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RESUMO

Este estudo teve como objetivos estudar as relacoes existentes entre o reflexo estapediano e o limiar de desconforto e
verificar se ocorrem diferencas entre sexo feminino e masculino. A casuistica constituiu-se de 9 individuos do sexo masculi-
no e 9 do sexo feminino, na faixa etaria de 39 a 84 anos. Todos os individuos foram submetidos a audiometria tonal por via
aérea e via 6ssea, pesquisa do limiar de desconforto e imitanciometria.

Os resultados mostraram limiares do reflexo actstico significantemente menores que os limiares de desconforto nas
freqiiéncias de 1.000 e 2.000 Hz. Nas freqiiéncias de 500 e 4.000 Hz ndo foram encontradas diferencas estatisticamente sig-
nificantes entre limiares de desconforto e limiares do reflexo acustico.

Em relagdo ao sexo, os resultados revelaram valores do reflexo actstico significantemente menores para as mulheres
na freqiiéncia de 1.000 Hz, e para os homens nas freqiiéncias de 1.000 e 2.000 Hz. Verificamos a ocorréncia de uma varia-
¢do em até 10dB entre os limiares do reflexo acustico e limiares de desconforto em 97,03% dos casos estudados.

Dessa forma, pudemos concluir que é possivel a predicao do limiar de desconforto com base nos limiares do reflexo
acustico, considerando uma variacdo de mais ou menos 10 dB.

UNITERMOS: limiar do reflexo actstico; limiar de desconforto.

ABSTRACT

The aim of this study was to investigate the relationship between estapedian acoustic reflex and the loudness discom-
fort level and, to observe possible sex differences. We investigated 9 men and 9 women, aged 39 to 84 years. All the sub-
jects were submitted to pure tone air and bone conduction evaluation, uncomfortable loudness level measurement and
acoustic immitance.

The results showed that acoustic reflex thresholds were significantly lower than loudness discomfort levels at 1000
and 2,000 Hz. There was no statistically significant difference at 500 and 4,000 Hz.

Inrelation to sex, the results revealed significant lower acoustic reflex levels in women at 1,000 and 2,000 Hz. We ob-
served the occurrence of a variation equal to or smaller than 10 dB between acoustic reflex thresholds and the loudness dis-
comfort in 97.03% of the studied cases.

Therefore, we concluded that it is possible to predict the loudness discomfort level based on acoustic reflex threshold
considering a variation of approximately 10 dB.

KEY WORDS: acoustic reflex threshold; loudness discomfort level.
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INTRODUCAO

A audicao é o principal meio através do qual a lingua-
gem verbal é adquirida. Assim sendo, a existéncia de uma
perda de audicdo, de um déficit sensorial, pode causar gran-
des alteracoes na vida do individuo.

Quando a deficiéncia auditiva é adquirida na idade
adulta, pode acarretar problemas de comunicacdo e social,
limitando o individuo no desempenho de suas atividades
normais, comprometendo suas relacdes com a familia, no
trabalho e na sociedade.

Dessa forma, qualquer individuo que apresente dificul-
dades decorrentes de uma falha na audicao, deve procurar
orientacdo de um profissional especializado para minimi-
zar os problemas de audicdo e comunicacdo que vem
enfrentando.

Em situac¢des nas quais o tratamento médico e cirurgi-
co ndo é possivel para o restabelecimento da audicdo, a
atuacdo do fonoaudidlogo é imprescindivel para avaliar a
audicdo e selecionar e adaptar o modelo de prétese auditi-
va mais adequado as necessidades audiolégicas do indivi-
duo deficiente auditivo.

