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RESUM

Objectius: determinar les propietats acustiques de quatre aules de la FOOT i explorar el
llindar auditiu d’una mostra representativa d’estudiants per tal de valorar si 1’actstica de
les aules €s Optima en funci6 de I’audicié dels estudiants que les utilitzen.

Materials i metodes: per a trobar els valors dels parametres acustics, es duu a terme el
meétode del soroll interromput per a trobar el temps de reverberacid, mitjancant un
microfon, uns altaveus i un software d’acustica; per a determinar el soroll de fons
s’utilitza un meétode comparatiu entre resultats que s’obtenen amb un sonometre, i amb
les corbes de Noise Criteria. Per al llindar auditiu es duu a terme una audiometria tonal
liminar per al métode ascendent mitjancant un audiometre a una mostra de 42 estudiants
de la facultat. També es realitza una enquesta de Google Forms per a estudiar la salut
auditiva 1 I’entorn auditiu.

Resultats: en quant a 1’acustica de les aules, cap d’elles compleix amb les exigencies
establertes. Respecte al llindar auditiu, es considera dins la normalitat, malgrat que la
gran majoria presenta perdues de 25dB o més en alguna de les frequéncies. Quant a
I’enquesta, la majoria presenta uns habits d’is d’auriculars i unes condicions d’entorn
auditiu que no son les més ideals. Una part de la mostra es queixa de tenir dificultats per
a entendre i seguir les classes, principalment, pel soroll de fons.

Conclusions: es conclou que independentment de quin sigui el llindar auditiu de la
mostra, el fet de que no es compleixin les normatives acustiques pot afectar al
seguiment i comprensié de les classes.
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SALUD AUDITIVA DE UNA MUESTRA DE ESTUDIANTES
UNIVERSITARIOS Y VALORACION DE LA ACUSTICA DE
LAS AULAS

RESUMEN

Objevos: determinar las propiedades acusticas de cuatro aulas de la FOOT y explorar el
umbral auditivo de una muestra representativa de estudiantes para valorar si la acustica
de las aulas es dptima en funcion de la audicion de los estudiantes que las utilizan.

Materiales i métodos: para encontrar los valores de los pardmetros acusticos, se lleva a
cabo el método del ruido interrumpido para encontrar el tiempo de reverberacion,
mediante un micréfono, unos altavoces y los software de acUstica; para determinar el
ruido de fondo se utiliza un método comparativo entre resultados que se obtienen con
un sonometro, y con las curvas de Noise Criteria. Para el umbral auditivo se lleva a
cabo una audiometria tonal liminar para el método ascendente mediante un audiémetro.
También se realiza una encuesta de Google Forms para estudiar la salud auditiva y el
entorno auditivo de la muestra.

Resultados: cuanto a la acUstica de las aulas, ninguna de ellas cumple con las
exigencias establecidas. Respecto al umbral auditivo, se considera dentro de la
normalidad, aunque la gran mayoria presenta pérdidas de 25dB o mas en alguna de las
frecuencias. En cuanto a la encuesta, la mayoria presenta unos habitos de uso de
auriculares y unas condiciones de entorno auditivo que no son las méas ideales. Una
parte de la muestra se queja de tener dificultades para entender y seguir las clases,
principalmente, por el ruido de fondo.

Conclusiones: se concluye que independientemente de cual sea el umbral auditivo de la
muestra, el hecho de que no se cumplan las normativas acusticas puede afectar al
seguimiento y comprension de las clases.
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HEARING HEALTH OF A SAMPLE OF UNIVERSITY
STUDENTS AND EVALUATION OF CLASSROOM
ACOUSTICS

SUMMARY

Objectives: to determine the acoustic properties of four of the FOOT’s classrooms and
to explore the hearing threshold of a representative sample of students in order to assess
whether the acoustics of the classrooms are optimal based on the hearing of the students
who use them.

Materials i methods: to determine the acoustic quality of the classrooms, the
interrupted noise method is carried out to measure the reverberation time, by means of a
microphone, speakers and acoustic software; a method of comparing results obtained
with a sound level meter and with Noise Criteria curves is used to determine
background noise. For the auditory threshold an introductory tonal audiometry for the
ascending method is performed using an audiometer on a sample of 42 students. A
Google Forms survey is also conducted to study participants ’hearing health and
hearing environment.

Resultats: as for the acoustics of the classrooms, none of them meet the established
requirements. With respect to the auditory threshold, it is considered within the normal
range, although the vast majority has losses of 25dB or more in some of the frequencies.
As for the survey, most people have headset habits and hearing conditions that are not
the most ideal. Part of the sample complains of having difficulty understanding and
following classes, mainly due to background noise.

Conclusions: it is concluded that regardless of the hearing threshold of the sample, the
fact that the acoustic regulations are not complied with can affect the monitoring and
understanding of the classes.
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1. INTRODUCCIO

L’audici6 és un dels cinc sentits que presenta I’espécie humana. Es un dels més
importants, juntament amb el sentit de la vista, ja que son els que permeten, de la
manera mes basica, establir una connexioé amb el que ens rodeja —recopilar informacio,

aprendre, orientar-se- i poder crear una perspectiva global de I’entorn.

Amb els avengos tecnologics que s’han produit de manera exponencial en els
darrers anys, i la incorporacié d’aquesta tecnologia en el dia a dia, ha comencat a existir
una tendéncia a la pérdua auditiva preco¢ causada per 1’Gs prolongat d’aquesta
tecnologia, entre d’altres, el dels auriculars, 1 per I’exposicid continua a sorolls molt
elevats en I’entorn. Aquesta pérdua, a més de les dificultats que pot produir al dia a dia
de les persones, si es comenga a manifestar a edats primerenques —en adolescents i
joves- pot suposar un obstacle per a I’aprenentatge i una disminucié en la qualitat de
vida. Es per aquest motiu que també s’ha de procurar que els espais on es desenvolupa
la formaci6 i 1’assoliment de coneixements tingui unes condicions optimes i no suposin

un impediment més per al sistema auditiu.

En aquest treball, doncs, s’ha volgut tenir en compte aixo i s’ha plantejat estudiar
quina és la qualitat actstica d’una mostra d’aules de la FOOT i el grau de salut auditiva
—llindar auditiu, habits i Gs d’auriculars, antecedents de salut auditiva- dels estudiants de
la Facultat d’Optica i Optometria i veure si segueixen una normalitat , a més de valorar
si les caracteristiques acustiques de les aules s6n idonies donades les capacitats
auditives dels estudiants que les ocupen, i plantejar possibles estratégies per millorar

aquesta acustica en cas de queé les condicions no siguin les més ideals.
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2. MARC TEORIC

2.1. AVALUACIO ACUSTICA DELS ESPAIS

2.1.1. PARAMETRES PER A L’AVALUACIO I VALORS
ESTABLERTS

Per tal de garantir el confort i la qualitat actstica d’un espai, a I’hora d’avaluar
aquest, es tenen en compte tres parametres principals: el temps de reverberacio, el soroll
de fons i la intel-ligibilitat de la paraula. Cadascun d’aquest ha de complir uns certs
objectius 1 criteris segons el disseny que té 1’espai, ja sigui d’us comunitari, espai d’us

esportiu, o en el cas d’aquest estudi, sales de conferéncies/aules.

2.1.1.1. TEMPS DE REVERBERACIO

Es defineix com a temps de reverberacié (RT) el temps (en segons) que
transcorre des de que s’atura el focus emissor fins al moment en que el nivell de pressio

sonora disminueix 60dB respecte al seu valor inicial®.

soroll inicial

/ cessament del soroll

soroll de fons

e st

» temps
Grafic 2.1.Decreixement del nivell de pressi6 sonora. Grafic adaptat®.

El temps de reverberacio pot estar condicionat pel disseny i les caracteristiques
de I’espai: el volum, la disposicid, els materials, els objectes, etc., fent que augmenti o
disminueixi el seu valor. Si el valor de RT és gran, es parla d’un recinte “viu” (església),

mentre que si €s petit s’anomena recinte “apagat” (estudi de gravacio). En el cas de les
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aules, interessa que els valor de RT no siguin elevats, per tal de poder assegurar una
bona intel-ligibilitat. Segons el Codi Técnic de I’Edificacio®, els valors limit de temps

de reverberacid segons el recinte o activitat han de ser el que es mostren a la taula 2.1.

—_ — VALOR LIMITE DE TIEMPO DE
RECINTO O ACTIVIDAD REVERBERACION
Aulas vacias, V<350 m” (sin ocupacion ni .
. T<=07s
mobiliario)
Salas de conferencias vacias. V<350 m>
. . S T=0,7s
(sin ocupacion ni mobiliario)
Auditorios cerrados vacios, V<350 m” (sin T<07
ocupacién ni mobiliario) =
Aulas sin ocupacién pero con mobiliario.
. 3 T <0.5¢
V<350 m
Salas de conferencias sin ocupacién pero T <0.5¢
con mobiliario, V<350 m’ -
Auditorios cerrados sin ocupacidn pero con T<05
mobiliario. V<350 m? =058

Taula 2.1.Marges de valors recomanats de RTmid en funcid del tipus de sala®.

Per a poder mesurar el temps de reverberacio d’un espai existeixen diferents
métodes, si bé la norma 1SO 3382-2:2008° exposa dos concrets: el “métode del soroll

interromput” 1 el “metode de resposta impulsiva integrada”.

Aquest primer consisteix en enviar un soroll de banda ampla a través d’un
altaveu, amb una durada d’uns pocs segons, que finalitza bruscament. En el segon
metode es procedeix de la mateixa manera, pero la senyal que s’envia al receptor és un
impuls sonor —sense 1’as d’un altaveu per a enviar aquest impuls-, com seria, per
exemple, un tret de pistola. En els dos casos el valor final de RT ha de ser un promig de

les diferents mesures que es realitzin.

Per tal de realitzar les mesures s’han seguit les especificacions de la normativa
vigent UNE-EN ISO 3382-2:2008: Acustica. Medicion de parametros acusticos en
recintos Parte 2: Tiempo de reverberacion en recintos ordinarios®. Aquesta norma
estableix les diferents condicions que s’han de mantenir per a poder obtenir resultats
fiables. Entre les condicions exposades es destaca el nombre de mesures que s’han de

realitzar i la posici6 de I’instrumental.
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Control Ingenieria® Precision
Combinaciones fuente-microfono 2 6 12
Posiciones de la fuente® >1 22 5.3
Posiciones de microfono® 22 22 23
Numero de decrecimientos en cada posicion (método del ruido 1 ! 3
interrumpido) -

a .
Cuando el resultado se utiliza pama un término de correccion en otras mediciones del mivel de ingemieria, solo se requiere una posicion de la

fuente y tres posiciones de microfono.

b
Para ¢l metodo del nudo mtermumpado, se pucden utilizar simultancamente fuentes no comrelativas.

© Para el método del ruido interrumpido y cuando ¢l resultado se utiliza para un término de correccion, se puede utilizar una percha de microfono
rotativo en lugar de multiples posiciones de microfono.

Taula 2.2. Nimero de minims de posicions i mesures®.

La taula anterior ens indica el nimero minim de posicions i mesures que s’han
de fer segons els diferents métodes de mesura: de control, enginyeria i precisio. En

aquest estudi s’ha tingut en compte el metode de control.

Respecte a les posicions que ha d’estar la font sonora, la normativa indica que
aguestes poden ser les posicions normals en funcié de 1’Gs del recinte. Pel que fa a les
diferents localitzacions on es situara el microfon per a les diferents mesures que es
realitzaran, han d’estar separades una distancia minima de 2 metres entre elles, 1 la
superficie reflectant més propera que tingui el microfon, ja sigui una paret o el terra, ha
de ser generalment del voltant d’un metre. Cap de les localitzacions del microfon pot ser
molt proxima a la posicio de la font. La distancia minima que ha d’haver és calcula a

partir de I’equaci6 segiient:

Amin = 2 ﬁ

Sent:
- V: volum de I’espai, em metres cubics
- c: velocitat del so, em m/s

- T: temps de reverberacio estimat (s’agafa el valor de 0,5 segons, tal i com indica la

taula 2.1 d’aquest mateix apartat)
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2.1.1.2. SOROLL DE FONS

El soroll de fons és tot aquell soroll que es pot percebre en un espai quan no
s’esta realitzant cap activitat dins d’aquest. El soroll pot estar causat per diverses fonts,
com el sistemes de climatitzacid i les instal-lacions electriques i/o hidrauliques, i també

per les fonts exteriors a ’espai, com ho seria el transit’.

Segons la normativa del BOE?, el valor de soroll de fons que hauria de complir

I’espai és el que es mostra a la taula 2.3.

Uso del edificio Tipo de Recinto IrLdICESLdE rull_do
d e n
Vivienda o uso residencial Estan.ciag 45 | 45 | 35
Dormitorios 40 40 30
Hospitalario Zonas. dg estancia 45 45 35
Dormitorios 40 40 30
Aulas 40 40 40

Educativo o cultural Salas de lectura 35 35 35

Taula 2.3. Objectius de qualitat acustica per a sorolls aplicables I’espai interior habitable
d’edificacions destinades a vivendes, usos residencials, hospitalaris, educatius o culturals®.

En la taula anterior, els valors establerts estan expressats en els index de soroll
Ly, L., L, , que representen la mitjana del nivell de soroll a llarg termini ponderat A —fa
referéncia a I’expressié en valor dB(A)— definit en la norma ISO 1996-2: 1987,

determinat al llarg de tots els periodes de dia (L,), tarda (L,) i nit (L) d’un any®.

Carrién exposa un métode alternatiu per avaluar el soroll de fons a partir de la
comparacio d’aquest soroll amb diferents rangs de freqiiencia —més especificament
anomenats bandes d’octava— agrupats en unes corbes anomenades “Noise Criteria”
(NC). Aquestes es van determinar a partir de relacionar 1’espectre d’un soroll amb la
modificacid que es produeix en la comunicacio verbal. Les corbes NC representen
doncs, I’evoluci6 de la sensibilitat de I’oida en funcié de la freqiiéncia* d’una manera

aproximada.
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Grafic 2.2. Corbes de Noise Criteria®.

Cada corba esta associada amb una numeracié (NC 15, NC 20, NC 30 etc.).
Aquesta numeracid serveix per a posteriorment saber quina s’ha d’utilitzar per a la seva
comparativa. Cadascuna d’aquestes corbes esta definida per uns valors de frequéncia

determinats, tal i com es mostra en la taula 2.4.

Hz |63 |125|250|500 | 1000|2000 | 4000 | 8000
NC15|47 | 36 | 29 | 22| 17 14 12 11

NC20(51| 40 | 33 | 26 | 22 19 17 16
NC25 | 54| 44 | 37 | 31 | 27 24 22 21
NC30 (57| 48 | 41 | 35 | 31 29 28 27
NC35|60| 52 | 45 | 40 | 36 34 33 32

NC40 |64 | 57 [ 50 | 45 | 41 39 38 37

45|67 | 60 | 54 | 49 | 46 4 43 42
NC50|71| 64 | 58 | 54 | 51 49 48 47
NC55| 74| 67 | 62 | 58 | 56 54 33 52
NC60 |77 | 71 | 67 | 63 | 61 59 58 57
NC65|80| 75 | 71 | 68 | 66 64 63 62
NC70 |83 |79 (75|72 | 71 70 69 68

Taula 2.4. Valors de les corbes NC*.
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Depén de la funcionalitat de I’espai estudiat es prendra com a referéncia una
corba o una altra. Quan els valors trobats en les mesures es trobin per sota de la corba,

voldra dir que s’estan complint els requsits acustics per a aquell espai.

