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Dimensao afetiva da pessoa com surdez adquirida,
antes e apos o implante coclear

Affective dimension of people with acquired deafness
before and after the use of cochlear implant

Midori Otake YAMADA'
Maria Cecilia BEVILACQUA®

Resumo

Este estudo teve como objetivo averiguar, antes e apds o uso do implante coclear, a dimensao afetiva em pacientes adultos com
surdez adquirida, no que diz respeito as modalidades dos sentimentos egoicos, sentimentos em relagdo ao proximo, sentimen-
tos de temporalidade e estados de animo. Participaram 44 adultos que realizaram o implante coclear no Centro de Pesquisas
Audiolégicas do Hospital de Reabilitagdo de Anomalias Craniofaciais da Universidade de Sdo Paulo de Bauru. Concluiu-se que,
na vivéncia da surdez, houve predominio de sentimentos negativos e de um clima afetivo de tensao e depresséao, que levava o
sujeito a uma vinculagao negativa, de assintonia com o mundo. Entretanto, na vivéncia com o implante coclear, houve predominio
de sentimentos positivos e de um clima afetivo de tranquilidade e contentamento, observando-se uma vinculagdo positiva do
sujeito e sintonia com o mundo.

Unitermos: Afeto. Implante coclear. Psicologia clinica. Surdez.

Abstract

The aim of this study was to investigate the affective dimension in adult patients with acquired deafness, both before and after using cochlear
implants, by indicating the occurrence of changes in this dimension and investigating it, particularly in the modes of egoic feelings, feelings
towards others, feelings of temporality and states of mind before and after the use of the cochlearimplant. Forty-four adults took part in this
study. They received cochlear implants from the Audiological Research Center at the Craniofacial Anomaly Rehabilitation Hospital
at the University of Séo Paulo in Bauru. It was concluded that, during the period of deafness, negative feelings and an affective climate of
tension and depression prevailed, leading the subject to a negative bonding, to alack of syntony with the world. On the other hand, after the
cochlearimplant, positive feelings and an affective climate of tranquility and satisfaction prevailed, leading the subject to positive bonding,
afeeling of syntony with the world.

Uniterms: Acquired deafness. Cochlear implant. Psychology. Affectivity.

A surdez adquirida traz um impacto avassalador suas relacdes e sua postura diante do mundo. Sem
na vida das pessoas, desestabilizando-as e alterando audicao, a pessoa nao tem informagdes dos eventos
toda uma realidade construida até entdo, modificando que estéo fora do campo visual, fica a mercé do outro
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para realizar a leitura orofacial; a comunicacao torna-se
diffcil, o que propicia o isolamento e favorece a depres-
sao (Kerr & Cowie, 1997; McKenna, 1995).

Revisando estudos sobre a interacdo da pessoa
com surdez e o ouvinte, Rutman e Boisseu (1995) obser-
varam que a surdez afeta negativamente as relacoes
interpessoais. As dificuldades na comunicacéo desenca-
deiam constrangimento, frustracdo e incomodo, tanto
na pessoa com surdez como no ouvinte.

As consequéncias da surdez adquirida na vida
adulta sdo amplas e ndo podem ser entendidas somente
pela perda auditiva detectada nos exames audioldgicos.
O sujeito vivencia a perda: o desamparo e as restricoes
na area pessoal e social afetam sua qualidade de vida
(LR. Halberg, U. Halberg & Kramer, 2008; Helvik, Jacobsen
& Halberg, 2006; Yamada & Bevilacqua, 2005)

O implante coclear tem sido indicado como re-
curso benéfico e efetivo para pessoas com deficiéncia
auditiva severa/profunda que ndo tenham beneficios
com o aparelho de amplificacdo sonora individual.
Representa uma nova tecnologia para pessoas com
deficiéncia auditiva incapazes de compreender a fala.

O implante coclear é uma prétese auditiva,
composta de componentes internos e externos, que
substitui o 6rgdo sensorial da audicdo. O componente
interno é implantado mediante intervencéo cirdrgica
na qual os eletrodos sdo inseridos na céclea (ouvido
interno). O componente externo, por meio de um micro-
fone instalado junto a orelha, capta o som, que é trans-
mitido por um fio ao processador de fala. O processador
envia a informacéo codificada para uma antena trans-
missora, colocada junto ao receptor-estimulador, exci-
tando o nervo auditivo (Costa Filho & Bevilacqua, 2006;
Costa Filho, Bevilacqua, Amantini & Lamonica Neto, 2002).