Hoje em dia encontramos uma grande variedade de
modelos de proteses auditivas, com diferentes caracteristi-
cas eletroacusticas e controles internos. Para um bom apro-
veitamento e aceitacdo da protese auditiva, é de fundamen-
tal importancia selecionar as caracteristicas eletroactsticas
adequadas para cada usudrio. Dentre estas, a saida maxima
é primordial para o conforto auditivo, levando o deficiente
auditivo a adaptacdo adequada de sua protese, além de
impedir que o uso da prétese acarrete um aumento da per-
da auditiva devido a superamplificacdo.

Conforme enfatizado por ALMEIDA (1996), o nivel de
pressdo sonora de saturacdo deve ser ajustado de forma a
ndo exceder os limiares de desconforto individuais, preser-
vando o conforto do usudrio e evitando a ocorréncia de
superamplificacao.

Assim, da mesma forma que podemos encontrar préte-
ses auditivas mal adaptadas com a saida maxima exceden-
do o limiar de desconforto, podemos encontrar, também,
faixas dinamicas reduzidas em razao da limitacdo excessiva
deste mesmo controle, o que prejudica o aproveitamento
ideal da amplificacao.

Na prdtica clinica, é comum o ajuste da saida maxima
ser realizado de forma arbitraria ou até mesmo se encon-
trar profissionais que utilizem valores do reflexo actstico
estapediano contralateral como sinénimo de limiar de des-
conforto.

HAWKINS (1992) enfatizou que a limitacao adequada
do nivel de saida maxima é decisiva para a aceitacao da proé-
tese auditiva e o conforto de seu usuario. Porém, hd pouca
concordancia sobre como ou o que deveria ser mensurado
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para auxiliar o audiologista a decidir em que nivel limitar a
saida maxima da prétese auditiva.

Face ao exposto e aos dados controversos encontra-
dos naliteratura quanto a existéncia da relacao entre limia-
res de desconforto e o nivel de limiar do reflexo actstico,
este trabalho tem como objetivos:

1. Estudar asrelagoes existentes entre o reflexo estapedi-
ano e o limiar de desconforto.

2. Verificar se ocorrem diferencas entre o sexo feminino e
o masculino.

MATERIAL E METODO

Casuistica

A casuistica foi composta por um grupo de 18 indivi-
duos, sendo 9 do sexo masculino e 9 do sexo feminino, em
uma faixa etdria de 39 a 84 anos. Os testes foram realizados
no Centro Auditivo Audibel Philips e em uma clinica otorri-
nolaringolégica da cidade de Sao Paulo.

Critérios para Selecao dos Individuos

Todos os individuos que participaram do presente
estudo deveriam ser portadores de perdas auditivas bilate-
rais neurossensoriais de grau leve a moderadamente seve-
ro e nao poderiam apresentar qualquer alteracdo de orelha
externa e/ou média, o que poderia interferir na eliciacao do
reflexo acustico.

Procedimentos

Inicialmente, todos os individuos foram submetidos a
avaliacdo audiol6gica basica, composta de audiometria
tonal liminar por via aérea e via éssea, indice de reconheci-
mento de fala (IRF), limiar de reconhecimento de fala (LRF),
imitanciometria e limiar de desconforto.

A pesquisa do limiar de desconforto foi realizada em
cabina acustica por meio de fones de ouvido. Para obten-
¢do do limiar de desconforto foi utilizado tom puro (warble
tone) com técnica ascendente nas freqiiéncias de 500,
1.000, 2.000 e 4.000 Hz. Os estimulos foram aumentados
em passos de 5 dB, e cada vez que o paciente indicava o
estimulo como desconfortavelmente forte, a intensidade
era diminuida e novamente elevada até ser obtido o limiar
de desconforto (ALMEIDA, 1996). Foram dadas instrucoes
especificas pelo examinador e foi fornecida ao paciente
uma adaptacdo da lista de descritores da sensacao de
intensidade proposta por FORONDA (1996). Na pesquisa
do limiar de desconforto nao foi ultrapassada a categoria
de extremo desconforto.
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A instrucdo dada ao paciente foi a seguinte:

“Nos precisamos fazer um teste para determinar o limite de
amplificagdo de sua prétese auditiva, para que o som ndo se tor-
ne desconfortdvel. O Sr. ouvird alguns sons que aos poucos serdo
aumentados. Quero que aponte na ficha em qual categoria, o
som que o Sr. estd ouvindo, se encaixa melhor. No momento em
que o Sr. apontar a categoria desconfortavelmente forte, a inten-
sidade do som serd diminuida”.