Recinto Curva NC | Equivalencia dBA
Teatros 20-25 30-35
Aulas 25 35
Salas conferencias 25 35
Salas de reuniones 25-30 35-40
Cines 30 40

Taula 2.5. Corba recomanada per a diferents tipus d’espai i la seva equivaléncia en dB(A)’.

Tal i com indica la taula 2.5, per a les aules es pren com a corba de referencia la
NC25, que equival a un valor de 35dBA. Aquest ultim valor és el que s’utilitzara per
comparar els resultats que s’obtinguin de 1’estudi ja que és 1’unitat de mesura amb la

que treballa el sonometre que s’emprara.

2.1.1.3. INTEL-LIGIBILITAT DE LA PARAULA

Es pot definir la intel-ligibilitat de la paraula com la quantificacié en
percentatges de la quantitat de missatge oral que rep el receptor de manera correcta® és a

dir, la “qualitat” de la comprensio del missatge oral®.

Es un concepte que esta molt Iligat al temps de reverberacid i al soroll de fons, a
més del nivell i espectre de 1’emissié sonora i la distancia emissor-receptor. Tenint en
compte uns factors o altres, existeixen diferents parametres per a quantificar el grau
d’intel-ligibilitat de la paraula: el STI, RASTI, %ALCons, Cs .

El STI (Speech Transmission Index) quantifica el grau d’intel-ligibilitat entre O i
1, sent 0 una intel-ligibilitat nul-la i 1 una intel-ligibilitat optima. El procediment de
mesura consisteix en emetre un soroll des d’un punt i es mesura des del punt de vista del

receptor, avaluant aixi la resposta del recinte a aquest so?. Posteriorment, amb la funcié
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de transferencia de la modulacid, que programes de software de calculs matematics com

el MatLab permeten calcular-la, es troba el valor de STI.

El RASTI (Rapid STI), és un métode simplificat del STI per a facilitar el calcul
del seu valor, on s’analitzen menys freqiiencies a I’hora de fer les mesures. Carrion
estableix la relacio entre els valors de STI amb una escala subjectiva de intel-ligibtat, tal

i com es mostra a la taula 2.6.

STI/ RaSTI Inteligibilidad
088 -1 Excelente
0.66 — (0,86 Buena
0,50 — 0,64 Aceptable
0,36 — 049 Pobre
0,24 — 0,34 Mala

Taula 2.6. Correspondéncia entre STI i escala subjectiva®.

El %ALCon (Articulation Loss of Consonants) és un index que va denominar
V.M.A. Peutz a la pérdua associada a una percepci6 incorrecta de les consonants quan
va realitzar un estudi per a poder calcular la intel-ligibilitat de la paraula, el qual li va

permetre establir una formula per a calcular-la:

QR
On:

- Q: factor de directivitat de la font sonora en la direccid considerada

Stot -a.
-R=

. constant de la sala (m?)

- Stot: superficie total de la sala (m?)
- o: Coeficient mig d’absorcio de la sala

- 1. distancia del punt considerat a la font sonora (m)
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A partir del temps de reverberacio i la diferéncia entre els nivells de pressio
sonora de camp directe Ly i de camp reverberant Ly, es pot determinar el valor de
%ALCons®. Carrién estableix la correlaci6 entre %ALCons amb el grau

d’intel-ligibilitat amb una escala subjectiva per a poder avaluar-la en els espais, tal i

com es mostra a la taula 2.7.

%ALCons Inteligibilidad

0% - 1,4% Excelente
1,6% - 4,8% Buena
5,3% -11.4% Aceptable
12% - 24,2% Pobre
27% - 46,5% Mala

Taula 2.7. Correspondéncia %ALCons i escala subjectiva’.

Malgrat aquest és un parametre més per a avaluar ’actstica d’un espai, no s’ha
tingut en compte a I’hora de realitzar I’estudi d’aquest treball i per tant no s’ha dut a

terme cap procediment per a calcular-lo.

2.2. AVALUACIO AUDITIVA

2.2.1. LLINDARS AUDITIUS NORMALS PER A ESCOLARS-
UNIVERSITARIS

El llindar d’audici6 és la minima intensitat que 1’oida és capag¢ de detectar. El
Comite Cientific Europeu també ho defineix com a “el nivell sonor per sota el qual
I’oida d’una persona no detecta cap so”. La minima pressid sonora a la que 1’oida és
sensible és de 20uPa, que equival a 0dB SPL (Sound Pressure Level). S’ha de tenir
present que per a cada freqiiéncia que 1’oida pot detectar —aproximadament des de 16Hz
fins a 20.000Hz- la sensibilitat d’aquesta varia i com a conseqiiéncia, el llindar auditiu
també. L’edat i/o alteracions auditives també son un factor per al qual el llindar pot

variar.
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Es considera que una persona té una audicio normal quan el seu llindar auditiu
es troba entre 0 i 25dB. Com s’ha comentat anteriorment, 1’edat és un factor que pot
afectar al llindar d’audici6. En el cas d’aquest treball es vol estudiar una mostra
d’estudiants de la facultat amb edats que oscil-len entre els 19 als 25 anys. A les taules

segiients es troben els llindars auditius normals per rangs d’edat i sexe:

Grupo edad Frecuencia (Hz) Gnupo edad Frecuencia (Hz)
(afios) 125 [ 250 | 500 | 1.000 [ 2.000 | 4.000 | 8.000 (atios) 125 | 250 [ 500 | 1.000 | 2.000 | 4.000 | 8.000
34 (z=18) 34 (2=11)
Media 18| 15 | 1 Media 2| 1w | 1
Mediana w | 15| 1w Mediana w | 20 | 10
DE 207 | 338 | 207 DE 337 | 393 | 404
519 (n=158) 5-19 (=147
Media | 17 | 14 | 12 | @ 7 s [ 1 Media |18 | 15 | 13| 10 | & 7
Medians | 15 | 15 | 10 | 10 [ 5 [ w | 1w Mediana | 20 | 15 | 15 | 10 | s 10 0
DE 657 | 597 | 515 | 567 | 556 | 575 | 7.32 DE 615 | 599 | 613 | 534 | 517 | 530 | 733
20-29 (n=55) 2029 (a=T9)
Media | 15 | 12 | 11 | 8 6 8 g Media 3w | w| 7 5 6 o
Mediana | 15 | 10 | 10 | w0 [ 5 [ w | s Mediama | 15 | 10 | 10 | 3 5 5 5
DE 604 | 7.67 | 665 | 617 | ses | 684 | 747 DE 575 | 613 | 515 | 538 | 528 | 626 | 938
3039 (o=83) 30-30 (2=87)
Media | 16 | 13 | 12 | @ s | B | n Media |15 | 13 | 12| 10 | 7 g g
Mediana | 15 | 15 | 10 | 10 [ s [ w | 1w Mediama | 15 | 10 | 15 | 10 | 10 | 10 | 10
DE 613 | 500 | 620 | 587 | 607 [ 10353 | 1083 DE 602 | 641 | 6350 | 666 | 574 | 700 | 219
4049 (n=58) 40-40 (a=68)
Metia | 16 | 13 | 12 | w0 [ 7 | 13| 18 Media | 17 | 15 | 14| 11 | @ 12 | 15
Medians | 15 | 12 | 10 | 10 [ 5 | w0 | 15 Mediana | 15 | 15 | 12 | 10 | 1 w | 15
DE 609 | 617 | 618 | 595 | 620 | 7.02 | 10,23 DE 706 | 669 | 601 | 652 | 673 | 630 | 034
50-59 (a=5T) 50-39 (2=80)
Media | 18 | 15 | 15 | 14 [ n | 18| 25 Media |18 | 14 | 12| 15 | 12 | 18 | 2
Medians | 20 | 15 | 15 | 15 [ 10 | 20 | 25 Mediana | 15 | 15 | 15 | 15 | 10 | 15 | 2
DE 580 | 542 | 610 | 557 | 669 | 1017 | 14,55 DE 567 583|537 | 640 | 708 | 832 | 1028
60-69 (n=63) §0-69 (a=T6)
Media | 20 | 16 | 16 | 15 [ 15 | 2 | 38 Media | 19 | 17 | 17| 168 | 17| 25 | 36
Mediana | 20 | 15 | 15 | 15 [ 15 | 25 | 30 Mediana | 20 | 15 | 13 s s | s | w0
DE 649 | 542 | 500 | 692 | 291 | 1519 | 19,09 DE 560 | 568 | 662 | 602 | 033 | 1092 | 1502
70-79 (n=38) 70-79 (a=35)
Media | 21 | 10 | 13 | 20 | 28 | 2 | s3 Media |21 | 18 | 20| 18 | 24 | 33 | 40
Mediana | 20 | 20 | 15 | 20 [ 20 | 0 | s5 Mediana | 20 | 15 | 20 s |25 | 30 | oS0
DE 630 | 630 | 7,66 | 862 | 1619 | 1282 | 1822 DE 665 | 647 | 503 | 177 | 1034 | 1644 | 1846
8000 (o=17) B0-90 (a=21)
Media | 25 | 21 | 22 | 22 | 36 | s | & Media | 24 | 21 | 24 | 24 | 34 | 51 | e
Mediana | 25 | 20 | 25 | 25 [ 35 | s5 | 70 Mediana | 25 | 25 | 25 | 25 | 33 | 50 | m
DE 788 | 580 | 7,08 | 848 | 980 | 11,11 | 17.68 DE 630 | 660 | 853 | o0 | 1130 | 1476 | 1520
Taula 2.8. Llindars d’audici6 (en dB HL) per a Taula 2.9. Llindars d’audici6 (en dB HL) per a
homes®. dones’.

Tenint en compte els rangs d’edat de la mostra que s’estudia es prendran els
valors de llindars auditius normals dels rangs de 5-19 i 20-29 anys que es troben a les
taules anteriors per tal de poder comparar amb els resultats que s’obtinguin en I’examen

auditiu que se’ls realitzara.
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2.2.2. ALTERACIONS AUDITIVES

Les diferents alteracions que es poden produir al sistema auditiu poden generar

pérdua auditiva, també anomenada hipoacusia. Es defineix aquesta, doncs, com la

pérdua de la capacitat d’escoltar, de manera parcial o total, les freqiiencies del rang

normal d’audici6 — freqiiéncies que van dels 20Hz als 20.000Hz-"°.

L’Organitzacio Mundial de la Salut defineix, en la taula 2.10, els diferents graus

de perdua auditiva i fa una descripcio de com és aquesta perdua.

Audiometric 150 value
(average of 500, 1000, 2000,
Grade of Impairmant 4000 Hz)

Impairment description

0 (no impairment) 25 dBHL or less (better ear)

1 (Slight impairment) 26-40 dBHL (better ear)

2 (Moderate impairment) 41-80 dBHL (better ear)

3 (severe impairment) 61-80 dBHL (better ear)

4 (Profound impairment 81 dBHL or greater (batter ear)
including deafnass)

MNea or very slight hearing problems. Able to hear
whispers

Able o hear and repeat words spoken in normal
volca at 1 metra

Able o hear and repeat words using raised
volca at 1 metra

Able 1o hear some words when shouted into
better ear

Unable to hear and understand even a shouted
volee

Taula 2.10. Graus de pérdua auditiva*’.

Tal 1 com es mostra en la taula, I’OMS proposa 4 graus segons el valor resultant

del llindar en I’audiometria de la millor oida: lleu, moderada, greu i profunda. El grau

de pérdua esta causat ja sigui pel tipus d’alteracid/afectacio i/o per on es troba aquesta.

La hipoacusia es pot classificar pel seu origen —pot ser congenita o adquirida-, o

per la part del sistema auditiu que esta afectada: hipoacusia de conduccié —afectades

I’oida externa i/0 mitjana-, sensorial —afectada 1’oida interna i/o les vies nervioses- i la

hipoacUsia mixta —presenta components de conducci6 i sensorials-'2.

CAUSES DE LA PERDUA AUDITIVA

Si es classifiquen les causes de pérdua auditiva a partir del seu origen, tal i com

s’ha explicat en I’apartat anterior, es diferencien dos grups: la hipoacusia donada de

forma congénita o la de forma adquirida.
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CONGENITES

La perdua auditiva congénita és la que es present en el moment del naixement o
poc després d’aquest; no obstant, es pot donar de manera immediata —el nado ja té cert

grau de perdua auditiva- o es pot manifestar durant els anys.

Aquesta perdua pot ser tant per factors hereditaris/genetics, no
hereditaris/genétics o per complicacions durant I’embaras i/o el part'’. Entre elles
trobem, principalment: infeccions maternes durant I’embaras com la rubéola materna, el
sifilis i I’herpes simple; prematuritat o baix pes al néixer; ictericia greu durant el periode
neonatal, que pot lesionar el nervi auditiu del recent nascut™, consum de substancies

toxiques com certes drogues, medicaments o alcohol durant I’embaras.

ADQUIRIDES

La pérdua auditiva adquirida es la que es produeix a causa de certs factors al
llarg del temps, independentment de la genética del pacient. Les causes comuns per a les

que es dona perdua auditiva adquirida sén:

- Malalties infeccioses o sistémiques de I’organisme, com [’otitis
mitjana, la meningitis i la parotiditis™". Les infeccions a 1’oida mitja sén una de
les principals causes de discapacitats auditives en els infants d’arreu del mén™.
L’otitis mitjana, habitualment produida per una infeccid a les vies respiratories
superiors (nas, faringe, amigdales), produeix 1’acumulacio de liquid en la caixa

timpanica. Aquesta infeccio pot derivar en una cronificacié de I’afeccio i, com a

conseqliencia, produir una pérdua auditiva permanent.

- L’exposicio abusiva, 1s inadequat i/o ’abts de certes substancies
ototoxiques —es a dir, que son perjudicials per al sistema auditiu- com
medicaments d’us habitual (com 1’ibuprofé o antibiotics), quimics (dissolvents
organics presents en pintures, productes de neteja), metalls pesants (com per
exemple el plom™®), alcohol o drogues que son ototoxiques —és a dir, perjudicials
per al sistema auditiu-, poden produir una disminucié en el llindar auditiu i

tinnitus.
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- Les obstruccions produides per taps de cera en el canal auditiu
produeixen una pérdua auditiva sobtada que pot anar acompanyada de la

- o , o : 14
ressonancia de la propia veu, acifens, marejos i vertigen, entre d’altres™".

- Traumes i/o lesions al sistema auditiu, ja siguin per sorolls elevats, per
descompressions brusques o ones expansives. El grau de la lesio dependra de
com sigui la intensitat, la duracié i1 la freqliencia d’aquest traumes i lesions.
Moltes d’aquestes lesions poden acabar sent permanents, ja que si el nervi es veu
afectat, no podra ser capac de transferir les senyals al cervell™.

- L’edat provoca 1’aparicié de pérdua auditiva a causa de 1’envelliment i
deteriorament del sistema auditiu. Aquest tipus de pérdua també se’l coneix com

a presbiacusia.

- L’exposici6 a sorolls elevats prolongats. Es el que es coneix amb el
concepte de NIHL, de I’anglés Noise Induced Hearing Loss, que fa referéncia a
la pérdua auditiva induida per sorolls. Aquest tipus de pérdua es pot donar a
causa de I’exposicié a sorolls molt elevats en 1’entorn laboral, en activitats
recreatives com concerts, discoteques o us de dispositius d’audio (com mp3,

mp4, telefons mobils, etc.).

