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Resumo 

Introdução: Pelo notório crescimento da população idosa no Brasil, a 

qualidade de vida para esta faixa etária é repensada, e muitos dos programas 

propostos para convívio social envolvem música. Entretanto, a literatura está 

voltada para a música e os possíveis riscos à audição dos jovens, não incluindo 

os idosos nesse contexto, que a cada dia mais, fazem parte de um público 

presente em locais com música em fortes intensidades, como no baile da 

terceira idade. Daí a importância de se pensar nos possíveis efeitos 

decorrentes da exposição a música dos bailes. Objetivo: investigar os efeitos 

auditivos e não auditivos em idosos freqüentadores de bailes da terceira idade. 

Método: 101 pessoas acima de 60 anos, freqüentadoras de bailes da terceira 

idade no salão União Fraterna foram sujeitos da pesquisa.  O instrumento foi 

um questionário para investigar efeitos auditivos e não auditivos, além da 

percepção dos idosos referente à exposição à música intensa, desenvolvido 

após consulta bibliográfica. No momento da aplicação do questionário, foi 

efetuado rastreamento do nível sonoro por meio de medidor de nível de 

pressão sonora, percorrendo todo o salão, nas mesas em que eram feitas as 

entrevistas. Os dados passaram por tratamento estatístico. Resultados: 

amostra homogênea em sexo e idade (média de 64 anos). A maioria freqüenta 

bailes há mais de 5 anos, entre 1 e 3 vezes na semana, permanecendo no 

local de 3 a 5 horas. Os valores da medição de nível sonoro variaram de 

89dBA a 107dBA, sendo que 79,2% dos sujeitos não referiu incômodo e 57,6% 

classificou o som como intenso; 27,8% referiu não escutar bem. A maioria dos 

idosos avaliou o som como não prejudicial à saúde e apontaram como efeitos 

principais a dificuldade de se comunicar, sensação de ouvido tampado e 

zumbido. Conclusão: a sensação de incômodo e de como percebe o som não 

tem relação significante com o nível de pressão sonora e que a música exerce 

um papel importante na qualidade de vida dos idosos. 

Descritores: idosos, audição, perda auditiva, zumbido, música 
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I. Introdução e Justificativa 

É notório o crescimento da população idosa no Brasil. De acordo com a 

Organização Mundial de Saúde (OMS), há uma projeção de que até o ano de 

2025, o Brasil será o sexto país do mundo com o maior número de idosos (1). 

Se comparados os censos do ano de 2000 e o de 2010, tem-se que: no 

primeiro, a população idosa somava 14,5 milhões (aproximadamente 8% do 

total) e, no segundo, essa população já representava 12% dos habitantes do 

país, contando com 18 milhões de pessoas acima dos 60 anos de idade (2).  

A definição cronológica de “idoso”, proposta pela OMS, é de 65 anos ou 

mais para países desenvolvidos, e a partir de 60 anos para países como o 

Brasil, ainda em desenvolvimento (3). A melhoria da qualidade de vida somou 

mais alguns meses na expectativa de vida do brasileiro, que chega hoje a 73,2 

anos de idade (2). Mas afinal, o que é ter qualidade de vida, principalmente 

quando se fala em envelhecimento? 

A resposta a essa pergunta pode começar com uma frase de Augusto 

Cury (4):“Se o tempo envelhecer o seu corpo mas não envelhecer a sua 

emoção, você será sempre feliz.” 

 O envelhecimento biológico, ou a chegada da popular “terceira idade” é, 

para alguns, sinal de fim, e para outros, de mais um começo. O 

envelhecimento, quando visto sobre o prisma de incapacidade, morte, 

inutilidade, doenças e solidão, impossibilita ao sujeito observar o que essa 

idade tem a lhe oferecer, priva-o de sua vida social. 

 A família e o convívio com outras pessoas potencializam a vida social do 

idoso, reforçam sua estrutura psicológica e contribuem para a qualidade de 

vida (5). Além disso, é comprovado que as relações de amizade são física e 

mentalmente benéficas no processo do envelhecimento, podendo até reduzir 

doenças e morte (6).  

 Atualmente, existem muitos grupos da terceira idade, que viabilizam 

esses encontros e relações de amizade, proporcionando momentos de troca e 
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sociabilidade, favorecendo a qualidade de vida. São programas como 

excursões, viagens, grupos de igreja, festas, encontros, passeios, 

universidades, reuniões e bailes da terceira idade, entre outros. É comum que 

a música esteja presente nesses meios, principalmente no baile da terceira 

idade, a ser explorado neste trabalho. 

 Com o objetivo de reunir o público idoso, retomando através das 

músicas a juventude dessa geração, os bailes da terceira idade abrem espaço 

para encontros e reencontros. Acontecem pela cidade de São Paulo durante 

todos os dias da semana, em diversos salões típicos paulistanos. O valor a ser 

pago na entrada é, na maioria dos casos, de R$20,00 a R$30,00, sendo que 

maiores de 60 anos pagam metade. Apesar do direcionamento para a terceira 

idade, são bem-vindos todos os públicos que desejam participar desses 

eventos.  

Diversas são as bandas que tocam nos bailes, algumas durante 5 e 

outras até 12 horas de música ao vivo, muitas vezes em intensidade elevada. 

Noite a fora, tocam desde boleros, tcha-tcha-tchás e sambas de Adoniran 

Barbosa, até as mais atuais, como o sertanejo universitário.  

Apesar de os bailes da terceira idade também apresentarem níveis 

sonoros elevados, o que se vê são inúmeros trabalhos se preocupando com a 

questão da música nos ambientes freqüentados pelos jovens, a um nível 

sonoro superior a 85dBA, sob o risco de conseqüências auditivas e não 

auditivas. Esse grande leque estende-se desde festas, estudos com músicos 

de bandas, nos ouvintes de música eletrônica até as academias de ginástica (7-

14). 

