinte e a fonte de ruido fixada atrds"*?*??, Porém, quando
o sinal de interesse veio de tras do ouvinte, o reconhecimento
de fala pdde ser considerado pobre ou limitado"”. Por mais que
a presenca de reverberacio, fontes de ruido difusas, ou outras
condi¢des acusticas mais realistas possam resultar em poucas
melhorias, no que se refere a inteligibilidade, um estudo relatou
que, mesmo em situagdes de ruido difuso, com diversos tipos
de ruidos e relagdes S/R, quando o som de interesse tem origem
na frente do ouvinte, melhores desempenhos sdo encontrados
com o uso do microfone direcional .

Observou-se que na situacéo de ruido a 0°/0°, a mediana de
acertos foi maior quando as préteses auditivas estavam confi-
guradas com o redutor de ruido, microfone omnidirecional e os
dois ajustes ativados, sendo, aproximadamente, 20% maior em
relacdo ao desempenho sem protese auditiva e 8% maior em
relacdo ao uso somente do microfone omnidirecional (Figura
1). Ja quando o ruido foi apresentado a 0°/180° azimute, as me-
dianas de acertos foram maiores com o microfone direcional e
quando este estava associado ao redutor de ruido, proporcionan-
do um escore de acertos em torno de 22% maior em relagdo a
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mesma situacdo sem prétese auditiva e, aproximadamente, 13%
melhor em relacdo ao microfone omnidirecional (Figura 2).

Com base nestes achados, constata-se que, quando o ruido
estd espacialmente separado da fonte sonora de interesse, a
inteligibilidade de fala € menos deteriorada, se comparado a
situacdo em que ambos t&€m, como origem, a mesma dire¢ao.
Quando o ruido vem dos lados do sujeito e o som de interesse
vem da frente, o efeito sombra da cabega atenua o ruido®®.
Quando o ruido vem de trds, o microfone direcional atua para
que este seja captado com menor sensibilidade e, com o auxi-
lio do redutor de ruido, promove o melhor desempenho nesta
situacdo. Porém, o redutor de ruido, atuando isoladamente nesta
condicdo, ndo € eficiente para melhorar a compreensao de fala.

Com base nos resultados encontrados neste estudo, pode-se
sugerir que, em ambientes ruidosos, nos quais fala e ruido inci-
dem da mesma direcio, o uso de somente o redutor de ruido ou
microfone direcional, quando os dois ajustes estdo associados,
promovem o aumento do escore de acertos. J4 quando o ruido
€ proveniente de trds, o microfone direcional € imprescindivel
para melhor reconhecimento de fala.

Assim, sugere-se que, em individuos idosos com queixas
de dificuldade de compreensao de fala no ruido, o redutor de
ruido seja utilizado como ajuste padrdo da programacio. Ja
em relacdo ao microfone direcional, por mais que resultados
satisfatdrios sejam encontrados e, nesta pesquisa, ele tenha se
mostrado fundamental quando a origem do ruido foi de trds do
sujeito, sua ativacio de maneira fixa ndo é recomendada, uma
vez que pode interferir na compreensio de fala em ambientes
silenciosos e diminuir a consciéncia dos sons ambientais®.
Assim, € aconselhado combinar microfones direcionais € omni-
direcionais. Uma possibilidade de combinagdo seria ajustar um
dos ouvidos com microfone direcional e outro com microfone
omnidirecional, o que ja demonstrou desempenho na compre-
ensdo de fala, préximo ou comparavel ao desempenho com uso
de microfones direcionais em ambas as préteses auditivas?'*.
Outras opg¢des seriam o microfone direcional adicionado em
outro programa, ou mesmo o uso do microfone direcional
adaptativo, que alterna, automaticamente, entre microfone
omnidirecional ou direcional, caso o ruido seja detectado.

Mesmo que as evidéncias encontradas mostrem resultados
positivos na comunicagdo, vale ressaltar, entretanto, que o uso
desses recursos deve ser cuidadosamente selecionado. Uma
vez que ocorrem mudangas no processamento do sinal, esses
ajustes podem degradar a informagao em idosos com declinio
cognitivo®®,

CONCLUSAO

O redutor de ruido e o microfone direcional proporciona-
ram melhor desempenho no teste de fala no ruido, sendo que
o microfone direcional mostrou um efeito ainda mais evidente
quando o ruido incidiu de tras do individuo.
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