Cada vegada més s’esta veient que 1’is d’auriculars per a escoltar musica
pot suposar un risc per a 1’audicio™ i pot tenir un efecte deteriorant en els
llindars auditius'®, sobretot en la poblacié d’adolescents i adults-joves. A més,
com més elevat és el grau de péerdua auditiva hi ha més tendencia a pujar el
volum del dispositiu'’ —és a dir, a augmentar els decibels- fet que pot produir que
s’agreugi aquesta perdua. Destacar pero que el NIHL per auriculars dependra
tant del nivell de volum, com del temps durant el qual s’esta fent us del
dispositiu'®. A més, tal i com exposa Henderson, existeix una susceptibilitat
individual a el NHIL™, és a dir, dos individus que han estat exposats a un soroll
en condicions de volum i durada idéntics poden presentar diferents graus de
pérdua entre ells: pot ser que un presenti un cert grau de péerdua considerable i
I’altre poca pérdua o cap tipus de pérdua®. Aixo doncs, tant la susceptibilitat de
I’individu com les condicions amb les que fa us d’auriculars, son factors que

poden dificultar I’associaciod i relacid entre perdua auditiva per Us d’auriculars.
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L’augment de 1’s de tecnologies durant el dia a dia ha fet que aquest sigui un

topic en auge.

2.2.3. AUDIOMETRIA

L’audiometria és un examen que té com a objectiu avaluar la capacitat del
sistema auditiu. Existeixen diferents proves que poden estudiar tant la transmissio
mecanica del so, la transmissio del so a nivell neuronal, com la capacitat de
discriminacio de la paraula. Segons el que es vulgui determinar amb 1’examen, és

realitzara un tipus o un altre de procediment: I’audiometria tonal i I’audiometria verbal.

L’audiometria tonal consisteix en estimular amb tons purs, ja sigui per via aéria
—a través d’auriculars— 0 per via 0ssia —a través d’un vibrador ossi— al sistema auditiu.
S’estara parlant d’una audiometria tonal liminar —també anomenada de llindar— si el que
es vol determinar és el llindar auditiu del pacient, avaluant quina és la intensitat més
baixa en decibels (dB) a la qual pot percebre el 50% de les vegades que se li presenta el
to pur®. En canvi, si el que es vol determinar és el comportament que té I’oida del
pacient a senyals per sobre del seu llindar auditiu, s’estara parlant d’una audiometria
tonal supraliminar, la més tipica de les quals és la determinacié del Ilindar

d’incomoditat.

Existeixen dos métodes per a realitzar I’audiometria tonal liminar: el metode
descendent i el métode ascendent. En el descendent es comenca presentant un estimul
de més de 30dB, durant uns 2-3 segons, amb una certa freqliencia. Segons les
indicacions que ens dona el pacient, s’augmenten o es disminueixen els dB de I’estimul
—es presenta un estimul que pugui ser percebut i es va disminuint fins que no el sent i es
torna a augmentar fins que el sent de nou; aixo és el que definiria el llindar-. Per contra,
en I’ascendent, es comenga amb una intensitat de dB inferior a I’audible. Es va

augmentant fins que el pacient ens indica que ho pot escoltar.

En els dos métodes, la prova es realitza individualment per a cada oida i es
repeteix el procediment per a cada freqiiencia, sempre comencant per la freqiiencia de
1000Hz, explorant seguidament les més agudes (1500, 2000, 3000, 4000, 6000 i
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8000Hz) i finalment les més greus (500 i 250Hz). Els resultats s’anoten en grafics com

els que es mostren el la figura 2.1.

125 250 500 1000 2000 4000 6000 BODD 12000 Hz

dB HL T
-5 i
0 i
10 : LTy Ok, Darmchas ke b
20
|
% T Via Aérea O X
40 '
- I
60 : Wia Ossa sin snmascorar < ;:r
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00 : Via Ossa snmascoroda |
100 :
110 t
120 1

Figura 2.1. Grafics i simbols utilitzats en ’audiometria tonal liminar?.

Tal i com mostra la imatge anterior, segons la via i 1’oida que s’estigui
examinant per I’audiometria tonal liminar, s utilitzaran un tipus o un altre de simbols; a
més, cada oida anira associada a un color, sent sempre la dreta de color vermell i
I’esquerra de color blau. El grafic 2.3 representa un exemple de com quedaria anotat el
resultat del prova.

Audiometria tonal
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Grafic 2.3. Exemple de resultat d’una audiometria tonal™.
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L’audiometria verbal o logoaudiometria avalua la capacitat que té el pacient en
percebre i entendre les paraules que rep del missatge oral, és a dir, la intel-ligibilitat. Es
pot realitzar tant com de forma manual —on I’examinador participa en la prova sent
aquest qui diu les paraules— com de forma automatica —un arxiu de so que conté les
paraules-. Dels dos métodes perd, sempre s’optara pel sistema automatic ja que es pot
tenir més control sobre el volum/intensitat i qualitat del missatge que s’esta transmetent
i, per tant, més fiabilitat en el resultat. En qualsevol dels casos les paraules que
s’utilitzin han de complir certs requisits: han de ser paraules aleatories, que estiguin en
la llengua materna del pacient, i adaptades al seu nivell cultural i edat, per tal de que les
entengui. A més s’ha d’evitar utilitzar paraules que puguin ser ambigiies —€s a dir, amb

doble sentit- i/o que els seus fonemes crein confusio-.

Planilla Lista A Lista B Lista C Lista D
1 casa playa vaca pala
2 mano frasco plato barco
3 moto loro 080 gorro
4 torta sopa gota hoja
5 luna uvas cuna pluma
6 mesa vela pera nena
7 perro dedo huevo beso
8 bota torta goma foca
9 globo choclo mono pollo
10 pato banco arbol brazo
11 cama lata planta casa
12 | ncne tele trenes leche =
13 silla pizza pipa pila
14 gallina tapita valija canilla
15 hamaca b fa
16 jabon cajon raton tambor
17 patill papas fritas lamparita darina
18 pelota cebolla escoba seiora
19 caballo zapato candado payaso
20 gato bano chancho pasto
21 vaca | ]caja plaza carta
22 helado enano pescado regalo
23 boca mosca bolsa copa
24 gordo 0jo mofio bolso
25 VASO dado 58C0 pancho
Total : H H H
Correctay
X 4%
Puntaje Lista A %

Figura 2.2. Llistats de paraules per a la logoaudiometria®.

Existeixen dos procediments per realitzar la logoaudiometria segons el que es
vulgui estudiar: el test per a obtenir el llindar de recepcidé verbal i el test de

discriminacio. En el test per a obtenir el llindar de recepcio verbal (LRV) el que es vol
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saber és la intensitat minima necessaria que necessita el pacient per a poder entendre el
50% de les paraules. En canvi, amb el test de discriminacio el que es vol es avaluar la
capacitat que té el pacient en entendre el llenguatge parlat i valorar si en llindars elevats
el pacient continua mantenint la capacitat per entendre el missatge, 0 aquesta

empitjora®.

Per a dur a terme els test s’utilitzen uns llistats de paraules —d’unes 20,
aproximadament-, com les que s’han descrit anteriorment, que son reproduides a
diferents intensitats. El pacient les ha d’anar repetint. Per a cada intensitat s’anota el

percentatge de paraules que ha dit.

Els resultats de les proves es representaran en uns grafics —1’eix X representa la
intensitat en dB HL, i I’eix Y representa el percentatge de discriminaci6 del pacient- en
els que quedaran plasmades unes corbes logoaudiométriques que ens serviran per a

poder saber si el pacient pateix d’algun tipus d’alteracio del sistema auditiu.

En I’estudi que es realitza en aquest treball s’ha dut a terme I’audiometria tonal

liminar per a avaluar el llindar auditiu de la mostra d’alumnes de la facultat.

3. OBJECTIUS

3.1. GENERAL

L’objectiu general d’aquest treball és determinar i avaluar quina és la salut
auditiva d’una mostra d’estudiants i la qualitat actstica de quatre aules de la Facultat
d’Optica i Optometria de Terrassa per tal de valorar si aquesta és Optima tenint en

compte les capacitat auditives dels estudiants.

3.2. ESPECIFICS

Els objectius especifics son els seglients:
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- Determinar quins son els parametres que es tenen en compte per a valorar la
qualitat acustica dels espais i quins son els valors de normalitat que es recomanen o

estableixen les normatives.

- Determinar quins métodes s’empren per a mesurar els parametres que valoren

la qualitat acustica dels espais.

- Realitzar les mesures corresponents per a trobar els temps de reverberacio i el
soroll de fons de quatre aules de la facultat. Posteriorment, analitzar els resultats

obtinguts 1 veure si s’ajusten als valors recomanats i/o0 les normatives establertes.

- Determinar quins son els llindars auditius normals per al grup de la poblacié

corresponent a la mostra: escolars-universitaris.

- Determinar quines son les principals alteracions auditives propies que es donen

en el grup d’edat de la mostra i la seva etiologia.

- Determinar quins métodes s’empren per a avaluar la salut auditiva de la

poblacio.

- Realitzar audiometries a una mostra d’estudiants de la facultat. Posteriorment,
analitzar els resultats obtinguts i veure si el grau de perdua es troba es troba dins de la

normalitat.

- Estudiar quins son els habits i I’entorn auditiu i acustic de la mostra

d’estudiants mitjangant una enquesta

- Analitzar conjuntament tots els resultats obtinguts —temps de reverberacio,
soroll de fons, audiometria, enquesta- i veure si existeix alguna possible relacio i

extreure’n recomanacions per millorar la relacié entre aquests parametres.
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4. PROCEDIMENTS | METODES

4.1. ACUSTICA D’UNA AULA

4.1.1. INSTRUMENTAL

A continuaci6 estan detallats 1’instrumental 1 equipament que s’ha emprat per a

realitzar les diferents mesures de ’acustica de les aules:
- MICROFON BEHRINGER ECM8000

El microfon que s’ha utilitzat per a determinar els temps de reverberacid és un
microfon de condensador electret especial per a realitzar mesures, de la marca
Behringer. Aquest microfon és omnidireccional,és a dir, capta tots els sons que li
arriben independentment de quina és la direccio d’aquest. Aixo fa que doni mesures meés
sensibles 1 precises. Aquest instrument s’ha fet servir en altres estudis per a realitzar

aquest tipus de mesura i determinar el temps de reverberaci6*.

Imatge 4.1. Microfon Behringer ECM8000°.

Aquest instrument, per tal de que es pugui connectar amb 1’ordinador, necessita
un interficie d’audio USB amb una capacitat d’alimentacio Phantom —terme utilitzat per
a descriure la forma amb la que es proporciona 1’alimentaci6 als dispositius d’audio, en
el cas de I’estudi que s’ha realitzat, un microfon de condensador- de 15-48 V. S’ha
utilitzat la interficie CI1 de la marca Steinberg, que té una alimentacié Phantom de 48V,
amés d’un cable auxiliar del tipus XLR per tal de poder connectar el microfon a aquets

dispositiu.
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Imatge 4.2. Interficie Steinberg CI1°. Imatge 4.3. Cable XLRP.

- SONOMETRE UT353BT

El sonometre utilitzat per a fer la mesura de soroll de fons és un sonometre
compacte Bluetooth de la marca UNI-T. La unitat de mesura de fregiiéncia que mesura
és la del dBA. Té un rang de mesura de 30-130dBA, amb una precisio de +1,5dB i una
resolucié de 0,1dBA. Presenta dos modes de mesura, el mode Fast —amb un temps de
mostreig de 125 milisegons- i el mode Slow —amb un temps de mostreig de 1 segon-. La
seva funcié Bluetooth permet transferir les dades recopilades en una aplicacid

desenvolupada per la propia marca, que les analitza i emmagatzema.

Imatge 4.4. Sondmetre UNI-T UT353BTF.
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- SOFTWARE ARTA

Per tal de poder analitzar les dades recopilades pel microfon i trobar els temps
de reverberacié s’ha utilitzat el programa d’ordinador ARTA. Es un programa molt
complet que serveix per a una gran quantitat de funcions, com la mesura de la resposta a
impulsos, 1’analisi d’espectres en temps real i mesures de resposta a freqiiéncia a través
de diferents sistemes de mesura i analisi, entre d’altres. A part d’utilitzar-lo per a
mesurar els temps de reverberacié dels espais, també s’ha utilitzat per a crear 1’impuls
sonor o senyal que els altaveus envien a I’espai i que posteriorment €s captat per el

microfon.

[& untitled - Arta

File Ovelay Edit View Record Anslysis Setup Tools Mode Help
DI F 0 SR IMPFR2 FRY SPA| B | o mm | [ R | B ORDS  ES R | 0

FFT 4 ~ | IR Wnd |Uniform ~ | SigWnd |Hanning ~ | PreDelay (ms) | 0.000 Get Zero |Inv  Max

Marker

Zoom 1:1 set| [pel

Impulse response (nV/V)
0

~ | Offset
T Null

=0

Gain
~| | Max

-3.0
0.0 20 4.0 6.0 5.0 10.0 12.0 14.0 16.0 18.0ms

Cursor: 0.000 nV, 0.000ms (0)

Ready L:-1000 | R:-100.0 = dBFS

Imatge 4.5. Programa Arta.

Es un programa que és pot adquirir mitjancant la seva compra o utilitzar la
versio demo gratuita que ofereix el desenvolupador. Aquesta és la versid que s’ha

utilitzat per a realitzar 1’estudi. Podem trobar la versi6 a la web segiient:

http://www.artalabs.hr/download.htm

Aquest programa ja ha sigut utilitzat pereviament per a realitzar les mesures de

temps de reverberaci6 en altres estudis®.
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- APP iIENV

Carla Villares Muiiz

Es I’aplicacio que utilitza el sonometre emprat per a fer les mesures. Es una

aplicacid per a dispositius mobils desenvolupada per I’empresa UNI-T que permet

connectar via Bluetooth els dispositius amb I’instrument de mesura. Aquesta aplicacio

ens permet recopilar les dades que rep el sonometre i les emmagatzema i analitza.

També permet exportar en format PDF les mostres recopilades que es vulguin. Amb les

diferents opcions que presenta I’aplicacié —list, real time, record i settings- es pot

configurar el mode que s’utilitzara per a realitzar les mesures, controlar quan comenga i

quan acaba el mostreig, també ens mostra la mesura (en dBA) que esta fent el

sonometre en temps real.

Sampling rate

High sound alamn value 100.0dBA
Low sound alam value 50.0dBA
Report. name UT353BT20180407140753
Start at 14.08:10
Sampling Time 0.5s
Recording time 235959
Customer information v

2 i f e

Imatge 4.6. Diferents pantalles de I’aplicaci6 IenvE.

4.1.2. PROCEDIMENTS DE MESURA

14:04:29

©

45,1

D
Real time

MESURA DEL TEMPS DE REVERBERACIO

s

i

Per a obtenir el temps de reverberacid de les diferents aules s’ha emprat el

“métode del soroll interromput”, ja descrit en ’apartat 2.1.1.1. Temps de reverberacio.
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S’ha utilitzat part del material descrit en 1’apartat 4.1.1. Instrumental per a poder

aplicar el metode.

Mitjangant el programa d’ordinador ARTA, s’envia un soroll de banda ample a
través dels altaveus. EI microfon, previament calibrat a cada espai on es fa la mesura,
grava la resposta de ’aula a aquest soroll i el registra en format wav al programa
ARTA, que analitza els resultats i dona els temps de reverberacid per a diferents rangs
de frequéncia, en forma de taules i grafics. Es repeteix la mesura 5 vegades i en les

diferents posicions de 1’aula.