Os termos descritores da sensacio de intensidade for-
necidos aos individuos foram os seguintes:

1. Dolorosamente forte.
Extremamente desconfortavel.
Desconfortavelmente forte.

Forte, mas tudo bem.

Confortavel, mas ligeiramente forte.
Confortavel.

AR N

Recursos Materiais

Todos os testes foram realizados em cabina acustica.
Para obtencao da audiometria tonal liminar e pesquisa do
limiar de desconforto foi utilizado um audiémetro clinico
portatil da marca Starkey, modelo WR-3.

Foi utilizada também uma ficha contendo as categorias
da sensacdo de intensidade em letras grandes e legiveis.

Para obtencao da timpanometria e pesquisa do reflexo
contralateral foi utilizado um imitancidmetro clinico porta-
til da marca Interacoustics, modelo AZ-7.

Método Estatistico

As variaveis foram representadas por média, desvio-pa-
drao (DP) e mediana.

Foram utilizados testes ndo paramétricos devido ao
pequeno tamanho das amostras estudadas.

A comparacao entre amostras pareadas (orelha direita
e esquerda; limiar de reflexo acdstico e limiar de desconfor-
to) foi feita pela prova de Wilcoxon (z) para amostras rela-
cionadas.

A comparacao entre grupos independentes (sexo mas-
culino e feminino) foi feita pela Prova de Mann-Whitney (U)
para amostras independentes. Adotou-se o nivel de signifi-
canciade 0,05 ou 5% (p<0,05). Niveis descritivos (p) inferio-
res a esse valor foram considerados significantes e assinala-
dos com um asterisco (¥).

RESULTADOS E DISCUSSAO DOS
RESULTADOS

O limiar do reflexo actistico médio encontrado variou
de 96 a 103 dBNA nas orelhas direita e esquerda para as fre-
qiiéncias de 500, 1.000 e 2.000 Hz, com desvios-padrao
variando entre 8 e 11 conforme demonstrado no Quadro 1.
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Nao foi possivel obter o limiar do reflexo actstico
médio e o desvio-padrao em 4.000 Hz pois nao havia ntime-
ro de casos suficiente para a aplicacdo do teste estatistico.
A populacdo estudada apresentou grande nimero de
auséncias de respostas de reflexo actstico provavelmente
devido ao elevado limiar de audibilidade nesta freqiiéncia.
Este achado estd em consonancia com os estudos de
JERGER et al. (1972) que mostraram que, em perdas de
audicdo acima de 60 dB, aincidéncia de auséncia de reflexo
aumenta proporcionalmente ao grau da perda auditiva.

O limiar de desconforto médio encontrado variou de
98 a 104 dBNA nas orelhas direita e esquerda para as fre-
qiiéncias de 500, 1.000 e 2.000 Hz, com desvios-padrao
variando entre 5 e 10 conforme demonstrado no Quadro 2.
A média dos valores de limiar de desconforto entre os indi-
viduos deste trabalho foi semelhante aquela encontrada
por FORONDA (1997) em seu estudo com individuos ido-
sos. SHAPIRO (1979) realizou estudo semelhante, encon-
trando limiares de desconforto superiores aos nossos. Isto
talvez possa ser explicado pelo fato de que a maior parte
dos individuos deste trabalho eram idosos, enquanto que,
no estudo de SHAPIRO (1979), todos eram adultos.