De maneiraampla, a perda da audicao ocasiona
um abalo profundo e traz consequéncias negativas a
vida daqueles que passam por esse processo, alterando-
-lhes o modo de ser e de existir no mundo.

Com oimplante coclear, a possibilidade de ouvir
é restaurada. Surgem, entdo, algumas questdes impor-
tantes a respeito da pessoa que, um dia, tendo sido
ouvinte, passou a ser surda e, posteriormente, passou a
ouvir novamente, por meio de um implante coclear.
Pode-se perguntar: como € ser uma pessoa com um

implante coclear? como fica a afetividade? quais os
sentimentos predominantes antes e apds o uso do im-
plante? como se configura o estado de animo nesses
dois momentos?

Alguns estudos indicam influéncias significativas
apos o implante coclear, nas condicdes de vida diaria,
gracas a melhora na comunicagcéo que gera um incre-
mento na qualidade de vida (Maillet, Tyler & Jordan, 1995;
Mortensen, Jochumsen, Pedersen & Ovesen, 2004; Zhao,
Stephens, Sim & Meredith, 1997). Os beneficios psicos-
sociais, como o aumento de felicidade, da autoconfianca
e uma maior independéncia, assim como a diminuicdo
dos sentimentos de ansiedade, angustia e isolamento,
foram relatados nos estudos de Hogan (1997) e Kou,
Shipp e Nedzelski (1994).

Ao investigar o grau de satisfacdo do paciente e
oimplante coclear, Ito, Takagi, Kawano e Honjo (1995) e
Murakami, Neme, Yamada e Bevilacqua (2001) demos-
traram que, embora alguns pacientes manifestassem
algum tipo de incémodo quanto a estética, o implante
0s ajudava a ouvir, a melhorar a qualidade de vida e a
ficarem mais satisfeitos.

No entanto, poucas séo as publicacdes na area
da Psicologia com relacdo a esse assunto, e nao foram
encontradas pesquisas sobre afetividade da pessoa com
surdez adquirida ou usudéria do implante coclear que
apresentassem proposta semelhante a deste estudo.

Considerando a afetividade ou a dimenséo
afetiva como uma das dimensdes bésicas da existéncia
humana, e em razdo de o proprio fendmeno destacar-
-se nos relatos dos pacientes atendidos no Centro de
Pesquisas Audiolégicas do Hospital de Reabilitacdo de
Anomalias Craniofaciais da Universidade de Sao Paulo,
campus de Bauru (HRAC-USP-Bauru), optou-se pela
investigacao do tema com base na concepcéo existen-
cial, fundamentada em Emilio Romero.

Alguns tedricos foram consultados sobre o tema
da afetividade: Laplanche e Pontalis (1983), psicanalistas:
Arnold, Eysenck e Meili (1994), comportamentalistas: e
Doron e Parot (1998), ecléticos. Esses autores apresen-
taram os conceitos fundamentais, porém a distincao
entre emocao, sentimento, estados de animo ou humor
e paixdo néo ficou clara.

Romero (1998) oferece uma sistematizacéo e
caracterizacao sustentavel dos conceitos, com defi-




nicdes claras a respeito do tema. A afetividade ou
dimenséo afetiva, segundo Romero (1998; 2002), € a
capacidade de o homem afetar-se subjetivamente com
0 que acontece. Os eventos tém uma ressonancia e um
significado préprio, que indicam o modo como a pessoa
vincula-se a si mesma e ao mundo.

O autor postula que a afetividade permeia todas
as dimensoes da existéncia e esta presente na vida do
ser humano de um modo envolvente e intenso, como
nas emocdes; de maneira sutil, em certos estados de
animo; e ainda em forma de vinculos negativos ou
positivos, nos sentimentos. Ou seja, o tipo de relagao
mantida com os objetos e as pessoas pode ter um carater
positivo, quando aproxima e constrdi, e um carater
negativo, quando distancia e destréi. Sendo assim, o
sentimento é uma das maneiras de o homem expe-
rienciar suas relacdes - positiva ou negativamente - e
de atribuir significacdes ao vivido, que passam a consti-
tuir o seu modo de ser (Romero, 1998; 1999; 2002).