A literatura está voltada para a música e os possíveis ricos à audição 

dos jovens, entretanto, não inclui os idosos nesse contexto, que a cada dia 

mais, fazem parte de um público presente em locais com música em fortes 

intensidades. Aliás, se há risco de lesão auditiva após exposição à música 

intensa no jovem, população em que a integridade biológica, as condições de 

saúde tendem a ser melhores, neles, o metabolismo é acelerado e as 

conexões neuronais funcionam mais rapidamente. O que poderia acontecer na 
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audição dos idosos, que não possuem o mesmo padrão biológico que os 

jovens, que normalmente tomam medicamentos para diversos males 

(hipertensão, diabetes, entre outros) e que permanecem em bailes o tempo 

suficiente para pôr em risco até mesmo a audição de um jovem?  

Como é a percepção desses idosos perante a música em intensidade 

elevada, como eles a sentem e o quanto ela realmente é potencialmente lesiva 

para afetar a audição?  

 Foram essas as questões que motivaram esse estudo, buscar respostas 

sobre como o idoso pensa e sente a música no baile da terceira idade. 

 

II. Objetivo  

O objetivo deste estudo foi de investigar os efeitos auditivos e não 

auditivos em idosos freqüentadores de bailes da terceira idade.  

 

III. Método 

A pesquisa foi submetida ao Comitê de Ética em Pesquisas com Seres 

Humanos (CEP – PUC-SP) obteve aprovação sob o número de protocolo 

129/2011, em 30 de maio de 2011. 

III.1. Tipo de estudo 

Trata-se de uma proposta de pesquisa transversal, exploratória, 

descritiva, quantitativa e qualitativa em idosos freqüentadores de baile da 

terceira idade. 

III.2. Sujeitos  

Participaram do estudo 101 pessoas entre 60 e 90 anos, freqüentadores 

do salão União Fraterna nos bailes de segunda-feira à noite, que assinaram o 

termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) (Anexo1).  
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A pesquisa foi realizada no salão de bailes intitulado “União Fraterna”, 

localizado na Av. Guaicurus, no bairro da Lapa, em São Paulo, após 

autorização do responsável pelo evento (Anexo 2).  

III.3. Procedimentos 

Este estudo foi realizado em dois momentos: a primeira etapa foi para 

rastrear o nível sonoro apresentado no local do baile da terceira idade, por 

meio do medidor de nível de pressão sonora marca Radioschak, modelo 

Realistic, tipo 4. Esta medida foi realizada em pontos diferentes por todo o 

salão, buscando delinear um panorama dos dados a fim de obter uma 

estimativa do nível de intensidade a qual o grupo de participantes estava 

exposto. 

 A proposta desta etapa foi de mensurar o nível sonoro ao qual o 

indivíduo estava exposto no momento da entrevista (a ser apresentada na 

segunda etapa), na mesa em que ele estava sentado (anexo 3), podendo desta 

forma, relacionar as respostas dadas com a exposição ao ruído do local em 

que o sujeito estava sentado. Sendo assim, enquanto era feita a entrevista, o 

rastreador do nível sonoro ficava em cima da mesa, voltado para a direção das 

caixas de som, e o valor considerado era aquele que aparecia na medição na 

maior parte do tempo. 

Segunda etapa: aplicação do questionário 

III.4. Instrumento 

O instrumento do presente estudo foi desenvolvido baseado em 

literatura consultada, investigando as queixas comumente feitas por sujeitos 

expostos a níveis de pressão sonora elevados(15-21). Trata-se de um 

questionário, constituído por 13 questões, sendo que 11 são de múltipla 

escolha e 2 são perguntas abertas (anexo 4).  

O objetivo das questões foi de obter dados sobre os seguintes aspectos:  

• Idade e sexo da amostra 



13 
 

• Freqüência de ida e permanência no baile 

• Percepção sobre a própria audição 

• Percepção e incômodo com a música 

• Efeitos conseqüentes à exposição ao som intenso 

• Críticas e sugestões ao ambiente acústico do salão 

O questionário foi aplicado em 101 sujeitos, sendo que as perguntas 

foram apresentadas pela pesquisadora e registradas nos questionários pela 

mesma. 

Após o registro das respostas durante o baile no formulário em papel, os 

dados foram armazenados em uma planilha do Excel favorecendo assim a 

análise (anexo 5).  

Para averiguar a efetividade do questionário e a coerência da coleta de 

dados com os objetivos propostos, foi realizado o projeto piloto anteriormente à 

aplicação final, que permitiu a avaliação do questionário em 10 sujeitos.  

A aplicação do questionário piloto favoreceu a mudança de alguns 

pontos específicos do instrumento, a partir do que os idosos relatavam ao 

responder. Uma das queixas foi a de que “algumas perguntas são muito 

repetitivas”, de acordo com alguns dos sujeitos. A partir daí, foi repensada a 

forma de se abordar os sujeitos ao apresentar essas questões ditas repetitivas: 

Antes - Sente-se incomodado com a intensidade da música no ambiente neste 

momento? 

           (  )sim      (  ) não                                   

Depois - Com que frequência sente-se incomodado com este ambiente sonoro: 

(  ) sempre  (  ) muitas vezes   (  ) algumas vezes   (  ) raramente    (  ) nunca 

Depois? - Como você percebe a música em termos de intensidade neste 

momento: 
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          (  ) baixa    (  )  moderada    (  ) média     (  ) intensa     (  )  muito intensa  

Foi percebida a necessidade não de eliminar questões, mas de 

diferenciá-las melhor no momento da aplicação. 