Les mesures es realitzaran en 4 espais de la facultat: ’aula 2.1, 1’aula de dibuix,
I’aula d’audicions —situades les tres a la Planta 2 de 1’edifici- , i I’aula 3.1 —situada a la
Planta 3- . Es prendran les mesures en 3 posicions diferents dins 1’espai, mantenint pero
la font sempre al mateix lloc, concretament, a la taula del professorat. En les seglient
imatges estan representades les ubicacions dels altaveus (punt taronja) i el microfon

(punts verds):

AULA 21 AUDITORI

P ST
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Imatge 4.7. Respresentacio de les ubicacions dels diferents instruments en les diferents aules.
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MESURA DEL SOROLL DE FONS

Per a realitzar les mesures del soroll de fons s’ha utilitzat part del material descrit en

I’apartat 4.1.1. Instrumental

Es configura el sonometre en el mode “fast” i es connecta, via Bluetooth, amb
I’aplicacié iIENV per a dispositiu mobil. Es fa una mesura de 30 segons amb el
sonometre i 1’aplicaci6 emmagatzema i registra la informaci6 en forma de grafics i

taules. Es repeteix aquest procediment 5 vegades i en diferents posicions de I’aula.

Les preses de mesures es realitzen en els mateixos 4 espais que s’utilitzen per a
realitzar les mesures del temps de reverberacid i en les mateixes posicions, tal i com

estan representades en les imatges seglents:

AULA 2.1
! TE I1 TT
] AUDITORI
. T 1 C
| , HIEININEL .
| @3 ST C U R S
| o’ I ®
il 2
HiRIRLINIEE.
| | T sty |« 8

PN — A 2
AULATE BIRHEX AULA 3.1. ESPAI POLIVALENT

S - f

o
@

[ N/ N /o
[ N/O\/ N\

/oN/ N/ N\

Imatge 4.8. Representacio de les ubicacions on es col¢loca el sonometre en la presa de mesures.
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4.1.3. ANALISI DE DADES

TEMPS DE REVERBERACIO

Un cop realitzades totes les mesures, es fa la mitjana dels resultats, mitjangant el
programa Excel, per tal d’obtenir el temps de reverberaci6 i fer la comparativa amb els
valors de normalitat. Tamb¢ s’analitzen els RT locals de cada posicio per saber si aquest

estan dins de la normalitat i els RT en les freqiiéncies de la parla.

SOROLL DE FONS

A partir dels valors de dB(A) obtinguts, i un cop realitzades totes les mesures per
a cada punt, es fa una mitjana d’aquestes amb el programa Excel, per tal d’obtenir un
valor mig de soroll de fons “local” — és a dir, de cada punt de 1’aula- i posteriorment, es
realitza una mitjana de tots els valors de soroll de fons “local” i aixi obtenir finalment el
valor de soroll de fons “global”, que sera emprat per poder comparar-lo amb els valors

de normalitat.

4.2. AVALUACIO DE L’AUDICIO D’UNA MOSTRA
D’ESTUDIANTS

4.2.1. SELECCIO DE LA MOSTRA

Per a realitzar ’estudi, s’ha comptat amb els estudiants de 1’assignatura de
Contactologia Basica del Grau d’Optica i Optometria de la Facultat d’Optica i
Optometria de Terrassa. Després d’explicar a cada estudiant 1’objectiu de la investigacio
s’ha obtingut el seu consentiment per a participar en I’estudi. Durant aquest, s’ha seguit
un protocol de funcionament i de mesures de prevencié per al COVID-19 per tal
d’assegurar una practica segura i responsable. Les mesures s’han realitzat als despatxos

adjunts al laboratori de contactologia, situats al edifici de la facultat.
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4.2.2. DESCRIPCIO DE L’INSTRUMENTAL

A continuacio esta detallat I’instrumental que s’ha emprat per a dur a terme

I’avaluaci6 de ’audicio i habits auditius de la mostra:

- AUDIOMETRE AD229B

L’audiometre utilitzat per a realitzar 1’audiometria tonal liminar i poder
determinar el llindar auditiu dels participants és un audiometre de diagnostic de la
marca Interacoustics (Interacousics (Diatec), Alcobendas, Madrid). Ve amb uns
auriculars de diadema —cada banda de ’auricular porta un color associat, sent el dret
vermell i I’esquerre blau- 1 un vibrador ossi, que segons el tipus d’audiometria que es

desitgi realitzar, s’utilitzara un o 1’altre.

Pot enviar un estimul d’intensitat d’entre -10 fins a 120dB HL, que es poden
presentar en passos de 1 o de 5dB, en un rang de freqiencies de 125-250-500-750-1k-
1,5k-2k-3k-4k-6k-8kHz. Presenta també un estimul d’emmascarament —una senyal de
soroll blanc- en el cas de que fos necessari, amés de també un microfon per a realitzar
les audiometries verbals, tot i que també existeix 1’opcid de connectar una sortida de

lectura d’audio per a realitzar la prova de manera automatitzada mitjangant un CD.

Imatge 4.10. Auriculars emprats per al
diferents tipus d’examen".

Imatge 4.9. Audiometre AD229B de la marca
Interacoustics’.
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- ENQUESTA (“Enquesta per a I’estudi de la qualitat auditiva de la FOOT”)

Per a conéixer els habits, el nivell de salut i antecedents auditius dels
participants, amés de les condicions de I’entorn a nivell acUstic habitual en el que es
troben, ja sigui dins la Facultat o fora, se’ls passa una enquesta formada per un total de
32 preguntes que ofereixen diferents tipus de resposta —multi resposta, resposta
tancada/oberta, gradacio, redaccio, etc.- organitzades en 7 apartats: Informacio general,
Antecedents, Us i habits d’utilitzacié d’auriculars, Entorn, Possible simptomatologia

després del seu Us, Valoracio acustica de les aules de la Facultat i Altres.

Aquesta enquesta s’ha desenvolupat mitjangant 1’extensi0 del Google Drive
anomenada Google Forms. Aquesta aplicacié permet crear formularis i enquestes
online, i emmagatzema els resultats tant en format estadistic —nimero de respostes per a
cada opci6 de pregunta, percentatge que representen aquestes respostes, diferents tipus
de grafics, etc.-, com en format de Fulls de calcul de Google per a poder, posteriorment,

analitzar i classificar les dades.

Un cop obtingudes totes les respostes, es relacionaran amb les dades
audiometriques preses per determinar la possible relacié que existeix amb els resultats i,
a més, es contrastaran i/o compararan amb les alteracions auditives —descrites en
I’apartat 2.2.2. Alteracions auditives- propies de 1’edat, dels antecedents, exposicio a

sorolls elevats, etc.

Informacic general

Enquesta per a l'estudi de la qualitat auditiva = * Foat
de la FOOT e

(645%)

4055%) agi% ey

Seccid2de 9 Geénere

C]

Edat [ = Respostat 2

Tr

= Antecedents

m

0w o = Thas fet mai alguna revisio auditiva?

Genere o
Imatge 4.11. Format de I’aplicacié Google Imatge 4.12. Format de I’aplicacié Google
Forms. Forms.
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4.2.3. DESCRIPCIO DEL PROCEDIMENT

Per a estudiar la mostra dels subjectes i obtenir el llindar auditiu s’ha realitzat
una audiometria tonal liminar mitjancant el metode descendent, descrit en 1’apartat
2.2.3.Audiometria. Per a fer la prova s’ha utilitzat el material descrit en 1’apartat

4.2.2.Descripcio de l'instrumental.

Malgrat que la prova no s’ha realitzat en un espai insonoritzat tal i com s’indica
a les Notes Tecniques de Prevencio (NTP) 284: Audiometria Tonal Liminar del Instituto
Nacional de Seguridad i Salud en el Trabajo (INSST)?® per la manca d’aquest tipus
d’instal-lacions en la facultat, si que s’ha procurat que I’espai utilitzat fos el més
silencids possible, allunyat de llocs o fonts sorolloses. Abans de comencar amb el
procediment, se li ha explicat a cada participant el funcionament de la prova i se li han

donat indicacions de qué és el que ha de fer en tot moment.

L’estudi ha consistit en dues parts. Per una banda, se li ha passat a 1’estudiant
una enquesta, que té una duracid d’uns 5-10 minuts, mitjancant un dispositiu
smartphone, amb qiiestions relacionades amb habits d’us de dispositius d’audio i
condicions del nivell auditiu; d’altra banda, se li ha realitzat una audiometria tonal

liminar pel métode descendent.

4.2.4. ANALISI DE DADES

Un cop obtingudes totes les dades de les audiometries s’utilitza el programa
lliure d’estadistica anomenat JASP per tal de realitzar els calculs de les mitjanes i les
desviacions estandard. A partir d’aquest valors resultants s’utilitza un software
d’estadistica online anomenat MEDCAL per a comparar els resultats obtinguts amb els

valors de normalitat. Es pot trobar en 1’enllag seglent:

https://www.medcalc.org/calc/comparison of means.php
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5. RESULTATS

5.1. ACUSTICA DE LES AULES

A continuacid es troben els resultats de les mesures realitzades del soroll
de fons i el temps de reverberacio per a les diferents aules estudiades. Els valors de les
taules estan representats en segons (s) per al temps de reverberacié i en decibels
ponderats en A dB(A) per al soroll de fons.

5.11. AULA21

L’aula 2.1 és la més gran de les que s’ha analitzat, amb un volum total de 293,38
m3. Presenta un desnivell d’altura amb dues escales laterals i una central, seguint un
model d’aula magna, amb taules Uniques per fila, amb els seients incorporats. No té
finestres, exceptuant la de les dues portes que donen al passadis. L’aula 2.1, juntament
amb la 2.2, 2.3 i 2.4, que comparteixen el mateix disseny arquitectonic, son les aules
que més s’utilitzen per a realitzar les classes teoriques de les diferents assignatures que

s’ensenyen en la Facultat.

5.1.1.1. TEMPS DE REVERBERACIO

A la taula 5.1 es mostren els resultats obtinguts per a les mesures fetes del temps

de reverberacio6 de ’aula 2.1.

AULA 2.1
UBICACIO MICROFON
Valor 1 2 3

Mesura 1 1,075 0,983 0,982
Mesura 2 1,088 1,037 1,649
Mesura 3 1,026 0,995 1,027
Mesura 4 1,023 0,987 1,002
Mesura 5 1,029 1,012 0,991
Local 1,048 1,003 1,130
Global 1,060

Taula 5.1. Resultats locals i global del temps de reverberacio per a ’aula 2.1.
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Tal 1 com indica la taula, el resultat global obtingut d’un temps de reverberacid
de 1,060 segons, supera el valor de 0,5 segons que estableix el Codi Técnic de
I’Edificacio per a les aules amb mobiliari amb un volum menor a 350m? en la Taula 2.1
de I’apartat 2.1.1.1. Temps de reverberacio. Aquest resultat probablement sigui degut a

la particular geometria que té¢ 1’aula, sent el sostre més alt en una zona que en una altra.

Si s’analitza el temps de reverberacié en les frequéncies de la parla, tal i com
mostra la Taula 5.2, que van de 1000 a 3000Hz, es veu que el valor global augmenta en
comparacid al valor global de tot el rang de freqliéncies. Aixo, juntament amb el volum
1 la geometria de 1’aula, dona una idea de que el grau d’intel-ligibilitat de la paraula en

aquesta aula no és el més ideal.

AULA 2.1
UBICACIO MICROFON
Valor 1 2 3

Mesura 1 1,251 1,257 0,982
Mesura 2 1,294 1,299 1,649
Mesura 3 1,323 1,250 1,027
Mesura 4 1,323 1,258 1,002
Mesura 5 1,238 1,282 0,991
Local 1,286 1,269 1,130
Global 1,270

Taula 5.2. Resultats locals i global del temps de reverberaci6 en el rang de la freqiiéncia de la parla
de I’aula 2.1.

5.1.1.2. SOROLL DE FONS

Després de realitzar les mesures en les diferents ubicacions dins de 1’aula s’han

obtingut els resultats que apareixen en la taula 5.3.
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AULA 2.1
UBICACIO SONOMETRE
Valor 1 2 3

Mesura 1 43,0 40,7 45,5
Mesura 2 42,3 40,4 44.9
Mesura 3 39,5 39,5 44,2
Mesura 4 39,7 40,3 41,5
Mesura 5 40,5 39,4 41,0
Local 41,0 40,1 43,4
Global 41,5

Taula 5.3. Resultats locals i global del soroll de fons de I’aula 2.1.

S’obté un resultat global de soroll de fons dins de I’aula de 41,5dB(A),
sobrepassant lleugerament el valor de 35dB(A) que estableix Carrion a la Taula 2.5 de
I’apartat 2.1.1.2. Soroll de fons. Aquest resultat és degut principalment pel soroll de

sistema d’extraccio i ventilacid que estan ubicats a I’aula.

Si s’analitzen els resultats a nivell local es veu que la ubicaci6 on el valor de
soroll de fons més elevat és la numero 3, justament la que queda més alineada amb la
porta de I’aula, 1 que, per tant, de les tres localitzacions estudiades, la que es pot veure
més afectada pels sorolls externs de I’aula. S ha de tenir present que les mesures, per tal
de seguir les recomanacions de prevencio i seguretat davant de la COVID-19, s’han
hagut de realitzar amb les portes obertes, i aixo pot haver fet que els siguin lleugerament

més elevat que el que seria amb les portes tancades.

5.1.2. AUDITORI

L’auditori és la segona aula més gran analitzada, amb un volum de 249,48 m3.
Es un espai rectangular amb finestres a un dels laterals que donen al carrer i té una

tarima de banda a banda en un dels costats. Presenta diverses files de cadires amb pala
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d’escriptura. Es caracteritza per tenir un fals sostre amb material d’aillament acustic de

fibres. Es una aula que s’acostuma a emprar per a realitzar conferéncies, xerrades, etc.

5.1.2.1. TEMPS DE REVERBERACIO

Al realitzar les diferents mesures de temps de reverberacié a 1’auditori,

s’obtenen els resultats representats a la taula 5.4:

AUDITORI

UBICACIO MICROFON
Valor 1 2 3
Mesura 1 0,618 0,693 0,601
Mesura 2 0,602 0,696 0,596
Mesura 3 0,650 0,583 0,674
Mesura 4 0,612 0,659 0,656
Mesura 5 0,658 0,628 0,617
Local 0,628 0,652 0,629
Global 0,636

Taula 5.4. Resultats locals i global del temps de reverberaci6 de 1’auditori.

Tal 1 com es veu a la taula, en aquest cas, s’obté un resultat global de 0,636
segons, molt més proper al que descriu la normativa de 0,5 segons. Tenint en compte
que el sostre presenta, tal i com s’ha descrit anteriorment, material insonoritzant,
provoca que el temps de reverberaci6 sigui menor en comparacio a altres aules, malgrat
que I’auditori sigui una aula relativament gran, a més tamb¢ de I’efecte que produeixen
les cortines obertes i el fet de que no hi ha taules grans amb superficies grans i planes,

que fan que no es reflecteixi tant el so.

Al analitzar els resultats del temps de reverberacio per al rang de frequéncies de
la parla, representats en la taula 5.5, la variacio és minima, per tant es pot concloure que

es un espai on el discurs oral, €s a dir, el grau d’intel-ligibilitat, és relativament bo.
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AUDITORI
UBICACIO MICROFON
Valor 1 2 3

Mesura 1 0,606 0,651 0,643
Mesura 2 0,609 0,648 0,642
Mesura 3 0,629 0,651 0,660
Mesura 4 0,628 0,647 0,630
Mesura 5 0,625 0,646 0,640
Local 0,619 0,648 0,643
Global 0,637

Taula 5.5. Resultats locals i global del temps de reverberaci6 en el rang de
la freqiiencia de la parla de 1’auditori.