Com isto, podemos concordar com as observacoes fei-
tas por FORONDA (1997) de que os individuos idosos pos-
suem nivel de tolerancia menores do que os individuos
adultos, ja que em sua pesquisa a autora mostrou que o
valor de limiar de desconforto dos adultos foi maior ou
igual ao dos individuos com audi¢ao normal, enquanto que
osidosos apresentaram limiar de desconforto menor, com-
parado com os individuos com audi¢ao normal.

Nao foi possivel obter o limiar de desconforto médio e
desvio-padrao em 4.000 Hz pois nio houve nimero de
casos suficientes para a aplicagdo de teste estatistico. O
grande nimero de casos de auséncia de resposta é devido
provavelmente ao elevado limiar de audibilidade nesta fre-
qiiéncia. O mesmo foi observado por SHAPIRO (1979), que
concluiu que o LD aumenta com o grau da perda auditiva e
que, quanto mais elevados forem os limiares de audibilida-
de, maiores serao os valores de limiar de desconforto.

Para a comparacao dos valores de limiar de desconfor-
to obtidos nos estudos de SHAPIRO (1979) e FORONDA
(1997) foi feita a transformacao de dBNPS em dBNA, ja que
os autores utilizaram unidades diferentes das deste estu-
do.

As diferencas dos valores obtidos entre limiar do refle-
X0 actstico e limiar de desconforto foram demonstradas
no Quadro 3. Os valores positivos indicaram limiar do refle-
X0 aclistico maior que limiar de desconforto e os valores
negativos indicaram limiar do reflexo actstico menores
que limiar de desconforto. O zero significou limiar do refle-
X0 acustico igual ao limiar de desconforto. O trago signifi-
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Quadro 1. Valores dos limiares do reflexo acdstico e respectivas médias aritméticas, desvio-padrdo (DP) e mediana (dB) obtidos em
cada freqiiéncia testada (Hz), nas orelhas direita (OD) e esquerda (OE)

Freqiiéncias (Hz)

500 1.000 2.000 4.000
Individuos oD OF oD OF oD OF oD OF
1 1204 95 1204 100 1204 105 1204 110
2 95 105 95 105 100 105 100 1204
3 95 100 95 95 85 90 90 95
4 90 95 95 95 105 105 110 1204
5 85 85 85 85 85 85 110 1204
6 100 100 105 105 110 110 1204 1204
7 80 85 80 85 85 95 95 100
8 110 110 110 110 1204 110 1204 115
9 90 95 90 95 90 100 110 120
10 90 100 90 110 110 120 110 1204
11 95 105 115 110 1204 1204 1204 1204
12 105 95 105 100 120 100 120 110
13 115 100 110 100 110 110 120 1204
14 80 90 85 95 95 95 120 1204
15 100 100 100 100 100 100 100 1204
16 105 110 100 100 100 105 1204 120
17 100 100 105 105 110 100 1204 1204
18 100 110 100 110 105 110 120 110
Média 96,18 99,12 97,94 99,74 100,67 102,67 & *
DP +9,77 +7,75 +9,85 +7,60 +10,83 +9,04 & *
Mediana 95,00 100,00 100,00 100,00 100,00 105,00 & >

* Na freqiiéncia de 4.000 Hz ndo houve ndmero de casos suficientes para aplicacao do teste estatistico.

Teste de Wilcoxon
(OD X OFE)
Freqliéncias (Hz)

500 1.000 2.000
z=1,45 z=0,83 z=1,07
p=0,1467 p =0,4069 p =0,2845

cou que nao foi possivel obter a diferenca entre limiar do
reflexo acustico e limiar de desconforto devido a auséncia
de respostas em limiar do reflexo actistico e/ou limiar de
desconforto.