Os estados de animo - ou de humor, como tam-
bém sdo chamados - constituem o clima vivencial
dominante, assim como existe um clima fisico, com
sua temperatura e luminosidade, igualmente existe um
clima subjetivo. Sao os estados de animo que estabele-
cem uma disposicdo geral que leva a pessoa a enxergar
o mundo de uma determinada maneira, a ter um modo
predominante de ver a realidade. Romero (1998; 1999;
2002) propods uma classificacdo dos estados de animo
em dois grandes eixos, que se dividem em duas ten-
déncias contrapostas, embasados no centro vivencial
da pessoa. Eles situam-se no eixo do abatimento versus
exaltagao e no eixo da tranquilidade ou relaxamento
versus tensao.

Neste estudo, embasado na concepcao de Emilio
Romero, deu-se enfoque aos sentimentos e aos estados
de animo da pessoa com surdez adquirida e usudria do
implante coclear, por caracterizarem o mundo e o modo
como elas se encontram.

Diante da frequéncia desse fenébmeno nos relatos
dos pacientes que confirmam a importancia da afeti-
vidade na vida das pessoas, este estudo teve como
objetivos averiguar, antes e apds o uso do implante
coclear, a dimenséo afetiva em pacientes com surdez
adquirida, e investigar as modalidades dos sentimentos
egoicos, sentimentos em relagao ao proximo, senti-
mentos de temporalidade e estados de animo ou humor.

Método
Participantes

Os participantes do estudo foram 44 adultos de
ambos os sexos, na faixa etaria entre 21 e 68 anos, com
ensino fundamental completo, com deficiéncia auditiva
pos-lingual, usudrios do implante coclear e pacientes
do programa de implante coclear do Centro de Pes-
quisas Audiolégicas do HRAC-USP-Bauru. O estudo foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos do HRAC/USP, protocolo n° 124/98, em
30/09/1998.

Instrumento

Foi utilizado um questionario como instrumen-
to deinvestigacao, elaborado e sistematizado segundo
o referencial tedrico adotado (Kou et al., 1994; Romero,
1998) e 0 modelo do Questionario de Autoavaliacao,
Inventario de Ansiedade Traco-Estado (IDATE), de
Spielberg, Gorsuch e Lushene (1979), que passou por
estudo piloto e alteracdes.

Procedimentos

As afirmacdes do questionario foram desenvol-
vidas com base nos relatos mais comuns de pacientes
com surdez adquirida e também nos relatos dos que
realizaram o implante coclear e que foram atendidos
durante entrevistas psicolégicas realizadas pela pes-
quisadora no periodo de nove anos no atendimento do
Programa de Implante Coclear do Centro de Pesquisas
Audiologicas do HRAC-USP-Bauru. As afirmacgdes visa-
ram a verificar a dimensao afetiva no que se refere aos
sentimentos e estados de animo. Para alcancar os obje-
tivos propostos, o questionario dividiu-se em duas partes
(Parte l e Parte ll), com 21 afirmacdes cada uma. A Parte
| referia-se a experiéncia de vida antes do implante
coclear, e a Parte Il, apds o implante coclear. Cada
afirmacéo do questionario tinha correspondéncia com
uma escala de 0-5 pontos (“nunca’;‘raramente’, “as vezes',
“frequentemente”e“sempre”). Definiu-se que uma maior
pontuacao corresponderia a piora na dimensao afetiva
do sujeito, isto é, na sua vinculagdo com o mundo, de
modo mais negativo. Para a analise estatistica dos
resultados da dimenséo afetiva pré- e pds-uso do im-
plante coclear, foi utilizada a prova ndo-paramétrica de
Wilcoxon Siegel (Siegel, 1977).
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Resultados e Discussao

Quanto aos sentimentos egoicos (egodistonico e
egossintdnico), os resultados mostraram que houve
uma diferenca estatisticamente significativa entre o pré
e pos-uso do implante coclear. Os resultados obtidos
para os sentimentos ego-distonicos foram: média=uT=495;
desvio-padrao= 6T=85,69; valor padronizado=Ze=-5,76.
O valor padronizado (Ze=-5,76) levou a rejeicdo da HO
em favor da H1, sendo HO a hipdtese de néo alteragao
dos sentimentos ego-distonicos e H1 a hipdtese alter-
nativa.