5.1.2.2. SOROLL DE FONS

Al realitzar les mesures del soroll de fons, s’obtenen els resultats de la taula 5.6

mostrada a continuacio.

AUDITORI
UBICACIO SONOMETRE
Valor 1 2 3

Mesura 1 371 377 38,0
Mesura 2 37,8 36,9 40,8
Mesura 3 37,0 36,3 38,7
Mesura 4 36,7 36,7 37.2
Mesura 3 36,7 36,6 37.3
Local 37,1 36,8 38,4
Global 374

Taula 5.6. Resultats locals i global del soroll de fons de ’auditori.

En aquest cas s’observa que el valor global de soroll de fons és de 37,4dB(A).
S’apropa molt més al valor recomanat de 35dB(A). Tenint en compte que la porta que
donava al passadis era oberta, és molt probable que aquest espai compleixi les pautes

recomanades.
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Si s’observen els resultats locals per a cada ubicacio, es pot veure que aquests
varien molt poc entre ells, indicant que, en el cas d’aquest espai, el que pot condicionar
el fet de que hi hagi més soroll en un lloc que un altre és donat pel fet d’estar ubicat en
una zona propera al passadis i/0 les finestres, i no tant pels possible sistemes de
ventilacié i calefaccio que hi pugui haver a 1’aula. Si s’hagués fet la mesura a ’estiu
amb D’aire condicionat encés, llavors aquest si que posarien més en compromis els

valors de soroll de fons, augmentant-los notablement.

5.1.3. AULA DE DIBUIX

L’aula de dibuix té un volum de 174,15m3, notablement més petita que les dues
anteriors analitzades. Conté finestres a un dels laterals que donen al carrer. Pel que fa la
disposici6 del mobiliari, té diverses files de taules separades amb cadires individuals. Es

un espai polivalent que s’utilitza com a aula auxiliar per a grups petits.

5.1.3.1. TEMPS DE REVERBERACIO

Després de fer les mesures corresponents s’obtenen els resultats representats en

la taula 5.7:

AULA DIBUIX
UBICACIO MICROFON
Valor 1 2 3

Mesura 1 1,169 1,187 1,073
Mesura 2 1,122 1,194 1,120
Mesura 3 1,149 1,226 1,147
Mesura 4 1,168 1,170 1,078
Mesura 5 1,079 1,229 1,148
Local 1,137 1,201 1,113
Global 1,151

Taula 5.7. Resultats locals i global del temps de reverberaci6 de I’aula de dibuix.

43



UNIVERSITAT POLITECNICA DE CATALUNYA

BARCELOMNATECH - ~e
Carla Villares Mudiz

Facultat d'Optica | Optometria de Terrassa

Tal i com indica la taula, el valor global del temps de verberacid per aguesta aula
és de 1,151 segons, superant els que estableix la normativa. Malgrat aquesta aula és més
petita que les anteriors analitzades el seu valor és anormalment més elevat del que es
sospitaria per al volum que té I’espai. No obstant, s’ha de tenir present que 1’aula 2.1.
queda lleugerament per sota del nivell del carrer i la paret és directament la fagana d’un
dels laterals de la facultat i segurament aixo produeix que el so quedi amortitzat, cosa
que en ’aula de dibuix, malgrat també¢ ser una de les facanes laterals, esta delimitada
principalment per finestres, cosa que pot prosuir que el so pugui reboti més; pel que fa
I’auditori, com ja s’ha dit, presenta material insonoritzant, comportant doncs, que el

valor de la reverberaci6 sigui menor.

Si en aquesta aula s’analitzen els temps de reverberacio en el rang de freqiiencies
de la parla, representats en la taula 5.8, veiem que encara augmenta mes el valor global.
Tenint en compte el que s’ha explicat anteriorment respecte la ubicacid i
caracteristiques de 1’aula, pot donar una idea de que el grau d’intel-ligibilitat de la

paraula no és el més adequat.

AULA DIBUIX
UBICACIO MICROFON
Valor 1 2 3

Mesura 1 1,295 1,233 1,166
Mesura 2 1,289 1,232 1,220
Mesura 3 1,271 1,247 1,165
Mesura 4 1,298 1,201 1,216
Mesura 5 1,290 1,234 1,235
Local 1,289 1,229 1,200
Global 1,239

Taula 5.8. Resultats locals i global del temps de reverberaci6 en el rang de la frequéncia de
la parla de 1’aula de dibuix.

5.1.3.2. SOROLL DE FONS

A la taula 5.9 es troben el resultats que s’obtenen de fer les mesures de soroll de

fons a ’aula de dibuix:
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AULA DIBUIX
UBICACIO SONOMETRE
Valor 1 2 3

Mesura 1 40,9 396 40,0
Mesura 2 421 411 40,3
Mesura 3 40,1 43,1 41,7
Mesura 4 41,7 38,9 40,1
Mesura 5 41,3 38,8 41,1
Local 412 40,3 40,7
Global 40,7

Taula 5.9. Resultats locals i global del temps de reverberacio de 1’aula

S’observa que el valor global del soroll de fons és de 40,7dB(A), superant el
valor recomanat. Malgrat la porta era oberta, aquesta no donava directament al passadis
si no que a I’aula contigua, que és 1’auditori fent que aquest augment de decibels estigui
més relacionat amb el sistema de calefaccid i ventilacio que no pas amb el soroll
exterior. Al analitzar els valors locals, es pot veure gue son bastant uniformes. Aixo té
sentit si es té present que ’aula és més petita 1 que el temps de reverberacid és

relativament elevat.

5.1.4. SALA POLIVALENT 3.1

L’aula 3.1. és la de menor volum que s’ha analitzat, amb un valor de 163,8m3.
Aquesta, en comparacio a les altres aules estudiades, esta situada a la planta 3. Es un
espai rectangular, sense finestres que donin a I’exterior, i amb dues portes d’accés. Pel
que fa al mobiliari i a seva disposicio, hi ha diverses files de taules amb cadires
individuals. Principalment, aquesta aula s’utilitza per a algunes classes teoriques per a

grups poc nombrosos d’estudiants.
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5.1.4.1. TEMPS DE REBERVERACIO

En la taula 5.10 es troben representats els resultats que s’han obtingut després de

fer les mesures.

AULA POLIVALENT (3.1)
UBICACIO MICROFON
Valor 1 2 3
Mesura 1 0,927 0,950 0,989
Mesura 2 0,887 0,048 0,985
Mesura 3 0,925 1,131 0,968
Mesura 4 0,889 0,971 1,001
Mesura 5 0,992 1,049 0,971
Local 0,924 1,010 0,983
Global 0,972

Taula 5.10. Resultats locals i global del temps de reverberacio de ’aula 3.1.

Tal i com es mostra a la taula, el valor del temps de reverberacié global és de
0,972 segons. En aquest cas també es supera el valor que estableix la normativa, no
obstant, és menor que en les aules 2.1 i dibuix. Aix0 te sentit si es té present que el
volum de I’espai és menor. Una caracteristica que pot condicionar que aquesta aula
tingui un valor Ileugerament menor en comparacio a les altres nombrades pot ser degut
al fet que la paret que queda més propera al carrer —verue Figura 9.8 de ’apartat 9.3.4.
Aula polivalent 3.1. de I’annex- no és directament la fagana, com en les altres aules
estudiades, 1 podria ser que I’espai aquest entre facana-paret de 1’aula es crei una
possible amortitzacio del so, ja sigui pel material de les partes o hi hagi algun tipus

d’aillant térmic.

Al analitzar les frequiencies de la parla, es troben representades a la taula 5.11, el
temps de reverberacié augmenta respecte al global de tot el rang de freqliéncies, cosa

que pot donar una idea de que el grau d’intel-ligibilitat de la paraula no és el més ideal.
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AULA POLIVALENT (3.1)
UBICACIO MICROFON
Valor 1 2 3
Mesura 1 1,059 1,121 1,102
Mesura 2 1,021 1,091 1,090
Mesura 3 1,071 1,105 1,118
Mesura 4 1,026 1,100 1,105
Mesura 5 1,089 1,114 1,106
Local 1,057 1,106 1,104
Global 1,089

Taula 5.11. Resultats locals i global del temps de reverberaci6 en el rang de la
freqiiéncia de la parla de 1’aula 1.3.

5.1.4.2. SORLL DE FONS

A la taula 5.12 es troben els resultats de les mesures del soroll de fons

realitzades.
AULA POLIVALENT (1.3)
UBICACIO SONOMETRE
Valor 1 2 3

Mesura 1 50,9 51,3 51,8
Mesura 2 514 514 51,2
Mesura 3 52,4 50,8 51,3
Mezura 4 52,0 51,4 53,4
Mesura 5 51,5 50,8 50,6
Local 51,6 51,1 51,7
Global 51,5

Taula 5.12. Resultats locals i global del soroll de fons de ’aula 1.3.

Al analitzar el resultat global veiem que aquest té un valor de 51,5dB(A),
notablement per sobre del que hauria de ser. Si el comparem amb els resultats de les
altres aules, aquesta és la que t€ el grau de decibels més alt. Malgrat que 1’aula, tal i com
s’ha vist anteriorment, el seu temps de reverberacio no €s exageradament alt, el soroll de
fons es el més elevat que s’ha trobat, i aquest resultat és conseqiiéncia directa del soroll
continuat que produeix el sistema de calefaccio i extraccio juntament amb el sistema de

projeccio, que encara que aquest no estava en funcionament, estava ences. En el cas
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d’aquesta aula, el possible soroll provinent del passadis al tenir les portes obertes es pot

considerar minim ja que és una aula que queda forca allunyada de la zona més

concorreguda de la tercera planta.

Si s’observen els resultats a nivell local, veiem que el soroll de fons és bastant
uniforme a arreu de I’espai 1 no hi ha una posicio on es disminueixi o augmenti 1’efecte

dels sistemes mencionats presents a I’aula.

5.2. AUDIOMETRIES

5.2.1. DESCRIPCIO DE LA MOSTRA
Per a realitzar I’estudi, s’ha comptat amb un total de 42 estudiants.

Dels 42 participants, 31 (73,8%) eren dones i 11 (26,2%) eren homes. La
distribuci6 d’edats dels participants era la segiient: 5 (11,9%) tenien 19 anys, 23
(54,8%) tenien 20 anys, 4 (9,5%) tenien 21 anys, 3 (7,1%) tenien 22 anys, 4 (9,5%)
tenien 23, 1 (2,4%) tenia 24 i 2 (4,8%) tenien 25 anys. A la taula 5.13 es mostren els

resultats de manera resumida:

Caracteristiques N2i%

Genere Femeni 31 (73,8%)
Masculi 11 (26,2%)

Edat 19 5 (11,9%)
20 23 (54,8%)
21 4 (9,5%)
22 3(7,1%)
23 4 (9,5%)
24 1(2,4%)
25 2 (4,8%)

Total 42 (100%)

Taula 5.13. Distribuci6 dels subjectes segons 1’edat i el génere.
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5.2.2. RESULTATS DE LES AUDIOMETRIES

Un cop realitzades les audiometries a tots els pacients de la mostra d’estudiants -
a ’apartat 9.2.1. Taula d’audiometries de 1’annex, es troba la taula amb els resultats
individuals per a cada pacient- i realitzats els calculs corresponents de la mitjana i la
desviacio estandard mitjancant el programa JASP, s’obtenen els resultats de la taules

5.14,5.15,5.16 i 5.17:

GLOBAL DONA 5-19 GLOBAL DONA 20-29
. DESVIACIO . DESVIACIO
FREQUENCIA MITIANA N FREQUENCIA MITJANA N
ESTANDARD ESTANDARD
125 25,0 2,5 125 19,7 6,5
250 31,7 3,9 250 20,6 5,3
500 29,2 54 500 21,7 6,2
750 24,2 3,9 750 18,3 5,1
1000 23,3 2,9 1000 15,4 5,7
1500 16,7 2,9 1500 12,9 5,0
2000 11,7 3,9 2000 10,2 43
3000 11,7 1,4 3000 10,1 7.3
4000 10,8 5,4 4000 9,2 8,2
6000 10,8 6,7 6000 12,5 8,5
8000 11,7 3,9 8000 12,1 8,3

Taula 5.14. Resultat del llindar

d’audici6 (en dB HL) en dones d’entre

5-19 anys (n=3).

Taula 5.15. Resultat del llindar
d’audicid (en dB HL) en dones d’entre
20-29 anys (n=28).

GLOBAL HOME 5-19 GLOBAL HOME 20-29
DESVIACIO DESVIACIO
FREQUENCIA MITJANA TR FREQUENCIA MITIANA ESTANDARD
125 23,8 3,3 125 22,5 5,0
250 21,3 8,8 250 25,6 4,7
500 26,3 8,8 500 25,3 4,8
730 21,3 8,8 750 21,1 4,4
1000 15,0 3,5 1000 17,2 3,3
1500 15,0 3,5 1500 13,9 34
2000 10,0 3,5 2000 11,1 4,1
3000 8,8 3,3 3000 8,9 4,0
4000 8,8 3,3 4000 7,5 4,3
6000 10,0 3,5 6000 13,9 74
8000 12,5 7,1 3000 17,5 9,8

Taula 5.17. Resultat del llindar
d’audici6 (en dB HL) en homes
d’entre 5-19 anys (n=2).

Taula 5.16. Resultat del llindar
d’audici6 (en dB HL) en homes
d’entre 20-29 anys (n=9).

A partir d’aquest resultats es realitza la prova d’estadistica de la T de Student per

tal de comparar les mitjanes obtingudes amb els valors de les mitjanes de normalitat que

49



UNIVERSITAT POLITECNICA DE CATALUNYA
BARCELONATECH

Carla Villares Muiiiz
Facultat d'Optica | Optometria de Terrassa

estableix Rodriguez en les taules 2.8 1 2.9 de I’apartat 2.2.1. Llindars auditius normals
per a escolars-universitaris.

S’obté, generalment, de la prova estadistica un valor p<0.05, indicant doncs, que
existeix una diferéncia significativa entre els valors de la mostra d’estudiants 1 els valors
de normalitat. Aquesta diferéncia es pot deure a que, encara que es va procurar realitzar
les audiometries en I’entorn més silencios possible —tal i com es descriu anteriorment en
I’apartat 4.2.3. Descripcid del procediment-, la prova no es va poder realitzar en una
cabina insonoritzada tal i com estableix la NTP:284 i, com a conseqiiéncia, s’han
obtingut diferéncies estadistiques. No obstant, a nivell clinic, una pérdua de 20 fins a
25dB —que son els valors que s’obtenen generalment en les mitjanes de les taules
anteriors (excepte els casos en les taules dels rangs d’edat de 5-19 anys, on si que en
alguns casos es supera, perd s’ha de tenir en compte que la mostra en aquest rangs és
molt petita i que per tant el valor real varii)- no és considera pérdua auditiva, de fet, tal i
com estableix la OMS en la taula 2.10 de I’apartat 2.2.2 Alteracions auditives, no es
comenca a considerar perdua a partir dels 25dB HL, sent el grau més baix (Grau 0). Per
tant doncs, es pot afirmar que, que a nivell general, exceptuant algun cas més concret,
tal i com es pot veure a la taula 9.7, de ’apartat 9.2.1.Taules d’audiometries de I’annex,
el llindar auditiu dels estudiants de la facultat es podria considera normal —s’ha de tenir
present que una mostra de 42 estudiants es considera significativa ja que la “poblacio”
total aproximada d’estudiants de la facultat és d’uns 400 estudiants entre grau i master i
per tant s’ha analitzat un 10%-. Malgrat es pugui veure que els resultats, en aspectes
globals, son “normals”, si s’analitzen les audiometries cas a cas a partir de la taula 9.7
de I’annex, s’observa que hi ha un 78% de la mostra que presenta una perdua de 25dB o
més, com a minim en alguna de les frequéncies i un 33,3% de la mostra presenta una
péerdua de 30dB o més, com a minim en alguna de les freqiiencies. Aix0d pot ser un
indicatiu de qué encara que els valors de les mitjanes obtinguts de les audiometries no
es puguin considerar com a pérdua auditiva ja que no superen el valor de 25dB, si que
pot ser que en alguns casos els llindars puguin ser elevats dins de la normalitat i sigui un
motiu més pel qual els resultats de la mostra estudiada difereixin amb la mostra

considerada de “normalitat.”