Outro ponto modificado após a aplicação do piloto foi a expressão “sente 

intolerância a sons fortes”, devido a dificuldade de compreender o termo “forte”. 

Portanto, houve a correção para “sente intolerância a sons intensos”. 

Após ser constatado que não havia a necessidade de mudanças 

significativas no questionário, além das apontadas acima, o questionário final 

foi aplicado para os 101 sujeitos. Os dados coletados foram registrados em 

planilhas do Excel e posteriormente analisados de forma descritiva, em valores 

de ocorrência (n e %). Em seguida, foram analisados para conhecer o grau de 

associação entre as variáveis sexo, idade, horas e dias de freqüência no baile, 

anos que freqüenta,  participação em outras atividades com barulho, o que 

acha da própria audição, intensidade da música e incômodo, prejuízos 

auditivos proporcionados pela exposição à música intensa e queixas relatadas 

durante e após o baile. 

 

III.5. Análise estatística 

 

A análise dos dados foi constituída, sempre que pertinente, de duas partes: 

análise descritiva e inferencial. Na análise inferencial foram realizados: 

• Testes qui-quadrado de associação entre pares de variáveis. 

Testou-se a hipótese de que não há associação entre as variáveis; 

• Ajustes de modelos de regressão logística para medidas repetidas 

(Durante e Após o baile). Testou-se a hipótese de que a proporção 

de interesse não se alterava durante e após o baile.   

 

O nível de significância adotado na conclusão dos testes foi igual a 5%. 

Nos ajustes dos modelos de regressão logística, as suposições levantadas 

para os modelos foram verificadas por meio da construção de gráficos de 

probabilidade meio normal com envelope simulado e de gráficos de resíduos.  
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IV. Resultados  

 

Os resultados serão apresentados em três etapas. 

Na etapa I será descrita a amostra da pesquisa, em sexo, idade, 

freqüência de participação em bailes e exposição ao ruído. 

Na etapa II será apresentada a análise descritiva do ambiente, 

considerando-se as medições realizadas e as respostas obtidas em relação ao 

som. 

Na etapa III será apresentada a distribuição dos sujeitos, evidenciando o 

aparecimento ou não de efeitos auditivos e extra-auditivos durante e após o 

baile. 

ETAPA I: Etapa descritiva da amostra 

 

Tabela 1: descrição da amostra em relação ao sexo (n=101). 

 

 

 

Tabela 2: descrição da amostra em média, desvio padrão, moda, mediana, mínimo e 
máximo de idade (n=101). 
Média Desvio Padrão Moda Mediana Mínimo Máximo 

64,3 4,8 60 63 60 79 
 

Tabela 3: levantamento quanto tempo, em anos, que os participantes freqüentam 
bailes (n=101). 

 

 Vale ressaltar que a amostra é um grupo bastante homogêneo entre 

mulheres e homens. Além disso, o levantamento de moda, mediana e média de 

idade descreve o grupo como terceira idade jovem, com valores próximos, 

Masculino Feminino 
n % n % 

49 48,50% 52 51,50% 

�
1 1

�
3 3

�
5 5

�
50 anos TOTAL 

n % n % n % n % n % 
3 2,9 6 5,9 3 2,9 89 88,3 101 100 
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variando de 60 a 64 anos. A maioria desse grupo freqüenta o baile há mais de 

5 anos.  

Tabela 4: distribuição dos sujeitos em relação à questão “quantas vezes na semana 
freqüenta bailes” (n=101). 

 

Tabela 5: distribuição dos sujeitos da amostra em relação à questão: quantas horas 
costuma permanecer no baile por dia (n=101). �

2 2
�
3 3

�
4 4

�
5 5├ TOTAL 

N % n % n % n % n % n % 
2 1,9 21 20,8 37 36,7 36 35,6 5 5 101 100 

A maior parte dos sujeitos freqüenta o baile pelo menos de uma a três 

vezes na semana, com o tempo de permanência variando de 2 a 5 horas. 

 
Tabela 6: representação da resposta atribuída pela amostra perante a questão de 
participar ou não de outras atividades com barulho (n=101). 

Sim Não TOTAL 
n % n % n % 

47 46,5 54 53,5 101 100 
47 idosos da amostra freqüentam outros lugares com níveis sonoros que 

eles consideram como barulho. 

 

ETAPA II: Análise descritiva do ambiente sonoro e dos efeitos por ele 

causados 

O espaço do salão de baile foi dividido por seções para facilitar o 

procedimento da análise. Na figura 1 abaixo é possível observar alguns dos 

dados apresentados na tabela7. 

Tabela 7: valores em decibéis (dBA) encontrados nos quatro setores do salão de baile, 
em moda, desvio padrão, mínimo, máximo e média das medidas (n mesas= 80). 
  Moda Desvio Padrão Mínimo Máximo Média 
Janela (n=15) 99 dB 1,7 97 dB 103 dB 99 dB 
Palco (n=10) 105 dB 1,7 103 dB 107 dB 105 dB 
Bar (n=33) 99 dB 2,6 92 dB 103 dB 98 dB 
Entrada (n=22) 95 dB 2,7 89 dB 100 dB 96 dB 

 

 

 

1X 2X 3X 4X 5X 6X 7X TOTAL 
n % n % n % n % n % n % n % n % 

23 22,77 30 29,7 27 26,7 10 9,9 4 3,9 1 0,9 6 5,9 101 100 
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Figura 1 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
Figura 1: Nível sonoro registrado nas diferentes sessões do salão de baile. 
 
Tabela 8: distribuição dos sujeitos quanto ao que acha da própria audição, se acha 
que ouve bem (n=101). 

Sim Não Total 
n % n % n % 

70 69,3 28 27,8 101 100 
 

Tabela 9: resposta a questão sobre incômodo com o som, relato de quem  sentia 
incômodo durante o momento da entrevista e quem não sentia incômodo (n=101). 