A comparacao entre o limiar do reflexo actstico e o
limiar de desconforto dos niveis de significancia mostrou
haver diferencas estatisticamente significantes nas fre-
qiiéncias de 1.000 e 2.000 Hz, onde foram encontrados
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valores de limiar de desconforto maiores que os valores de
limiar do reflexo actstico. Estes dados concordam com os
de Mc LEOD & GREENBERG (1979), os quais avaliaram 15
individuos com audi¢ao normal e 15 individuos com perda
auditiva neurossensorial nas freqiiéncias de 1.000 e 2.000
Hz e concluiram que o limiar de desconforto era maior ou
igual que o reflexo para os individuos com perda auditiva.
Nao foram observadas diferencas estatisticamente signifi-
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Quadro 2. Valores dos limiares de desconforto e respectivas médias aritméticas, desvio-padrao (DP) e mediana (dB) obtidos em
cada freqiiéncia testada (Hz), nas orelhas direita (OD) e esquerda (OE)

Freqliéncias (Hz)

500 1.000 2.000 4.000
Individuos oD OE oD OE oD OE oD OF
1 1104 100 1104 105 1104 105 1104 105
2 100 105 105 110 110 110 110 1104
3 100 100 105 105 95 95 100 95
4 90 95 100 100 105 105 1104 1104
5 95 90 95 95 105 105 1104 1104
6 100 100 110 110 110 1104 1104 1104
7 80 85 80 90 80 95 90 100
8 110 110 110 110 110 1104 110 1104
9 95 100 95 100 95 105 110 1104
10 100 90 100 105 1104 1104 1104 1104
11 85 95 105 100 110 110 1104 1104
12 110 100 110 110 1104 1104 1104 1104
13 105 100 100 100 110 105 110 1104
14 80 90 95 100 110 105 1104 1104
15 100 100 100 100 100 110 110 1104
16 110 110 110 110 1104 105 1104 1104
17 105 100 105 105 110 100 1104 1104
18 110 110 110 110 110 1104 1104 1104
Média 98,53 98,82 102,06 103,53 102,73 104,09 & &
DP + 9,96 + 7,40 + 7,92 + 6,06 +9,58 + 5,39 ) w
Mediana 100,00 100,00 105,00 105,00 105,00 105,00 & &

* Na freqtiéncia de 4.000 Hz ndo houve niimero de casos suficientes para aplicagdo do teste estatistico.

Teste de Wilcoxon
(OD X OFE)
Freqliéncias (Hz)

500 1.000 2.000
2=0,18 z=1,57 2=0,73
p =0,8589 p=0,1159 p=0,4631

cantes entre limiar do reflexo actstico e limiar de descon-
forto para a freqiiéncia de 500 Hz. Estes resultados nao
eram esperados, uma vez que MARGOLIS & POPELKA
(1975) encontraram uma diferenca de 17 dB entre limiar de
desconforto e limiar do reflexo acustico e esta diferenca
aumentava nas freqiiéncias baixas.

Na freqiiéncia de 4.000 Hz também ndo foram encon-
tradas diferencas estatisticamente significantes entre limi-
ar do reflexo acustico e limiar de desconforto. Isto pode ter
ocorrido em grande nimero de casos de auséncia de res-
posta tanto no limiar do reflexo actstico quanto no limiar
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de desconforto devido ao elevado limiar de audibilidade.
Observamos um nimero maior de auséncias de respostas
do limiar de desconforto, o que pode ser explicado pelo
fato de termos encontrado nesta pesquisa valores do limiar
de desconforto maiores do que aqueles do limiar do refle-
X0 acustico e também pelo fato do audiémetro utilizado
nao ultrapassar o valor de 110 dBNA, enquanto que, na pes-
quisa do limiar do reflexo actstico, obtivemos respostas de
até 120 dBNA.