Os resultados obtidos para os sentimentos
egossinténicos foram: média=uT=495; desvio-pa-
dréao=0T=85,69; valor padronizado=Ze=-5,78. O valor
padronizado (Ze=-5,78) também levou a rejeicao da HO
em favor da H1; sendo HO a hipdtese de néo alteracao
dos sentimentos egossintdnicos e H1 a hipdtese alter-
nativa.

A investigacao quanto aos sentimentos egoicos,
postulada por Romero (1998; 2002) como sentimentos
em relacéo a propria pessoa, ao seu mundo pessoal e
fntimo, mostrou melhora estatisticamente significante
apods o uso doimplante coclear. Antes do uso do implante
coclear, os sentimentos egoicos estavam direcionados
para sentimentos egodisténicos, que se orientavam para
a autodesvalorizacao e sofrimento, tais como: inferiori-
dade, solidao, tristeza, angustia, depressao, desanimo,
insatisfacao, desvalor de simesmo, rejeicao, vazio e iso-
lamento. Os resultados obtidos foram semelhantes aos
da literatura especializada consultada, que indicaram a
predominancia desses sentimentos em pessoas que
perderam a audicao (Kerr & Cowie, 1997; McKenna, 1995;
Rutman & Boissseu, 1995; Yamada & Bevilacqua, 2005). A
predominancia de sentimentos negativos leva o sujeito
a uma vinculacdo negativa com as pessoas e com a
vida de modo geral e faz com que atribuam significacoes
negativas ao vivido (Romero, 1998; 2000; 2002). Isso
implica uma diminuicdo, um abalo, tanto para o ego
do sujeito quanto para sua disponibilidade existencial.
Quando esses sentimentos sao vivenciados de maneira
acentuada ou prolongada, podem levar a formas de ser
malogradas, a um profundo desencontro consigo
mesmo.

A experiéncia com a surdez passa a ser fonte de
sofrimento, destruindo os referenciais que a pessoa tinha

até entdo e que serviam de orientacao para sua vida.
Constata-se, assim, que o impacto da deficiéncia audi-
tiva ndo pode ser entendido simplesmente pela medida
da sua intensidade e limitacbes objetivas que a defi-
ciéncia impde (Halberg et al.,, 2008; Helvik et al., 2006;
Kerr & Cowie, 1997). Ela muda todo o rumo da vida da
pessoa e todo o seu ser no mundo é alterado.

Por outro lado, as experiéncias positivas afirmam
e ratificam a autoconfianca, o que foi possivel comprovar
nos sujeitos usuarios do implante coclear deste estudo,
pois os resultados indicaram que os sentimentos
egoicos estavam direcionados para os sentimentos
egossinténicos, que se orientam para a satisfacdo do eu.
Neste momento, os sentimentos foram de: felicidade,
sentimento do proprio valor, autoconfianca, autoaceita-
¢ao, seguranca, contentamento, alegria, cordialidade,
satisfacao e disposicéo.

Na literatura consultada, existem pesquisas que
confirmam os resultados encontrados neste estudo
(Hogan, 1997; Knutson et al,, 1998; Kou et al., 1994; Maillet
etal,, 1995; Mortensen et al.,, 2004; Murakami et al., 2001;
Tyler, 1994; Zhaoetal, 1997).

Esses sentimentos positivos, que confirmam a
potencialidade e o reconhecimento de simesmo como
agente de seu valor,indicam que a pessoa estd satisfeita
com sua capacidade, seu modo de agir e que apresenta
um razoavel grau de autoestima (Romero, 1994). Desta
maneira, verificou-se que ouvir através do implante
coclear devolve a confianca perdida do sujeito, que passa
a acreditar novamente em si, sentindo-se mais seguro.
Com um bom grau de autoconfianca, a pessoa apresenta
capacidade para enfrentar dificuldades, realizar tarefas
e superar limitagoes e barreiras.