S’ha de destacar que alguns casos, sobretot en la submostra d’homes d’entre 5 i

19 anys d’edat, s’han obtingut valors de p>0.05, que afirmen el fet de que no existeix
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diferencia entre les mostres. No obstant, aquesta submostra és molt petita, concretament

formada per 2 subjectes i no permet dur a terme inferéncies estadistiques.

Si s’analitzen Unicament les freqiiéncies de la parla de les audiometries, que van

de 1000 a 3000Hz, sense diferenciar el sexe del pacient i el seu rang d’edat, s’obtenen

els resultats de la taula 5.18.

GLOBAL PARLA
FREQUEMCIES DESVIACIO
MITIAMA X

PARLA ESTANDARD
1000 16,2 5,4
1500 13,6 5,1
2000 10,7 4,7
3000 9,9 6,3

Taula 5.18. Resultat global del llindar d’audici6 (en dB HL) en el rang
de freqliéncies de la parla.

Tal i com es pot observar de la taula, els resultats del llindar es troben

aproximadament entre els 9dB i els 17dB, i per tant, com ja s’ha comentat anteriorment,

no es consideraria que existeix pérdua auditiva. No obstant, un 26,19% de la mostra

presenta una péerdua de 25 o més dB, com a minim en alguna de les frequéncies, tal i

com es mostra en la taula 5.19.

FREQUENCIES Hz
M2 PACIENT | EDAT | SExE | 1co0D | 1000€ | 15000 | 1500€ | 2000D | 2000E | 3000D | 300CE
2 22 F 20 25 20 25 25 25 35 40
g 20 M 15 20 25 15 15 20 15 15
10 20 F 15 20 25 15 15 20 15 15
14 21 F 15 10 15 10 20 10 25 15
17 19 F 25 15 20 15 15 5 10 10
24 0 M 15 15 20 25 15 15 15 15
29 20 F 25 25 15 15 10 10 5 5
31 19 F 25 25 15 15 15 15 15 10
33 23 F 50 25 20 20 20 10 5 15
39 23 F 20 20 20 25 20 10 20 15
40 19 F 25 25 15 20 10 15 15 10,

Taula 5.19. Resultat de les audiometries (en dB HL) per a les frequencies de la parla.
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Aquest pacients concrets, en les seves respostes a 1’enquesta —veure les taules de
la 9.36 a la 9.46 de I’apartat 9.2.3.1. Resultats individuals de l’enquesta de 1’annex-
diuen que alguns d’ells pateixen o han patit d’otitis i/o tinnitus, els seus habits d’us
d’auriculars i el seu entorn de soroll habitual no son els més ideals —tots son possibles
motius que poden causar 1’aparici6 de cert grau de perdua auditiva-. Al veure si tenen
problemes per a entendre al professor i/o seguir la classe, nomeés un 27,3% es queixa de
tenir aquest problemes i la gran majoria opta per a canviar de posicié dins 1’aula per
intentar solucionar el problema . Aixo té sentit si es té present el que diu la OMS en la

taula 2.10 de I’apartat 2.2.2 Alteracions auditives,en qué una péerdua de 25dB suposa

una pérdua minima que practicament no afecta al pacient.

5.3. ENQUESTA

5.3.1. DESCRIPCIO DE LA MOSTRA

Per a realitzar I’enquesta s’ha comptat amb la mostra de participants descrita

anteriorment en 1’apartat 5.2.1. Descripcio de la mostra.

5.3.2. RESULTATS DE L’ENQUESTA

A continuacié es troben comentats els resultats de 1’enquesta passada als

estudiants, organitzada en els diferents apartats dels que consta:

ANTECEDENTS

Respecte als antecedents de salut auditiva dels estudiants es podrien considerar
normals. La gran majoria, el 69%, ha respost que no ha patit cap problema relacionat
amb 1’audicio; el percentatge restant, principalment ha respost haver tingut taps de cera
i/o otitis que, com ja s’ha descrit en I’apartat 2.2.2. Alteracions auditives, son unes de

les causes més habituals de perdua auditiva en aquest rang d’edat.
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Pel que fa als antecedents familiars sobre la salut auditiva el 69% dels
participants ha contestat que te algun familiar que ha tingut o té problemes relacionats
amb el sistema auditiu, principalment, la pérdua d’audici6. Tenint en compte que, tal i
com es troba explicat en ’apartat 2.2.2. Alteracions auditives, 1’edat provoca pérdua
auditiva a causa de I’envelliment, els resultats obtinguts eren relativament esperables.
Destacar pero, que entre els problemes auditius familiars, també hi ha un percentatge de
participants que ha respost otitis i taps de cera.

US I HABITS D 'UTILITZACIO D’AURICULARS

Respecte al tipus d’auriculars que més utilitza la mostra estudiada, son els de
boto (47,6%) i els intrauriculars (31%). Aquest tipus d’auriculars es caracteritzen per

enviar el so directament al conducte auditiu.

El temps d’us que fan dels auriculars durant un dia “tipic” es pot veure
representat en el grafic 5.1. S’observa com un 47,6% fan un Us relativament prolongat
i a més, si ens fixem en els resultats del grafic 5.2. un 54,8% dels enquestats no fan

descans entre us (un 40,5%) o en fan entre temps prolongats d’entre 2 i 3 hores (un
14,3%).

@ Mo n'utilitzo @ Mo faig descans
@ Nenys de 30 minuts @ Cada 1 hora o menys
Entre 30 minuts i 1 hora Cada 1-2 hores
@ Entre 1 hora i 4 hores @ Cada 2-3 hores
@ &5 de 4 hores @ Mo n'utilitzo
Grafic 5.1. Temps d’us que fan dels auriculars. Grafic 5.2. Cada quan es fa descans d’Gs.
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Si al fet de que una gran part de la mostra utilitza els auriculars durant un temps
prolongat i no fan descans entre el seu Us —Us que, majoritariament, es fa per a escoltar
masica, estar a les xarxes socials i per a veure pel-licules i séries de TV-, li sumem que
un 66,7% dels enquestats escolta el que reprodueix a mes del 50% del que permet el
dispositiu i que el 83,3% puja el volum del dispositiu en trobar-se en entorns molt
sorollosos, es podria considerar que els habits d’utilitzaci6 d’auriculars no és el més
apropiat si es t¢ en compte el que ja s’ha explicat anteriorment en l’apartat 2.2.2.
Alteracions Auditives, en qué 1’as prolongat i un volum elevat poden induir a la perdua

auditiva.

ENTORN

Pel que fa a les condicions de I’entorn auditiu i acustic en el que es troben, un
73,9% de la mostra considera que es troba habitualment en un ambient amb un grau de
soroll mig-elevat, tal i com es mostra desglossat en el grafic 5.3. A més, quan se’ls
pregunta quant de temps al dia es troben en un entorn excessivament soroll6s, malgrat la
gran majoria (un 71,4%) respon que entre 1 o 2 hores (38,1%), o menys d’una hora
(38,1%), una part de la mostra (28,6%) contesta que s’hi passa d’entre 3 i 4 hores 0 més

de 5 hores, tal i com es mostra en el grafic 5.4.

20

17 (40,5%)

12 (28,6%
10 11 (26.2%) (28,8%)

0 (0%)
a 2 (4.8%)

Grafic 5.3. Grau, de 1’1 (silenci) al 5(ambient molt sorollos), habitual de soroll a I’entorn.
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@ 1 hora o menys
@& Entre 1-2 hores

Entre 3-4 hores
@ WMés de 5 hores

Grafic 5.4. Temps que es passa en un ambient excessivament soroll6s.

Un percentatge elevat es troba en unes condicions habituals de soroll
relativament elevades 1 alguns, fins i tot, es passen un temps elevat d’hores en entorns
extremadament sorollosos. Es podria considerar doncs que 1’entorn en el que es troben
no ¢és el més indicat i aixo, a llarg termini, pot acabar derivant en I’aparicié de la pérdua

auditiva.

POSSIBLE SIMPTOMATOLOGIA DESPRES DE L’US D’AURICULARS

Malgrat I’0s 1 els habits d’us d’auriculars, com ja s ha vist anteriorment, no és el
més indicat, la majoria dels enquestats, aproximadament un 65%, no nota cap alteracio a
nivell auditiu —és a dir, pérdua auditiva, aparicio de tinnitus, mal de cap, etc- i els que
n’han patit, aquests simptomes no han tingut una duracid6 de més 15 minuts,
generalment (71,4%). Aix0 podria ser indicatiu que el nivell de trauma que es pugui

haver patit durant 1’s no és extremadament elevat, al menys, a curt termini.

VALORACIO DE LA FACULTAT

Respecte a 1’actstica de les aules de la facultat, se li pregunta a la mostra que
valori el grau de dificultat que tenen per a entendre i/o seguir les classes. La gran

majoria, el 83,3%, opina tenir una dificultat més aviat mitja-baixa, no obstant, i ha una
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part que valora tenir un cert grau de dificultat, tal i com es mostra en el grafic 5.5. La
part de la mostra que afirma tenir un grau de dificultat de 3 0 meés, es queixa del soroll
de fons i de la falta d’intel-ligibilitat del discurs del professor/professora que esta donant
la classe. No obstant la majoria es canvia de lloc dins de I’aula i es posa en les primeres

files per tal de poder seguir i entendre la classe amb normalitat.

20

) 17
5 (40,5%)

10
(23,8%) 8 (19%)

5 (11,9%)

0 (0%)
2 (4.8%) e

0 1 2 3 4 5

Grafic 5.5. Grau, del 0 al 5, de dificultat per entendre i/o seguir la classe.

ALTRES QUESTIONS

Per a concloure amb I’enquesta se’ls hi fa una seérie de preguntes per tal de saber
que és el que consideren respecte alguns aspectes sobre 1’as d’auriculars. Un 78,6%
opina que la utilitzacié d’aquests pot ser perjudicial per al sistema auditiu i que
s’haurien de prendre mesures per a controlar el seu Us, malgrat que la majoria dels
enquestat no s’hagi informat sobre el tema. Aixo ens indica que malgrat la mostra és
conscient de que 1’s d’auriculars pot suposar un risc, actualment, tal i com s’ha posat
en evidencia, la seva “higiene auditiva” en relacié a la utilitzaci6 d’aquest tipus de

dispositius no és la més adequada.
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6. DISCUSSIO

Després d’obtenir els resultats de les diferents proves i mesures realitzades, tant
les d’acustica —temps de reverberacio i soroll de fons- com les d’audicié —audiometries i
enguesta-, veiem que queda en evideéncia, fins a cert grau, que existeix una relacio entre

I’acustica, 1’audicio i els “habits auditius™ .

Com s’ha vist, un gran percentatge d’estudiants t¢ un llindar auditiu que es pot
considerar normal. No obstant, el 78% de la mostra té una perdua de 25 o més dB com a
minim en alguna de les freqiiencies. Si tenim present la informacié que s’extrau de
I’enquesta en referéncia al us d’auriculars, els seus habits d’utilitzaci6 i el seu entorn
habitual de soroll, i aixd0 ho explorem en el context dels resultats obtinguts a les
audiometries, veiem que realment pot existir una relacié: els habits auditius que es tenen
no son els més indicats i optims, i aixo pot ser que sigui el motiu de qué es posi en
manifest en les audiometries aquestes pérdues. Tot i aix0, un valor de pérdua de 25dB
produeix uns efectes minims en els pacients i aixo pot quedar recolzat en el fet de que
un percentatge molt elevat de la mostra diu no tenir dificultats per a seguir les classes o
entendre el missatge dels docents dins les aules malgrat cap compleixi de manera
estricta les diferents normatives i recomanacions de soroll de fons i temps de
reverberacio tal 1 com s’ha vist en els resultats obtinguts. Caldria pero, fer un estudi
longitudinal més a llarg termini per a valorar si aquest Us excessiu d’auriculars i els
Ilargs periodes de temps en entorns molt sorollosos poden generar una aparicié de la

perdua prematura d’audicio6 1 que vagi augmentant fins a casos més greus.

Encara gque en aspectes globals no hi ha problemes per a seguir les sessions, si
que existeix una part dels estudiants que es queixen de no sentir bé a causa del soroll de
fons que es percep en l’aula 1 la falta de comprensi6 del missatge transmes pel
professor. A més, molts d’aquest estudiants no presenten pérdues en els rangs de les
frequéncies de la parla, i els que tenen perdues en les freqgliéncies de la parla,
majoritariament, no es queixen de tenir problemes amb les aules. Per tant, es pot veure
que realment 1’actstica de 1’espai pot repercutir en la comprensido del missatge oral
encara que es tingui pérdua auditiva 0 no. Seria interessant pero també valorar el volum

en el qual els docents transmeten el seu discurs i la seva claredat a I’hora de transmetre
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el missatge oral, ja que aquest també pot ser un dels motius pels quals 1’alumnat

presenti dificultats per a seguir les classes.

Com s’ha comentat anteriorment, cap de les aules compleix amb les normatives i
els valors recomanats —encara que els resultats obtinguts no sobrepassen de manera
exagerada aquests valors limit-. De fet un dels principals motius dels quals es queixen
els alumnes és del soroll dins de fons dins les aules, i1 s’ha vist que aquest esta per sobre
dels decibels limit establerts i en algunes aules, la posicié dins de I’aula pot fer que
augmenti o disminueixi aquest valor del soroll de fons, cosa que pot ser uns dels motius
pels quals els estudiants que presenten dificultats decideixin canviar la seva ubicacid
dins I’aula i molts d’ells es posin a primera fila. No obstant, aquesta estratégia, en algun
cas, no ¢s la més indicada ja que quan s’analitzen els resultats obtinguts del soroll de
fons en aquestes posicions, poden augmentar respecte al global, o ser més elevats
respecte a les altres posicions dins I’aula. Segurament doncs, el que porta I’estudiant a
posar-se a primera fila, a nivell general, és més aviat I’augment de volum de la font
sonora —el docent- que comporta el canvi de posicio, que no pas la voluntat de disminuir
aquest soroll —la intensitat del so disminueix amb el quadrat de la distancia de la font,
tal i com expressa 1’equaci6 de la Llei del quadrat de la distancia-. S’ha de tenir en
compte que les proves es van fer en condicions ideals —sense ocupacio d’estudiants dins
I’aula i els passadissos tranquils ja que no hi havia classes presencials en aquell
moment-, i qué per tant és molt possible que els valors reals analitzats siguin diferents,

sent el TR millor i el soroll de fons pitjor dels qué es va obtenir

Una de les altres coses que I’alumnat es queixa és de la falta de comprensié del
missatge oral. Al estudiar els valors del temps de reverberacid s’observa que aquest
estan per sobre dels valors recomanats. Si s’analitza el comportament del temps de
reverberacid en les frequéncies de la parla, s’observa que aquest encara augmenta més
en tots els casos —excepte en l’auditori que és I’inica espai que té un sistema
d’aillament actstic visible-. Tenint aixo en compte, té sentit que els estudiants puguin

presentar queixes en referéncia a les dificultats per a entendre el missatge oral.