Sim Não TOTAL 
n % n % n % 

21 20,8 80 79,2 101 100 
 

 Tabela 10: relato de freqüência com que os sujeitos sentem incômodo com a 
intensidade da música dos bailes (n=101). 

Nunca Raramente Às vezes Muitas 
vezes 

Sempre TOTAL 

n % n % n % n % n % n % 
47 46,54 25 24,75 20 19,8 3 2,9 6 5,9 101 100 
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Tabela 11: relato sobre o modo como a intensidade do som era percebida durante a 
entrevista (n=101). 

Baixa Média  Intensa TOTAL 
n % n % n % n % 
4 3,8 39 38,6 58 57,6 101 100 

 

Tabela 12: resultados sobre o quanto a música pode afetar a audição na opinião dos 
entrevistados, numa escala de 0 a 5, sendo 0 igual a nada e 5 igual a muito (n=101). 

0 1 2 3 4 5 TOTAL 
n % n % n % n % n % n % n % 
29 28,71 6 5,9 11 10,9 25 24,8 12 11,9 18 17,8 101 100 

 

Etapa III: distribuição dos sujeitos em relação à presença de efeitos 

relatados durante e após o baile  

 

Figura 2: Gráfico demonstrando os efeitos relatados pelos entrevistados 
durante e após o baile (n=101). 
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Tabela 13. Distribuição de freqüências conjunta entre as variáveis: Nível de pressão 
sonora e Sensação de incômodo (entre parênteses encontram-se as porcentagens 
obtidas por coluna) 

 Nível de pressão sonora  
Sensação de incômodo Até 100 dB Maior que 100 dB Total 

Não 63 (78,75) 17 (80,95) 80 (79,21) 

Sim 17 (21,25) 4 (19,05) 21 (20,79) 
Total 80 (100,00) 21 (100,00) 101 (100,00) 

 (valor p> 0,999) 

 

Tabela 14. Distribuição de freqüências conjunta entre as variáveis Nível de pressão 
sonora e Como percebe o som (entre parênteses encontram-se as porcentagens 
obtidas por coluna). 

 Nível de pressão sonora  
Como percebe o som Até 100 dB Maior que 100 dB Total 

Baixo 4 (5,00) 0 (0,00) 4 (3,96) 

Médio 30 (37,50) 9 (42,86) 39 (38,61) 

Intenso 46 (57,50) 12 (57,14) 58 (57,43) 
Total 80 (100,00) 21 (100,00) 101 (100,00) 

 (valor p> 0,999) 

 

Tabela 15: relação entre queixas durante e após o baile para sensação de incômodo 
com o som no momento da entrevista, sendo que o valor de P foi calculado apenas 
para zumbido e dificuldade de se comunicar e os campos com asterisco (*), 
hachurados de cinza, foram desconsiderados, pela impossibilidade de serem 
questionados em algum dos momentos- durante ou após. 
  Incomoda (n=21)  Não incomoda (n=80)  

  Durante Após Valor P Durante Após Valor P 

Zumbido 4,8% 14,3% 0,004 6,2% 17,5% 0,081 

Dificuldade em se comunicar 80,9% 4,7% < 0,0001 51,2% - 

Intolerância a sons intensos - 2,5% - 

Diminuição da audição 47,6% 9,5%  22,5% 2,5%  

Tontura - 1,2% 1,2% - 

Dor de cabeça 4,8% 4,7% - 2,5% - 

Sensação de ouvido tampado 9,5% - 3,7% 3,7% - 

Dificuldade de ouvir pessoas falando 71,4% *  
57% * * 

Fala mais alto que de costume * 33,3% 
 * 20% 

 

Dificuldade ao telefone * 19% 
 * 2,5% 

 

Aumenta volume TV/Rádio * 19% 
 * 23,7% 
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Tabela 16: relação entre o que o sujeito acha da própria audição e os efeitos durante e 
após o baile, sendo destacado o zumbido na análise do valor de P, e desconsideradas 
as áreas com asterisco (*), hachuradas de cinza, pela impossibilidade de análise em 
algum dos momentos: durante ou após o baile. 

 

 

V. Discussão 

Quando nos deparamos com a questão dos prejuízos causados à 

audição pela exposição ao ruído intenso, automaticamente a primeira situação 

a se pensar é a do ruído no ambiente de trabalho, entretanto, os resultados 

deste estudo provam que o som intenso também compõe o cenário de lazer 

para muitas pessoas, requerendo cuidados também com a população idosa (22).  

Parece existir a crença de que quando se participa de atividades das 

quais gostamos, nada que venha dela nos é prejudicial. Mais de 28% dos 

participantes frente à escala de quanto a música poderia ser prejudicial, 

apontaram para 0, afirmando que ela não afeta em nada a audição. Muitos dos 

relatos no momento das entrevistas traziam conteúdos como “essa música de 

baile não é prejudicial, se fosse uma balada, aí sim afetaria muito a audição”, 

ou “quem vem no baile só tem benefício, isso faz bem à alma e ao corpo, então 

eu acho que a música não afeta a audição, só faz bem”. As associações 

trazidas pela música, o gostar ou não, estão relacionados ao modo como cada 

indivíduo significa suas vivências com essas músicas (23). Entretanto, a música 

em grandes intensidades, por mais que descrita como algo prazeroso, também 

pode provocar danos auditivos e orgânicos como um todo (24, 25).  