Quanto aos sentimentos em relagdo ao préximo,
os resultados mostraram que houve uma diferenca
estatisticamente significativa entre o pré e pds-uso do
implante coclear. Os resultados obtidos foram: mé-
dia=puT=495; desvio-padrao=6T=85,69; valor padro-
nizado=Ze=-5,78.0 valor padronizado (Ze=-5,78) levou
arejeicdo daHOemfavor da H1; sendo HO a hipotese de
ndo alteracdo dos sentimentos em relacao ao proximo
e H1 ahipdtese alternativa.

Esses resultados indicaram alteragdes positivas
apos o uso do implante coclear, pois 0s sujeitos passaram
avincular-se positivamente, entabulando movimentos




de aproximacao do outro. Se, na vivéncia da surdez, o
vinculo com o outro tinha um carater negativo, de
distanciamento, magoa e desconfianca (McKenna, 1995;
Rutman & Boisseu, 1995), com o uso do implante, o
vinculo em relagéo ao outro foi de caréter positivo e de
aproximacéo, e 0s sentimentos mais frequentes foram
de simpatia e sintonia (Hogan, 1997; Maillet et al., 1995;
Tyler, 1994; Zhaoetal, 1997).

Esse movimento existencial de aproximagao e
sintonia com o outro abre um espaco comum e com-
partilhdvel da pessoa usudria do implante coclear com
0s ouvintes em geral, 0 que muda o valor do contato
interpessoal, que passa a ser gratificante.

Melhorando a comunicacéo no cotidiano, o
sujeito pode participar mais das atividades sociais,
ampliando suas possibilidades, aproximando-se do
outro, sentindo-se integrado a uma comunidade, o que
o faz sentir que ndo € um individuo isolado.

Com relacdo aos sentimentos de temporalidade,
os resultados também mostraram uma diferenca esta-
tisticamente significativa entre o pré e pds-uso do im-
plante coclear. Os resultados obtidos foram: mé-
dia=puT=495; desvio-padrao=6T=85,69; Valor Padro-
nizado=Ze=-5,24. O valor padronizado (Ze=-5,24) levou
arejeicdo daHOemfavordaH1,sendo HO a hipotese de
nao alteracdo dos sentimentos de temporalidade e H1
a hipdtese alternativa.

No que diz respeito aos sentimentos de tem-
poralidade - o modo de sentir o tempo, a experiéncia
do sujeito em vivencid-lo na sua relagdo com o mundo
(Romero, 1998; 2002) - os resultados também indicaram
alteragdes positivas apods o uso do implante, com dife-
rencas estatisticamente significantes. Antes doimplante,
0S sujeitos apresentavam maior preocupagao com o
futuro e o sentimento de espera era angustiante. Naquele
momento, o futuro j& ndo era mais um lugar de reali-
zacoes, tornava-se desconhecido e sem perspectivas. O
futuro apareceu como fracasso dos valores a que aspi-
ravam. No geral, apds o implante coclear, observou-se
uma diminuicdo da preocupacdo com o futuro: este
passou a ter mais possibilidades, tornando-se um campo
possivel de realizacées.

Quanto aos estados de dnimo, os resultados
indicaram que houve uma diferencga estatisticamente
significativa entre o pré e pés-uso do implante coclear.

Osresultados obtidos foram: média=uT=495; desvio-
-padrdo=0T=85,69; valor padronizado=Ze=-5,78. O
valor padronizado (Ze=-5,78) levou a rejeicdo da HOem
favor da H1, sendo HO a hipdtese de nao alteracédo dos
sentimentos em relacdo ao préximo e H1 a hipdtese
alternativa.

Os resultados, no que se refere aos estados de
animo, evidenciaram também melhoras estatistica-
mente significantes apds o uso do implante. Antes, o
clima vivencial dominante dos sujeitos era de tenséo e
depressao (McKenna, 1995; Romero, 1991; 1994); apds o
uso do implante, constatou-se uma transformacao em
relacdo aos estados de animo, indicando alteracées
positivas: o clima vivencial dominante passou a ser de
mais tranquilidade, serenidade e contentamento (Harris,
Anderson &Novak, 1995: Ito et al., 1995; Kou et al., 1994;
Mortensen et al,, 2004; Murakami et al,, 2001; Tyler, 1994;
Zhaoetal, 1997).