Per a resumir doncs, es pot veure com un Us no apropiat d’auriculars, juntament
amb un entorn habitual soroll6s pot produir pérdues, malgrat aquestes puguin ser petites
i tenir conseqiiéncies minimes en 1’audicio. També es pot extreure que una acustica no
adequada pot produir conseqiiencies en la comprensio i seguiment del missatge que es
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transmet en un espai, independentment de si I’oient t€ o no pérdua auditiva, 1 malgrat
aquest segueixi estrategies per intentar solucionar-ho no sempre donaran resultats, si no

que poden ser que ho empitjorin.

Per tal de poder millorar les condicions d’actstica de les aules, sobretot en les
que es realitzen classes teoriques més habitualment, sense necessitats de fer canvis a
nivell estructurals o reformes a gran escala, es podria pensar col-locar materials aillants
directament en alguna de les parets de 1’aula —com seria el suro, per exemple-, trencar
amb superficies llises molt grans —com ho son les taules compartides d’algunes aules- i
optar per a taules individuals, posar cortines a les finestres que donin a I’exterior,
mantenir els sistemes de ventilacio i calefaccié en el millor estat possible per evitar

sorolls molt elevats, etc.
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7. CONCLUSIONS

Després d’haver determinat quins son els principals parametres que son emprats
per a determinar la qualitat tant acustica com auditiva, quins procediments s’han de
sequir per a trobar aquest parametres i els valors considerats de normalitat, tot aix0 a
través d’una recerca bibliografica i haver aplicat els métode corresponents per tal de

trobar resultats, s’arriben a diferents conclusions.

Per una part, pel que fa a 1’acustica de les aules, s’ha vist que ningun dels espais
estudiats compleix de manera estricta les diferents normatives establertes i els valors
recomanats. Els resultats obtinguts de temps de reverberacio i soroll de fons, encara que
sobrepassen els limits, no son exageradament elevats: ’auditori, tant com per al temps
de reverberacié com per al soroll de fons, és 1’aula que millors resultats ha donat, només
ha sobrepassat per 0,136 segons el TR i 2,4dB el soroll de fons; ’aula de dibuix ¢és la
que ha obtingut el resultat més elevat de TR, sobrepassant 0,551 segons el valor limit;
I’aula polivalent 3.1. és la que ha obtingut el valor més elevat de soroll de fons,
sobrepassant en 16,5dB el valor limit. Tot i aix0, s’ha vist que una part dels estudiants,
independentment del seu llindar auditiu, es queixa de la quantitat del soroll de fons i de
la dificultat en seguir i entendre el discurs oral del docent dins les aules cosa que pot ser
deguda a aquest resultats obtinguts, sobretot quan s’ha analitzat els TR en els rangs de
frequencies de la parla. i com a conseqliencia poden produir que el grau

d’intel-ligibilitat de la paraula no sigui el més ideal.

Pel que fa al llindar auditiu de la mostra d’estudiants de la facultat, s’ha observat
que, a trets generals, es troba dins del qué es considera normal. Destacar pero, que la
major part d’aquest estudiants tenen pérdues de 25dB o més en alguna de les
freqiiencies estudiades, encara que els efectes que puguin tenir en 1’audicié sén minims.
A més, també s’ha vist que una certa part dels estudiants, malgrat tenir aquestes
perdues, indiferentment que es trobin en el rang de freqiiéncies de la parla, alguns han
presentat queixes en referéncia al seguiment i comprensié de les classes orals, arribant a
la conclusi6 doncs, que aquestes queixes son degudes a ’acustica 1 no a la “salut”
auditiva. T encara que molts d’aquet estudiants que presenten queixes seguiexen
estrateégies per a solucionar les dificultats, s’ha vist que moltes vegades no son la millor
solucio.
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Respecte a I’enquesta realitzada s’ha vist que, a nivell general, els habits
d’utilitzacio d’auriculars i els seu entorn acustic habitual no és el més indicat, cosa que a
la llarga pot suposar efectes per al sistema auditiu, com ho seria la perdua auditiva. De
fet, aquest habits d’”’higiene auditiva”, poden ser els causants de que una gran part de la

mostra tingui ja pérdues de 25dB o més, tal i com s’ha evidenciat en les audiometries
realitzades.
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9. ANNEX

9.1. ACUSTICA

9.1.1. TAULA TEMPS DE REVEBRERACIO

Carla Villares Muiiz

F [H)
m?:rc;?. M::"a 63 | 20 | 100 | 125 | 160 | 200 | 250 | 315 | 400 | so0 | e30 | soo | 1000 | 1250 | 1800 | 2000 | 2500 | 3150 | 4000 | s000 | e300 | 2000
1 | 0372| 1,273| ooes| 1,280 1180 1,007 L212| 0414 1,181 1466| 1,323| 1438 1348 10245| 1,274 1,266 1177 1,194| 1,148 1,081| 0913 0,719
2 | o4ss| 0145 1e3a| 103a] 1037) 0956 L201| 0423 1115] 1512 125a] 1242 1297 1295) 13es| 1318 1228) 1215| 1,207 Los2| 0921] 0744
1 3 | 0197 o054 0,118 0923 1191 1194 1272 0,631] 1188 1463 L225| 1339| 1324 1433) 13200 1,372 1,261 1230 1,145 1,038 0926 0728
2 | 0197 o0sa| o116| 0923 1191 1137 1272| o0,631] 1,186 1463 1225 1,338 1,324 1433 1320 1,372| 1261| 1230 1145| 1,038 0,926 0,728
A 5 | 0245 0280 o0114] 1758 1181] 0951 1233) 0.478| oegss| 1574 1373 1253 1220 1255 1284 1272) 11s8| 1202 1163 1078 o0930] 0732
u 1 | o299 o0630| 0,123 0177 1238] 1261 1,221] 0,217 1,188 1,053 1313| 1552 1,259 1,305| 1,330 1,260 1169 1218) 1,142 1,076 0916 0692
; 2 | o121] 1597| ope7| osez2| 1198| 1,225 1,236 0098 1174] 1164 1,148 1439| 1288 1377 1320 1,375 1222 1,212] 1,189 1,092 0927 0745
2 3 | ooss| 1018 0049 0520] 1131 1310 1358| 0,139 1134 1151 1279 1403 1257 1242) 1,330] 1,275 1233 1162] 1150 1,067 092 0731
7 2 | oges| oos0| o0s6| 1,065 1166 1352| 1,332) 0,058 1,227| 1187 1,3¢2] 1.416| 128s| L1275 1,331| 1,281 1156| L1217 1131] 1,056 0,882| 0,735
) s | o3os| oose| 0187) 1256 1218 1284 1382| o060 1107 1155 1253 1315| 1293 1397 1330] 1304] 1233 1137 1138) 1,041 0.884| o724
1 1 | ooe7| o036 1155 0.116) 0496) L1oes| 1300 0944 1148) 1380[ 1355| 1134 1326 1,201) 1287 1,350 1185 1152] 1,137) 1,014 o.884] 0714
2 | o0125| oos2| 0912 1428 1497 1052 Laoo| 1172 1215) 1473 L248] 13,348| 1387 1320] 1,220 1,295 1164 1175| 1,147 L0s8| oes0| o700
3 3 | o110[ 0433] 0327 0031] 1620] 1,131 L280| 1248 1253 1578 L295| 1135 1197 1352] 1185 1,275 1208 1166| 1,107 1,080 0893 0,699
2 | opes| o066 0100] 1.442] o449 1105) 1296) 1160 1212 1494 1037 1330] 1343 1,260 1190 1,340| 1157 1172 1160 1,072] 0,887] 0,708
5 | o100 o608] 0497 0,067 0925 0997 1815| 1,210 1,180 1403 o8s| 1,141 1340 1403 1,269 1,248) 1198] 1,181] 1008) 1,082] 0,884] 0,714
1 | o109] o508 0,697 0800 0225) 0,997 0715 0721] 0518 0503 0683 0,641 053] 0603) 0,669 0,648 0599 0581 0,598 0542 0484] 0414
2 | o0716| 0363| 0,619 0,810 0680 0,69 0,631] 0,706] 0599 0550 0,568 0,613| 0610 0593 0,650 0,636| 0596 0565 0,577] 0,588 0499| 0404
1 3 | 1098 o69| oes1| 0919 0689 0516 0,645 0,737 0603 0541| 0567 0,574 0608 0656 0,638 0,654 0630 05%)| 0,571 0,581 0476 0,390
2 | 0272| 0308] 0228] 0,928 0731 06%0| o0708[ 0,798 0589 0570] 0575 0618| 0628 0640 0625 0,638 0,621] 0594 0572 0562] 0507 0,417
A 5 | 1358 0696 0905| 0908 0,673 0667| 0665| 0718 0574 0559 0561 0538 0,608 0,660 0650 0,638 0,610 0,580 0,570 0,456 0,283| 0,393
u 1 | o700| 0874 2,292 0643 0495| 0,685| 0,566 0,614 0513 0587 0703 0,644| 0635 0630 0,662 0,700 0650 0,630 0,605 0,540 0482 0,389
'I’ 2 | 2552] 0200] 0442 0726 0493) 0766| 0,516 0,572 0533) 0626 0578 0597 0597 0678 0,666 0,675 0,651 0,620] 0,599 0,540 0,480 0,395
: 2 3 | os5eo| 0343 0313 0648 0,733) 0,754 0,599] 0,650 0508) 0,592 0,610] 0,593 0608 o668| 0,669 0,676 0662 0624| 0,588 0,556 0483 0,39
o 2 | 1114| 098] o627) 0,693 0623 0894 0587 0,681] 0504 0627 0646 0641 0,641] 0657 0660 0,677 0,628 0618 0591 0,541 0,485 0,384
= 5 | o620 1,205] o0465] 0,865] 0528 o758 0578] 0,632 0513 0614 0548] 0625] 0594 0677 0647 0663 0,568 0,625 0590 0541 0,458 0,393
| 1 | o391 os08| 0568| 0672 0677 0,623 0588 0608] 0619 0554 0,610 0,610 0632 0,715| 0,663 0,633 0,585 0,627 0,572 0,550 0,493 0,324
2 | o197] o851 0583 0598 0755 0741 0547 0576 0633 0558 0,608| 0622 0605 0,728) 0,655 0,625 0,613 0,628 0,571] 0527 0481 0,418
3 3 | 1355 1,359 0,606 0566 0620] 0,720] 0570] 0572 0518 0,508| 0,618) 0596 0623 0,741 0,672 0,632 0,607 0,665 0,567 0,527 0,467 0,418
4 | os60| 1,053 1,345| 0542 0,679 0748| 0,59 0,631] 0611 0588 0,621 0,593 0614 0,692 0,655 0,617 0,575 0,623] 0,568| 0,535 0,475 0,423
5 | o576 1157 0243] 0542 0,687 0715| 0,606| 0,605 0642 0580 0,580 0,616| 0,626 0688 0,650 0,621| 0,626 0627) 0,572] 0,535 0464| 0414
1 | 1762 o0752] 1211| 0971] o604] 1070| 1310 1,257 1274] 1270] 1299 1323 1337 1327) 1318 1413 1188 1101] 1148 1072 os920] o701
Q 2 | 1136 0173] 1208 1061] 0620] 1,084 Los1| 1,256 1382] 1322 1391 1449 1365| 1,435 1329 1,243 1.182) 1182 1129 1,053 024 0,724
u 1 3 | 1912] 1,101] 1,011| 0996 o6e9] 1081 1108 1,229 1288 1163 1322] 1089 1389 1,372| 1284 1,260 1.208] 1,155 L1124 1,076 0,894 0,69
L 4 | 1524 o966 o984| 098s| 0951 1013) 1111| L1ss| 1321 1295 1255| 1520 1370 1360 1323| 1377 1184 1,192] 1124 1063 0894 0,693
A 5 | o7ss| o08s| 1162] 0994 1,092] 1018] 1008 1170 1,326] 1319] 10s4| 1229 1288 1447] 1280 1378 1,226] 1,120 1071 L1053 o867 0705
1 | 1251 1,277] 0748 1180 1,328) 1608| 1150 1,146 1452] 1,275| 132a| 1246 1251 1,156| 1378 11sa| 1,235 1.181] 1108 1,034 0882 0,593
L 2 | ogoe| 1700] 1251 0926 1,289 1,597 L282| 1,153 1451 1,276| L2sa| 1,117 1,371 1,200] L1278 1,225 1,156 1,167 L096| 1,034 0,885 0,59
E 2 3 | 1208] 1970 0se1| 1117] 1,313] 1530 1,228 1101 1347] 1,257 1.282] 1270 1,296 1329] 1,266 1,266 1,210( 1,113] 1,207 1,020 0,877 094
o 4 | o3%3] 1,553] 1,250 1,070 1,268] 1,501 1,260 1,173 1219] 1375| 1355 1150 1,313 1010[ 1275| 1,300 1,188 1,121] 1139] 1,004 0,884 o083
: 5 | osso| 2218 1217] osv0| 1281] 1631) 1,271 1184] 140s| 1361] 1272] 193] 1256] 1333 1281| 1258] 1,198] 1080] 1078 1027] 0858] 0688
B 1 | og7| 0307 1139 1020 1,213 1,200( 1,086 1,246) 0,846 1098 1608| 1397 0215 1,203 1.282] 1,293 1,075 1126 1,123] 1,005 o89e| o679
u 2 | os56s| 0996 1,031 1ose[ 1,215] 1175 1,075 1,265 1333) 1104 1504] 1310] 1088 1253] 1488 1242 1,143 1,108] 1,16] 0,999 0,889 o080
1 3 3 | o383 1912] 1137 111a] 1213) 1224] 1122] 1235 1126] 1387| 145a] 1308 1021 1317) 1275 1235 1058 1082 L077| 1021] 0874 0,568
X 4 | 0228 0379 1290 Loss| 1,212 1099 1055 L23a| 1096 1360] 1.433| 1271| 1247 1,355 1310 1,147 1129 1,108| 1129 L1010 o881 083
s | 1237 1132] o9e0| Loz7| 1208] 1187) 1098 L2276 0962 1344] 1257] 1276 1072 1345) 1438 L263| 1156 1,134 1136 1014 0884 0,591
1 | oa4s7| 1131 0282| 0591 1,037) 1058| 0945 0958 1264] 1020 L103| 1157 1123 1155 1042 1,096 1,043) 0,945 Loss| 0731 0678 0,529
A 2 | os5e3| o721 oo8s| 068 1018) 0,931 0955 1026) 1188 050 1117| 0985 1115 1,013 1036 1,007| 1018) 0992 0935 0851 0703 0,567
'l’ 1 3 | oase| o225] o983| 0526 0957 1,147) o962 1072] 1,152] 1002 L142| 1,077 1348] 1,165 1100 1,079 0974 0962| 0,951] 0,882 0,738 0,568
A 4 | 0267 0272 0755| 0755 0866 1117) 0,932 Lozo| 1117 1188| 1127| 0981 Loe2| 1,027] 1075| L035| 1,043 0971 0931 0717 0719 0,573
s | 1ose| 0922] 1217) 0528 Los0| 1079) 07| oges| 1217] 1003) 1141] 1073 1152 1208] 1114 10s0| Looe| o099s| 0937 0,846 0657 0534
5 1 | 0228 0277 o085 1135 1182) 1173| 1oe7| 1os0| 1211 1117 1227] 1081] 1122) 1150] 1178| 1,117 1.102] 1,055 0,997| 0,902 0759 0,588
01 2 | ooss| o063] o897 1008 1112) 1,232 1111] 1,085 1128) 1,121| 1,175| 1,049 1300 1,098| 1,187 1,083 1,058 1,006 0,980] 0,933 0,769 0,587
L. 2 3 | v708| 1828] 1228 1267 1208] 1,151 1083| Lo3e| 1227) 1,048 112a| 1061 1082] 1105| 1161| 1,115 1085| 1,068| Looo| 0,926 0725) 0,593
13 2 | o7e9] o059 o513) 1218 1,183 1189 1064 Lo4s| 1211 1082) 1165 1056 Los4| 1123 1178| 1128 Lo76| 1001 o09e0| o,884| 0749 0579
V- 5 | osss| 1478] o718] 1.221] 1.236] 1219] 1002] Lo7s| 1128 1133] 1183] 1047] 1111 1089 1208 1.137] 1088 1.050] os60] o83 o751 059l
: 1 | os08| 1430 0663 0478] Loos| 1,135 1081 1088] 1,128] 1140 1021 1151 1088 1,176 1100 1115 1,078 1071] 0572 0,897 0,750| 0,603
. 2 | 1os7| 0867 oesz| os0a| 1,137 1,078 1032] 1,122] 1,123 1116 0962| 1080 1o072| 1,188 1122 1075 1085 1,017 0969 0858 0,755 0,583
N 3 3 | 1365| 0,941] 0067 0582] o970| 1,116 1058 1,133) 1,008 1,047 1008] 1,099 1,150 1,202 1,145 1,01 1,051 1,056 0964 0,871 0,752] 0,606
. 4 | 1128 os9se| 0817 0587 L007] 1139) 1088 Loss| 1117) 1163 1016| L078| 1113 1226] 1127 L075| 1050| 1,038 0,960 0887 0740 0,591
5 | o7s2] 1426] 0158] 0570 1o82] 1133) 1040] Loss| Los7] 1176] o97e| 1os0| 1129 1175] 1156] Loms| 1os2| 1025] o0954] o08sa| o728 0597