Ouve bem (n=70) Não ouve bem (n=31) 

Durante Após 
Valor 

P Durante Após 
Valor 

P 

Zumbido 7,1% 14,3% 0,029 3,2% 22,6% 0,012 

Dificuldade em se comunicar 51,4% - 67,8% - 

Intolerância a sons intensos - 7,2% - 

Diminuição da audição 22,8% 14,3%  39,3% 7,2%  

Tontura 1,4% - 3,6% - 

Dor de cabeça 1,4% 14,3%  7,1% - 

Sensação de ouvido tampado 4,3% 14,3%  10,7% - 

Dificuldade de ouvir pessoas falando 52,8% *  78% * * 

Fala mais alto que de costume * 18,6%  * 28,6%  

Dificuldade ao telefone * 4,3%  * 10,7%  

Aumenta volume TV/Rádio * 18,6%  * 32,1%  
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O relato dos 79,2% que não sentem incômodo com o som está 

relacionado à sensação subjetiva de ruído, que é qualquer som desagradável 

para uma pessoa, em intensidade forte ou não. A literatura constatou que a 

quantidade de energia apresentada pelo som não está relacionada à sensação 

de incômodo relatada por quem o escuta, nem ao modo como se avalia esse 

som, mas sim por questões psicológicas (24-26). A distribuição de freqüências 

conjunta entre as variáveis, Nível de pressão sonora e Sensação de incômodo, 

e entre as variáveis, Nível de pressão sonora e Como percebe o som, permite 

concluir que não há evidência de associação nem entre as variáveis Nível de 

pressão sonora e Sensação de incômodo (valor P > 0,999), nem entre as 

variáveis Nível de pressão sonora e Como percebe o som (valor P > 0,999). Ou 

seja, comprovaram que a sensação de incômodo e de como percebe o som 

não tem relação significante com o nível de pressão sonora. 

Além da participação no baile, algumas das atividades mais relatadas 

como atividades de barulho foram: ouvir música alta em casa, estar no trânsito, 

ir à academia e trabalhar, sendo citados desde locais como secretaria até pista 

de aeroporto. Outro relato muito comum foi o de “tudo tem barulho”. Essas 

informações vão ao encontro de muitos estudos que enfatizam o crescimento 

demasiado do ruído ambiental, tornando-se um problema sério em muitos 

países, principalmente o ruído relacionado ao trânsito, meios de transportes e 

música (9, 12, 14, 20). 

Apesar de não ter sido proposto um exame audiológico neste trabalho, a 

literatura sugere que quando os idosos relatam não ouvir bem, a perda de 

audição é praticamente comprovada, enquanto que aqueles em dúvida sobre a 

integridade da audição, as chances de se constatar perda auditiva diminuem 

significativamente (27). Nos resultados deste estudo, 27,8% da amostra afirmou 

não ouvir bem. 

A duração do baile às segundas-feiras no local da pesquisa é de 5 

horas, mas alguns dos entrevistados participam de outros bailes, cuja duração 

varia para bem mais de 5 horas. Considerando-se a Norma Regulamentadora 

de número 15 (NR-15) proposta pelo Ministério do Trabalho (28), para não 

serem ultrapassados os níveis de tolerância na exposição ao ruído contínuo ou 

intermitente de 100 dB, a exposição máxima permitida é de 1 hora, e a cada 5 
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dB aumentados nesse ruído, o tempo permitido diminui pela metade. Sendo 

que neste estudo foram obtidos valores de medição entre 89 dB e 107 dB, os 

99 sujeitos que permanecem no baile de 2 a 5 horas estão ultrapassando 

significativamente os limites sugeridos, estando propícios a sofrerem danos no 

sistema auditivo.  

De acordo com a literatura, são desencadeados efeitos auditivos, como 

traumas acústicos, mudança temporária e permanente de limiar, dores de 

ouvido quando em exposição a sons muito intensos, sensação de plenitude 

aural e queixas de zumbido; e efeitos não-auditivos (ou extra-auditivos), 

podendo desencadear reações colaterais em todo o organismo, como elevação 

da pressão arterial, acometimentos no aparelho digestivo, alterações 

hormonais, baixa do sistema imunológico, problemas com a vida sexual, 

equilíbrio e, muito comumente, alterações no sono, dentre outros possíveis 

sintomas (17- 20, 25). Com relação aos efeitos investigados durante a exposição 

aos níveis de intensidade sonora do baile, destacaram-se a dificuldade de se 

comunicar, dificuldade de ouvir fala e diminuição da audição, como já era 

esperado, por serem efeitos típicos durante a exposição ao ruído (17-19, 24, 25). 

Além disso, sabe-se que esses efeitos interferem na comunicação e no 

reconhecimento de fala, que de acordo com pesquisas, no ruído é 

significativamente mais prejudicial a idosos acometidos por surdez, 

presbiacusia em sua maioria, do que é prejudicial a jovens em condições 

audiológicas não alteradas, evidenciando a dificuldade na tarefa figura-fundo 

diante do ruído para os idosos (29,30). 

Após o baile, o zumbido, o falar mais alto que de costume e o aumento de 

volume da TV ou rádio foram os mais referidos pelo grupo. Tal como esperado, 

falar mais alto e aumentar volume de TV ou rádio mostram que há percepção 

de mudança temporária de limiar, típica em sujeitos que ficaram expostos ao 

ruído além do tempo ou intensidade permitidos (17, 25, 26). Quanto ao zumbido, 

não foi questionado se os sujeitos já o apresentavam antes da exposição à 

música intensa, entretanto, nota-se que a instalação maior é no começo da 

exposição e conforme as horas aumentam, o ouvido parece fadigado, sendo 

minimizados os efeitos do zumbido. Idosos que relataram ficar 5 horas ou mais 

no baile, não se queixaram de zumbido, nem durante, nem após o baile. 
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Entretanto, o grupo dos que relatavam ficar entre 2 e 3 horas no baile somou 

70% referindo ter zumbido após a exposição ao som intenso. 