Neste trabalho, 47,58% dos individuos apresentaram
limiar de desconforto maior que os valores de limiar do
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Quadro 3. Valores das diferencas entre o limiar do reflexo acustico e do limiar de desconforto e respectivas médias aritméticas,
obtidos em cada freqiiéncia testada (Hz)

Freqtiéncias (Hz)

Orelhas 500 1.000 2.000 4.000
1 — — — —
2 -5 -10 -10 -10
3 -5 -10 -10 -10
4 -5 0 —
5 -10 -10 -20 —
6 -5 0 —
7 +5 +5
8 _ _
9 -5 -5 -5 0

10 -10 -10 — —
11 +10 +10 — —
12 -5 -5 — —
13 +10 +10 0 +10
14 0 -10 -15 —
15 0 0 0 -10
16 -5 -10 — —
17 -5 0 0 —
18 -10 -10 -5 —
19 -5 -5 0 +5
20 0 -5 -5 —
21 0 -10 -5 0
22 0 -5 0 —
23 -5 -10 -20 —
24 0 -5 - —
25 0 -5 0 0
26 0 0 — —
27 -5 -5 -5 —
28 +10 +5 — —
29 +10 +10 — —
30 -5 -10 — —
31 0 0 +5 —
32 0 -5 -10 —
33 0 0 0 —
34 0 -10 0 —
35 0 0 0 —
36 0 0 — —
Médias -1,14 -3,72 -4,17 -1,11
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reflexo acustico, enquanto 39,80% apresentaram limiar do
reflexo actstico igual ao de desconforto e 12,62% dos indi-
viduos apresentaram limiar de desconforto menores que
do reflexo acustico para as freqiiéncias de 500, 1.000,
2.000 e 4.000 Hz conforme demonstrado no Gréfico 1.

Foi observado que 44,65% dos sujeitos apresentaram
limiar de desconforto 10dB acima do limiar do reflexo acts-
tico, 12,62% apresentaram limiar de desconforto 10dB abai-
xo do limiar do reflexo acustico, 39,80% apresentaram valo-
res de limiar do reflexo actstico iguais aos valores de limiar
de desconforto e 2,93% apresentaram valores entre limiares
do reflexo actstico e de desconforto superiores a 10 dB.

Estes dados estdo em consondncia com os encontra-
dos por WOODFORD & HOLMES (1977). Em seu estudo
concluiram que a relagdo entre limiar de desconforto e limi-
ar do reflexo acdstico era varidvel, uma vez que encontra-
ram alguns individuos com limiar de desconforto 10dB aci-
ma do limiar do reflexo actstico (43% dos casos) e outros
individuos com limiar de desconforto 10 dB abaixo do limi-
ar do reflexo actstico. Isto também foi observado por
McLEOD & GREENBERG, os quais concluiram que a predi-
¢do do limiar de desconforto é possivel usando-se o limiar
do reflexo acustico, desde que se considere uma variacao
de mais ou menos 10 dB.

Diante destes achados, embora tenhamos encontrado
umarelacdo entre limiar do reflexo actistico e limiar de des-
conforto em 39,80% dos individuos, lembramos que a pre-
dicao do limiar de desconforto através do limiar do reflexo
acustico é possivel, mas devemos ser cuidadosos na utiliza-
cdo deste para selecionar a saida maxima para os usuarios
de proéteses auditivas, pois os valores do limiar do reflexo
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Grifico 1. Valores em porcentagem das diferencas obtidas na
comparacao entre limiar do reflexo actstico e limiar de descon-
forto por freqiiéncia testada (Hz), independentemente de orelha
(N =103).

acustico nos fornecem apenas uma previsao e nao o valor
exato do limiar de desconforto.

Sabemos que se selecionarmos a saida maxima da pro-
tese auditiva acima do limiar de desconforto (mesmo que
seja 10 dB) podemos levar a uma superamplificacao da pro-
tese auditiva, o que pode ocasionar uma perda adicional de
audicdo ou levar o individuo a desistir de utilizar sua prote-
se devido ao desconforto provocado pelos sons amplifica-
dos. Por outro lado, se limitarmos a saida maxima excessi-
vamente, estamos restringindo o campo dinamico do indi-
viduo, impedindo que este aproveite integralmente o som
amplificado pela protese auditiva.