Os resultados gerais obtidos neste estudo, que
revelaram uma diferenca estatisticamente significante
antes e apos o uso do implante coclear (média=uT=495;
desvio-padrao=6T=85,69; valor padronizado=Ze=-5,78),
indicam que os sujeitos apresentaram alteragdes positi-
vas quanto a dimensao afetiva apos o uso do implante;
ou seja, melhoras quanto aos sentimentos e estados de
animo (Quadros 1 e 2).

E importante ressaltar, aqui, a influéncia da
dimensao afetiva nas outras sete dimensdes da exis-
téncia (dimensao social e interpessoal, corporal, da
praxis, motivacional, valorativa, temporal e espacial).
Partindo-se do pressuposto de que todas elas se entre-
cruzam, influenciando-se mutuamente e com predo-
minancia varidvel entre si (Romero, 1998; 2002), é possivel
afirmar que podem trazer modificacdes gerais na pessoa
como um todo. Nesse sentido, pela extensao e complexi-
dade de todas as outras dimensdes do estudo, sugere-
-se que sejam realizadas investigacdes posteriores a
respeito das demais dimensdes do existir humano.

Acredita-se que as alteracdes encontradas neste
estudo - na dimensao afetiva dos adultos com surdez
adquirida que realizaram o implante coclear - devem-
-se aos beneficios proporcionados pelo implante. No
entanto, nao se pode negar a participagao do préprio
paciente, suas expectativas e possibilidades fisicas,
emocionais e sociais; o trabalho em equipe interdis-
ciplinar; a visdo do paciente na sua totalidade; e,
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Quadro 1. Sentimentos identificados antes e apds o implante.

Sentimentos Pré-implante

Pés-implante

Egoicos

Em relagdo ao proximo  Vinculo negativo

Movimento de distanciamento
Magoa, desconfianca

De temporalidade Maior preocupacao com o futuro

Espera/angustia

Vivéncia do tempo angustiante, ameacadora e longa

Inferioridade, soliddo,desadnimo, tristeza, desvalor,
depressao, rejeicao, angustia, insatisfagcao, vazio

Felicidade, proprio valor, autoconfianga, seguranca,
cordialidade, satisfacao, disposicao

Vinculo positivo

Movimento de aproximagao
Simpatia, sintonia

Menor preocupagao com o futuro
Sentimentos positivos/tranquilos

Vivéncia do tempo otimista/curta

Quadro 2. Estados de animo identificados antes e apds o implante.

Estados de animo Pré-implante

Pos-implante

Tensdo/depressao
Néo sintonia/mundo

Implante coclear vivencial
Disposicdo geral

Tranquilidade/contentamento
Bem-estar e sintonia/mundo

fundamentalmente, a filosofia que permeia o hospital
“Centrinho’, focada no ser humano, que pode ter uma
influéncia no significado positivo que os pacientes
atribuem ao processo de ouvir.

Consideracées Finais

Este estudo permitiu concluir que ocorreram
mudancas na afetividade do adulto com surdez adqui-
rida apds o uso doimplante coclear. A surdez e oimplan-
te coclear provocaram mudancas na vinculacdo do
sujeito com o mundo, exercendo influéncia nos climas
afetivos que orientavam sua existéncia. Enquanto a
vivéncia da surdez estimulou o predominio de senti-
mentos negativos com relagdo a si mesmo e ao outro,
com predominio de uma vinculagao negativa, de assin-
tonia com o mundo e de um clima afetivo de tensdo e
depressdo, o uso do implante coclear e a possibilidade
de reviver no mundo sonoro proporcionaram o predo-
minio de sentimentos positivos em relacdo a si mesmo
e ao outro, evidenciando uma vinculacao positiva, de
sintonia com o mundo e de um clima afetivo de tranqui-
lidade e contentamento.

Deste modo, para o paciente, ouvir por meio do
implante coclear significou estar mais integrado con-
sigo mesmo e poder se relacionar de uma maneira mais
completa com as pessoas e com o mundo.

O referencial tedrico propiciou a exploracéo e a
compreensao dos fendbmenos afetivos tratados neste
estudo, confirmando a importancia dos afetos e da
afetividade como uma dimensao bésica da existéncia.
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