 Além disso, foi observado que para os sujeitos incomodados com a 

intensidade da música, a proporção de indivíduos relatando o efeito do 

zumbido é significativamente menor durante o baile do que após o baile (valor 

P = 0,004). Já, entre os que não se sentiam incomodados com a música, a 

proporção de indivíduos que referiram zumbido é a mesma durante e após o 

baile (valor P = 0,081). Dessa forma, nota-se uma tendência de associação 

entre exposição ao ruído (tratado aqui de forma acústica e não psicológica) e 

aparecimento de zumbido, assim como previsto na literatura (24, 25, 31), sugerindo 

ainda que ir ao baile pode ter grande contribuição para o aparecimento do 

zumbido, sendo este um dos efeitos auditivos de relevância, um dos primeiros 

sinais de acometimento do sistema auditivo. 

 Tanto entre os que se sentiam incomodados com a música, como entre os 

que não se sentiam incomodados, a proporção de indivíduos que apresentaram 

o efeito de dificuldade em se comunicar foi maior durante o baile do que após o 

baile. Tal resultado já era esperado, pela própria decorrência de se estar em 

local com intensidades sonoras elevadas. Deve ser observado que, entre os 

indivíduos que não se sentiram incomodados, 51,2% referiram ter dificuldade 

em se comunicar durante o baile, enquanto que nenhum indivíduo apresentou 

esse efeito após o baile. Este resultado é suficiente para afirmar que a 

proporção de indivíduos que apresenta dificuldade em se comunicar durante o 

baile é maior do que após o baile, sem a necessidade de realizar um teste de 

hipóteses. 

Diferente do que foi referenciado na literatura consultada (25, 31), o ruído 

não foi um fator que desencadeou tontura na amostra desta pesquisa, sendo a 

proporção de indivíduos que apresentaram tontura, a mesma durante e após o 

baile. Esse resultado se repetiu para intolerância a sons intensos e dor de 

cabeça, embora para o primeiro, a proporção de indivíduos que a 

apresentaram após o baile seja um pouco maior que zero (2,5%), enquanto 

que para o efeito dor de cabeça, a proporção de indivíduos que a apresentaram 

durante o baile seja um pouco maior do que zero (2,5%), entre os que não se 

sentem incomodados com o som. 
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Entre os indivíduos que se sentiram incomodados, a proporção dos que 

relataram sensação de ouvido tampado foi maior durante o baile (9,5%) do que 

após o baile (0%). Esse resultado era esperado e coerente com a literatura (17, 

24, 25, 31), sendo inclusive numericamente suficiente para descartar a realização 

de um teste de hipóteses. Já, entre os que não se sentiram incomodados, a 

proporção de indivíduos que apresentou a queixa Sensação de ouvido 

tampado é a mesma durante e após o baile. 

É claro que os efeitos aqui expostos podem ser decorrentes de outros 

fatores, além da exposição à música em intensidade forte. Sabe-se que o 

envelhecer propicia a chegada da presbiacusia, podendo resultar em alguns 

sintomas comuns (22, 25, 32). Entretanto, seriam necessários mais estudos para 

delinear os limites entre apontar para esses efeitos como decorrentes do 

ambiente acústico e da exposição a níveis elevados de pressão sonora ou 

como indícios do próprio envelhecer. 

Quanto às perguntas abertas propostas no questionário, foram inúmeros 

os relatos, sendo alguns mais relevantes por se repetirem ou pelo assunto 

abordado, como os seguintes: 

• “A acústica do salão é ruim”, seguido da sugestão de ter mais caixas de 

som, espalhadas melhor, e não apenas concentradas em frente ao palco; 

• Enquanto um número considerável de pessoas disse que “a música deveria 

ser mais baixa”, ou “detesto música alta”, já tendo inclusive deixado de 

freqüentar bailes em determinados salões devido a essa intensidade 

elevada, o oposto também apareceu, com a sugestão de “aumentar a 

música”, ou dizendo “não gosto quando tocam baixo”, até “eu gosto de 

barulho”. 
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Além das perguntas abertas, outra situação relevante está relacionada a 

proposta do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (anexo 2), de que o 

sujeito participante receberia informações sobre como proteger a audição e 

poderia esclarecer dúvidas relacionadas ao assunto durante a pesquisa. 

Entretanto, nenhum dos sujeitos manifestou interesse pela proposta, aliás, 

muitos ao serem questionados se poderiam participar de uma pesquisa, a 

primeira coisa a dizer era “tudo bem, mas tem que ser bem rápido, porque eu 

quero dançar logo”. 

Para finalizar essa discussão, é preciso dizer que ao longo de todas as 

análises, leituras e reflexões, houve uma grande mudança na perspectiva deste 

estudo, a começar pelo título: de “Percepção dos efeitos do ruído em idosos 

freqüentadores de bailes da terceira idade”, passou a “Investigação de efeitos 

auditivos e não auditivos em idosos freqüentadores de bailes da terceira idade”. 

Tendo uma visão mais cuidadosa para o conceito de ruído, descrito em vários 

trabalhos como uma questão deveras psicológica que acústica (24-26), foi notada 

a inadequação de se considerar que, para aqueles idosos, a música do baile 

seria tida como mais um ruído potencial para causar danos a saúde.  Muito 

pelo contrário, percebemos que acima de quaisquer efeitos investigados, 

sobressaiam os relatos como este: “quem dança não envelhece”. Apesar de 

esse estudo ter tido o foco primário de música como possível sinônimo de 

ruído, finalizamos a discussão entendendo que a música é tida como uma 

terapia para manter o equilíbrio na vida, capaz de somar horas de qualidade ao 

dia-a-dia dos idosos, re-conectando as pessoas mais velhas a vida social (23). 