Frente a isto, podemos concordar com as observacdes
feitas por WOODFORD & HOLMES (1977), os quais conclui-
ram em seu estudo que uma estimativa elevada do limiar
de desconforto resultaria no uso das caracteristicas eletro-
acusticas das proteses auditivas excedendo o limiar de des-
conforto individual, enquanto que uma baixa estimativa do
limiar de desconforto resultaria na escolha das caracteristi-
cas eletroacusticas abaixo da drea dinamica individual.

Fazendo uma comparacdo em separado para os indivi-
duos do sexo masculino e feminino, observamos que o
limiar do reflexo actistico médio encontrado varioude 95 a
107 dB para os individuos do sexo feminino e de 98 a 110
dB, para os do sexo masculino. Nao foram encontrados
dados na literatura para confrontar com o presente estudo.
O limiar de desconforto médio para os individuos do sexo
feminino variou de 99 a 102 dB e para os do sexo masculino
de 99 a 110 dB. Estes valores sdo inferiores aos encontra-
dos no estudo de FORONDA (1997).

Embora os valores de limiar de desconforto sejam infe-
riores, neste estudo os individuos do sexo feminino tam-
bém mostraram valores menores, indo ao encontro dos
achados de FORONDA (1997).

Os niveis de significancia entre os valores de limiar de
desconforto para os individuos dos sexos feminino e mas-
culino mostraram haver diferencas estatisticamente signi-
ficantes nas freqiiéncias de 2.000 e 4.000 Hz.

Em seu trabalho, FORONDA (1997) ndo encontrou dife-
rencas estatisticamente significantes entre homens e mu-
lheres, mas observou uma tendéncia de os valores de limiar
de desconforto para os individuos do sexo feminino serem
menores do que os obtidos para os do sexo masculino.

Em relacdo a comparacao entre limiar do reflexo acts-
tico e limiar de desconforto, foram encontradas diferencas
estatisticamente significantes em 1.000 Hz para sexo femi-
nino e em 1.000 e 2.000 Hz para o masculino.

Nao encontramos dados na literatura que explicassem
essa diferenca observada entre os valores de limiar de des-
conforto e limiar do reflexo actstico para os individuos dos
sexos masculino e feminino.
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CONCLUSOES

Apoés a andlise e discussao dos resultados, pudemos
concluir que:

1. O valor de limiar do reflexo actstico obtido para os
individuos testados variou de 96 a 103 dBNA e o de des-
conforto, de 98 a 104 dBNA. A comparacao entre o limi-
ar do reflexo actstico e o limiar de desconforto mos-
trou haver diferencas estatisticamente significantes
apenas nas freqiiéncias de 1.000 e 2.000 Hz.

A predicao do limiar de desconforto é possivel com
base no limiar do reflexo actstico, considerando-se
uma variacao de mais ou menos 10 dB.

O limiar do reflexo actistico médio para os individuos
do sexo feminino variou de 95 a 107 dBNA e para os do
sexo masculino, de 98 a 110 dBNA.

O limiar de desconforto médio variou de 99 a 102 dBNA
para os individuos do sexo feminino e de 99 a 110 dBNA
para os individuos do sexo masculino.

Os dados mostraram haver diferencas estatisticamente
significantes entre homens e mulheres para os valores
do limiar do reflexo actstico na freqiiéncia de 1.000 HZ
e para os valores do limar de desconforto nas freqiién-
cias de 2.000 e 4.000 Hz.

Emrelacdo a comparacao entre limiar do reflexo acusti-
co e limiar de desconforto para os individuos do sexo
feminino foram verificadas diferencas estatisticamente
significantes em 1.000 Hz. Ja para os individuos do
sexo masculino foram encontradas diferencas estatisti-
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camente significantes para as freqiiéncias de 1.000 e
2.000 Hz.
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