 

VI. Conclusões 

 

O efeito auditivo mais relevante referido principalmente após o baile foi o 

zumbido, seguido de dificuldade de se comunicar e diminuição da audição. 

Quanto aos não auditivos, esses foram irrelevantes: 0,9% referiram tontura 

durante o baile e 2,9% dor de cabeça. 

Quanto a percepção dos idosos, em exposição variando de 89dBA a 

107dBA, 79,2% não refere incômodo com o som, apesar de 57,6% 

classificarem-na como intensa. 



26 
 

O estudo confirma que a sensação de incômodo e de como percebe o 

som não tem relação significante com o nível de pressão sonora e que a 

música exerce um papel importante na qualidade de vida dos idosos 
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ANEXO 1  

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO 

 
O(A) Sr(a) está sendo convidado(a) para participar da pesquisa intitulada: “Investigação de 
efeitos auditivos e não auditivos em idosos freqüentadores de bailes da terceira idade”, que tem 
como objetivos avaliar a intensidade de ruído oferecida em bailes de terceira idade e como ele é 
percebido pelos idosos freqüentadores desse ambiente. Para tanto, será aplicado um questionário 
com perguntas objetivas sobre os aspectos relacionados ao ruído no ambiente de baile e 
possíveis queixas decorrentes dele. 

Não haverá riscos de qualquer natureza relacionados à sua participação e o(a) Sr(a) não terá 
nenhum custo ou quaisquer compensações financeiras. O benefício relacionado à sua 
participação será de aumentar o conhecimento científico para a área de fonoaudiologia. Caso 
deseje, receberá orientações sobre como proteger sua audição quando freqüenta lugares com 
som intenso. 

Suas respostas serão tratadas de forma anônima e confidencial, isto é, em nenhum momento será 
divulgado o seu nome em qualquer fase do estudo. Quando for necessário exemplificar 
determinada situação, sua privacidade será assegurada uma vez que seu nome será substituído 
por iniciais apenas. Os dados coletados serão utilizados para a pesquisa e os resultados 
divulgados em eventos e/ou revistas científicas.  

Sua participação é voluntária, isto é, a qualquer momento você pode recusar-se a responder 
qualquer pergunta ou desistir de participar e retirar seu consentimento, sem qualquer forma de 
penalização. 

O(A) Sr(a) receberá uma cópia deste termo onde consta o celular/e-mail do pesquisador 
responsável, e do comitê de ética em pesquisa da PUC São Paulo, podendo tirar as suas dúvidas 
sobre o projeto e sua participação, agora ou a qualquer momento. Desde já agradecemos! 

Sujeito da pesquisa: _____________________________________ (assinatura) 
 

Testemunha 1:_____________________________________________ 

 

Testemunha 2: ____________________________________________ 

                                                              São Paulo, ___ de _______________ de 2011 
 
Jackeline Detullio Sampaio             Profa.Dra. Teresa M. Momensohn Santos 
Pesquisadora responsável                    Pesquisadora orientadora 
(11) 8670-1526 
jackdetu@hotmail.com 
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ANEXO 2 

TERMO DE AUTORIZAÇÃO 

O estabelecimento de salão de bailes, “União Fraterna”, foi selecionado por 
conveniência e está sendo convidado(a) para participar da pesquisa intitulada: “ Investigação de 
efeitos auditivos e não auditivos em idosos freqüentadores de bailes da terceira idade”,que tem 
como objetivos avaliar a intensidade de ruído oferecida em bailes de terceira idade e a 
conseqüente percepção dos idosos freqüentadores desse ambiente, abrindo espaço para 
sugestões que eles possam oferecer.  

Para tanto, será aplicado um questionário para os idosos que freqüentam esse salão com 
perguntas objetivas sobre os aspectos relacionados ao ruído no ambiente do baile e possíveis 
queixas decorrentes dele. Entretanto, nossa proposta necessita da autorização do responsável por 
esse evento, que será concretizada através da assinatura nesse documento, sem haver riscos de 
qualquer natureza relacionados a sua participação e o Sr não terá nenhum custo ou quaisquer 
compensações financeiras. O benefício relacionado à sua participação será de aumentar o 
conhecimento científico para a área de fonoaudiologia, além de poder propiciar melhor 
ambiente sonoro em seus eventos, satisfazendo cada vez mais o seu cliente.  

A duração da pesquisa no local será de cinco meses para a coleta de dados e os dados 
coletados serão utilizados nesta pesquisa e os resultados divulgados em eventos e/ou revistas 
científicas.   

O Sr receberá uma cópia deste termo onde consta o celular/e-mail do pesquisador 
responsável, podendo tirar as suas dúvidas sobre o projeto e sua autorização para a utilização do 
local de coleta, agora ou a qualquer momento. Desde já agradecemos! 

_____________________________________ 
Responsável pelos bailes de segunda-feira no salão União Fraterna   

 

Testemunha 1:________________________________________________ 

 

Testemunha 2:________________________________________________ 

                                                São Paulo, ___ de _______________ de 2011 
 

Jackeline Detullio Sampaio             Profa.Dra. Teresa M. Momensohn Santos 
Pesquisadora responsável                    Pesquisadora orientadora 
(11) 8670-1526 
jackdetu@hotmail.com 

mailto:jackdetu@hotmail.com
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ANEXO 3 
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ANEXO 4 

Questionário sobre os efeitos auditivos e não auditivos em idosos 
freqüentadores de bailes da terceira idade 

Nome:  
Data de nascimento:                                        (Idade:       ) 
Sexo:   (  ) feminino        (  ) masculino 
Data da entrevista:                                            Medição do ruído na data: 
 
Há quanto tempo freqüenta o local: (  ) menos de 1 ano 
    (  ) entre 1 e 3 anos                      (  ) entre 3 e 5 anos                (  ) mais de 5 anos 
 
Com que freqüência vai ao baile?  (    ) vezes por semana 
Quantas horas permanece nesse ambiente?  (      ) 
Participa de outras atividades que envolvem barulho?  (  ) sim. Quais:                                                    
                                                                                        (  )não 
Acha que ouve bem?   (  ) sim, em ambas as orelhas                                                                         
(  ) sim, apenas em uma das orelhas                         (  ) não 
Sente-se incomodado com a intensidade da música no ambiente neste momento?  
 (  )sim      (  ) não                                   

Com que freqüência sente-se incomodado com este ambiente sonoro: 
(  ) sempre  (  ) muitas vezes   (  ) algumas vezes   (  ) raramente    (  ) nunca 

Como você percebe a música em termos de intensidade neste momento: 
(  ) baixa    (  )  moderada    (  ) média     (  ) intensa     (  )  muito intensa  

De 0 a 5, quanto acha que o som do ambiente afeta sua audição? (    ) 

Durante o baile, sente em algum momento: 
(  ) zumbido             (  ) dificuldade de se comunicar       (  ) intolerância a sons intensos 
(  ) tontura                 (  ) dor de cabeça                         (  ) sensação de ouvido tampado 
(  ) diminuição da audição                     (  ) dificuldade de ouvir o que as pessoas dizem 

Ao término do baile, normalmente: 
(  ) tem zumbido               (  ) tem dificuldade em se comunicar       
(  )sente intolerância a sons intensos        (  ) sente diminuição da audição 
(  ) tem tontura           (  ) sente dor de cabeça          (  )  tem sensação de ouvido tampado 
(  ) precisa aumentar o volume do rádio ou TV para entender o que é falado 
(  ) acha que fala mais alto que de costume      (  ) dificuldades ao conversar no telefone    
 
Quais as suas maiores críticas ao ambiente acústico do salão? 
Você tem alguma sugestão para a melhoria do baile em termos de música e ruído? 
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Nº Data Salão Idade Sexo Medição na data Há quanto tempo freq. x por semana Horas permanência
ID m1, 1e3, 3e5, 5m
p1 28/3/2011 União Fraterna 72 f 95dB a 97dB 5m 2 5
p2 28/3/2011 União Fraterna 54 f 94dB a 98dB 5m 1 4
p3 28/3/2011 União Fraterna 65 f 94dB a 98dB 5m 1 4
p4 28/3/2011 União Fraterna 63 m 94 dB a 97dB 1 e 3 4 5
p5 28/3/2011 União Fraterna 65 f 96dB a 103.2 dB 5m 3 4
p6 28/3/2011 União Fraterna 62 f 95dB a 98 dB 5m 1 5
p7 28/3/2011 União Fraterna 52 f 98 dB a 100 dB 5m 3 5
p8 28/3/2011 União Fraterna 62 m 98 Bd a 100 dB 5m 3 5
p9 28/3/2011 União Fraterna 56 f 96dB a 100dB 5m 2 4
p10 28/3/2011 União Fraterna 69 M 97 dB a 104.3 dB 5m 3 4

Acha que ouve bem Incomodado nesse momento Freqüência de incômodo Como percebe a música
N S QUAIS AO, UO, N S , N 5,4,3,2,1 B, MO, ME, IN, MI
x ao n 1 in
x ao n 1 mo
x ao n 2 in 
x uo n 1 in
x n n 1 me
x ao n 1 in
x ao n 2 in
x n n 1 me

x Secador- é cabeleleira ao n 1 me
x trânsito n n 1 me

Outras atividades com barulho

Qto afeta audição Maiores críticas Sugestãopara melhoria
0, 1, 2, 3, 4, 5 1 2 3 4 5 6 7 8 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

4 x
0 x x x x x Ficar perto da caixa de som é inviável
3 x x x x x
3 x x A música poderia ser mais baixa Medição sempre p/ter um "som saudável"
0 x x x Acústica não é boa Salão deveria ser mais fechado, sem tantas janelas
4 x x x
2 x x x
0 x x
0 x x x x x
0 x x x Algumas bandas tocam muito alto

Durante o baile, sente Após o baile, sente

ANEXO 5 

 
 

 

 

 

 

 

 
LEGENDA 1: Em SEXO: M= masculino,F= feminino. Em HÁ QUANTO TEMPO FREQUENTA: M1= 
menos de um ano,1E3= entre 1 e 3 anos, 3E5= entre 3 e 5 anos, 5M= mais de 5 anos 
 

 

 

 

 

 

 

 
LEGENDA 2: Em INCOMODADO NESSE MOMENTO: S= sim, N= não. Em FREQÜÊNCIA DE 
INCÔMODO: 1= nunca, 2= raramente, 3= algumas vezes, 4= muitas vezes, 5= sempre. Em COMO 
PERCEBE A MÚSICA: B= baixa, MO= moderada, ME= média, IN= intensa, MI= muito intensa. 
 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
LEGENDA 3: Em DURANTE O BAILE SENTE: 1= zumbido, 2= dificuldade em se comunicar, 3= 
intolerância a sons intensos, 4= tontura, 5= dor de cabeça, 6= sensação de ouvido tampado, 7= 
diminuição da audição, 8= dificuldade de ouvir o que as pessoas dizem. Em APÓS O BAILE SENTE:1= 
zumbido, 2= dificuldade em se comunicar, 3= intolerância a sons intensos, 4= diminuição da audição, 5= 
tontura, 6= dor de cabeça, 7= sensação de ouvido tampado, 8= precisa aumentar o volume de TV e rádio, 
9= fala mais alto que de costume, 10= dificuldades em falar ao telefone 
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