Taula 9.1. Resultats dels temps de reberveracio (en segons) per a cada ubicaci6 dins ’aula.



UNIVERSITAT POLITECNICA DE CATALUNYA
BARCELONATECH

Facultat d'Optica | Optometria de Terrassa

Carla Villares Mudiz

9.1.2. TAULES SOROLL DE FONS

AULA 2.1 AUDITORI AULA DIBUIX AULA POLIVALENT
UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE
1 2 3 1 2 3 1 2 3 1 2 3
424 410 418| 362 385 399] 414 382 391 s16  s00  S06
420 402 460l 381 385 371 411 386 3g9| s08 531 507
434 382 428 377 3o 372l 397 3|0 390l s05  s0B 514
412 @8 437 372 372 3Bl 410 382  378| 516 438 506
405 424  as1| 373 371 35| 397 393 384l 507 51,2 505
427 428 4200 371 385  374] 395 380 384l 507 508 505
451 509 408] 361 388 398 392 389 390/ 505 51,0 503
446 468 417 363 389 390| 406 389 398| 5507 514  5L0
460 407 427 367 38EB 379 414 392 404| 510 538 SOB
462 395 448 362 393 385 430 380 406] 511 51,3 532
459 385 470 375 385  3g1| 398 384 400| 514 sS04 SLE
465 417 445| 369 371 367| 386 387  3BE| 505 513 516
473 408  438| 360 373 3s9| 397 421 396| 513 515 506
468 4p8  sa9| 380 381 370l 387 410 391 s06 518 512
. 437 3@o0 aas5| 369 383 36| 438 3|4 387 s05 525 512
414 333 a52| 397 381 3e0| 406 425 397 515 507 505
408 395 435 373 367 383| 416 404 404] 511 503 508
413 401 422 366 387 373| 424 399 400| 5506 509 S48
417 398 453| 366 373 376] 401 419 406| 509 520 506
414 387 458] 360 368 404| 402 419 398 519 520 645
408 409 482 370 382 372 408 392 401 5507 514 530
465 337 492 30 382 389l 471 333 408| s07 512 5L0
411 3@9 4g9s5| 359 382 383|411 387  4098| s04 508 513
397 388 44| 382 363 372 3.9 387  406| sS04 503 519
3sp 383 491 376 383 372 3@e  38E  3@s| 512 51,3 s509
387 394 a8s| 371 361  37o| 417 407 428] s10 507 5.7
420 4o a81| 39 351 4ol 391 387 412 s12 0 51,1 507
394 40,2 472 380 365 374| 427 391 412 510 51,7 503
466 396 487 372 375 372 421 418 425 516 51,4 549
428 400 478] 399 374 372 404 398 4200 506 51,3 513

Taula 9.2. Resultats del soroll de fons (en dB(A)) de la primera mesura en les diferents ubicacions dins de les aules.
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AULA 2.1 AUDITORI AULA DIBUIX AULA POLIVALENT
UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE

1 2 3 1 2 3 1 2 3 1 2 3
430 w00 472 384 391 396 401 427 4120 510 530 507
413 470 462 387 379  ans| 382 457 423 521 531 508
51,7 412 465| 380 371 4ppo| 376 460 403| 51,2 508 502
464 397 448 395 373 388 393 432 404 524 498 506
414 422 479l 378 368  3e8|l 380 387 401 515 51,2 501
433 403 475 373 393  a4n4| 382 418 402 562 509 509
466 457 426 372 369 ans| 383 528 406/ 518 51,0 502
51,7 464 427 382 370 407 380 432 401 504 514 505
489 508 477 3/6 368 407| 384 435 408 s09 53E 0 507
422 488 425 377 364 411| 386 425 402 513 51,3 508
383 478 464 376 36 410 380 424  399] s505 504 504
385 473 424 388 371 424 338 408  4p0| 505 519 517
394 417 51,3 364 369 415 414 423  401] 505 51,5 518
3ge 413 492 386 32 414 424 403 395| 507 518 506

. 392 438 470 373 3s9 420 475 417 3e9| 502 525 511
390 422 441 373 362 436 433 406 399 505 50,7 504
383 410 414 382 362 438 416 404 398 505 50,3 513
496 398 436 396 362 416 415 400 394 S08B 509 508
417 a7 47| 386 367 416l 420 385 395 511 520 506
39,2 34 470 382 363 433 465 381 400| 547 520 577
405 396 471 372 369 420! 465 384 406 512 514 519
437 a3 481 393 365 419 416 380 399 503 51,2 540
387 401 464 384 368 401| 477 378 422 510 509 510
3g8 396 422 390 365 41,3 408 391 420| 51,7 509 508
421 334 406 385 366 40s| 398 3ee 417 518 51,3 530
387 406 411 382 364 383 424 388 411 510 507 512
3g9 419 412 383 398 401| 407 388 407 514 51,1 508
381 457 424 371 39 384 525 384 3es| 51,3 51,7 514
392 418 413 384 362 375 s507 380 401 51,1 514 504
390 420 423 374 363 392 sSs06 395 391 5504 51,3 507

Taula 9.3. Resultats del soroll de fons (en dB(A)) de la segona mesura en les diferents ubicacions dins de les aules.
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AULA 2.1 AUDITORI AULA DIBUIX AULA POLIVALENT

UBICACIO SOMOMETRE | UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE

1 2 3 1 2 3 1 2 3 1 2 3
3 422 as3| 378 387 387 415 486 420 538 518 504
ap3 398 418 34  3mo0 373 387 a49 397 526  50B 517
391 396 453 363 383 379l 421 ase  3sa| 535  s508 506
34 398 410 387 365 377 soo0  4sE  39s| 514 510 509
39,3 410 aps| 362 362 369 413 452 38E| 513 507 516
398 395 421 363 32 381 383 451 aps4|l soe 433 507
382 385 a4p3| 389 358 378 385 415 aps| 521 510 509
ap2 395 397 36 358 37el 385 423 424 520 50,2 510
392 393 457 367 30 381 406 423 a0s| 524 s08 509
34 388 788 362 382 380l 3% 423 422 510 493 504
385 395 417 365 30 379 382 403 4p3| S51LE 510 509
383 387 428 362 358 371 385 418 aa7| s08 505 505
421 390 421 32 362 372l 381 a0 438l s05  s08 508
a3 ap4  apa| 3.2 30 37o|l 381 4pe as1] 503 51,0 504
387 393 398l 361 362 371 38w 410 a428| 581 507 S0.8
3gs 390 398 363 373 3.7 30 396 4s5| 533 s508 506
383 392 an8| 363 363 373 382 400 548 515 503 506
38,1 392 455 364 361 391 383 407 461 523 511 502
391 398 448 352 358 ap2| 38s 411 430 563 51,1 502
384 396 432 386 380 ap2| 401 417 387 556 508 512
387 394 431 386 366 430 403 436 apo| 520 505 531
38 391 415 398 360 419 390 444 38s| 542 506 506
424 388 428 386 353 424l 422 452 apa| 535 s06  4sE
387 385 414 371 358 383 395 asE  apz| 516 508 505
38,1 395 418 368 361 386l 38w 451 415 520 514 50,1
380 390 451 375 384 389l 402 480 a401| 51,3 51,1 518
385 392 451 376 382 383 425 431 apa|l s0B 51,3 549
380 392 452 381 361 391 408 411 3se| s07  s5L1 0 572
36 394 487 3.8 30 398 401 393 38s| 51,1 51,3 533
380 393 478 374 365 381 401 422 3s2| 518 512 528

Taula 9.4. Resultats del soroll de fons (en dB(A)) de la tercera mesura en les diferents ubicacions dins de les aules.
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AULA 2.1 AUDITORI AULA DIBUIX AULA POLIVALENT
UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE
1 2 3 1 2 3 1 2 3 1 2 3
3sp ap4 413 372 351 384l 421 396 389 512 504 510
4p2 404 407 367 381 373] 3@s4 401 412 513 508 502
397 399 400 370 363 364 400 385 388 510 503 507
a6 385 417 32 361 372l 3o 382 391 511 51,3 5009
40,2 404 417 368 387 371| 424 388 379l s511 511 511
a3 a7 412 372 378 366 435 388 400 507 51,1 505
389 404 4p98| 381 387 367 437 382 391 514 505 5.7
390 404 409 368 391 363 422 397 406 5SO6 507 5L3
389 402 4p4| 363 365 368 434 387 421 509 509 520
388 394 412 380 358 403 428 397 399 515 506 S5LD
g2 383 427 375 3se 378l 420 387 386|514 50,7 687
381 398 459 365 357 368 430 389 395 514 503 562
391 395 458 363 358 373 401 390 407 507 507 574
3go a6 418 34 362 366 430 378 423 518 50,3 550
s 395 401 438 368 366 373 420 38B 431 609 512 506
3sg apgs 410 34 370 364 407 405 410 530 439 505
388 324 308 3,1 376 371 403 410 414 510 504 505
393 418 401| 363 378 369 421 394 413 557 506 754
3s3 388 398 3524 398 364 430 403 406 532 508 562
392 398 402 380 389 387 447 390 391 523 504 5L6
a5 aps4  411] 36 374 371 425 380 399 510 50,7 508
3ap 476 so098| 3s4 361 372l 415 376 395 540 5L1 511
403 420 434| 362 380 371 421 393 395 513 634 515
apa  apg apo| 365 380  368| 396 3a  388| 51,7 535 507
393 395 398 385 361 365 423 381 390 516 507 5.7
apg 381 388| 364 363 373 407 38s 390 518 518 505
445 400 383| 367 359  368| 421 377 396|l 516 525 505
404 391 402| 365 360 368 409 395 45| 51,3 511 576
a5 394 ap1|l 33 374 368 393 383 411 511 518 537
401 393 4po| 365 363 377] 391 385 412] 524 511 506

Taula 9.5. Resultats del soroll de fons (en dB(A)) de la quarta mesura en les diferents ubicacions dins de les aules.
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AULA 2.1 AUDITORI AULA DIBUX AULA POLVALENT

UBICACIO SOMOMETRE | UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE | UBICACIO SONOMETRE

1 2 3 1 2 3 1 2 3 1 2 3

473 391  ao08| 376 383  38o| 412 385 ass| s07  s100 s1E
456 393 402 3sp 368  37o0| 418 3ea a7B| 503 503 508
403 402 402 372 3.0  3e8| 392  3ss  aso| 51,2 51,2 s09
382 388 aoo| 382 383 376l 400 389 43| 598 509 S0
90 401 390l 376 366 37l 413 385 415 626 514 50,3
392 331 394 3.8 382 374l 411 408 420! 529 508 50,3
385 388 ap1| 363 383 383 403 3m0 428 509 505 50,3
389 394 apz2| 363 359 372l 387 3Ee  39s| s02 505 505
387 395 394 3.2 377 371l 43 3.3 aopo| 507 s07 sS04
383 398 408 361 382 371 408 382 393] s06  s09 499
387 382 394 387 360 382 427 385  3gE| 501 508 506
387 394 398 382 351 371 428 387 387l 501 506 502
393 387 397 361 361 375 436 407 4p3| 522 512 506
327 393 391 3.3 353 389 a4s1  3@e 394 510 510 06
386 398 399 382 362 368 430 3ma 392 s06  s06 507
394 390 a0s5| 3.1 395 377l 410 414 ap7| 508 508 500
383 382 391 3.4 367 388 410 3mo0 388 503  s03 so8
392 338 405 381 380 370l 403 378 392 505 510 505
apa 403 as1| 3.1 360 368 416 377 385 507 542 504
a6 403 a08| 385 359 3es| 447 377 3sa| s02  s11 0 4sE
apa 392 a04] 30 381 370l 440 374 394 503 508 515
a16 392 400 3.2 363 38o0| 433 377 ap2| s05  s08 s06
4722 388 398 385 382 368] 412 376 aps| S0 507 512
apa 394 288l 368 364 368 396 3ma  aszal 501 505 507
age 385 418 370 359 373] 398 3z 421 so8 515 s09
422 380 3938 372 372 37| 3.7 387 422 516 510 512
a7 391 501 371 32 365 405 400 4p8| 507 50 505
391 396 419 375 351  3so0l 401 385 414] 514 spa 4ge
397 391 431 377 381 373 3es  3ve 414 521 s01 0 502
392 397 a7 374 361 368 412 3|0 412 sS04 s06 0 507

Taula 9.6. Resultats del soroll de fons (en dB(A)) de la cinquena mesura en les diferents ubicacions dins de les aules.
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9.2. AUDIOLOGIA

9.2.1. TAULES D’AUDIOMETRIES

Carla Villares Mudiz

FREQUENCIES Hz

NE PACIENT JEDAT| SEXE| 125D | 125E | 250D | 250E | 500D | 300E | 750D | 750E | 1000D| 1000E| 15000 | 1500E| 20000 | 2000E | 30000 | 3000E | 40000 | 4000E | 60000 | 6000E | 8000D | BOO0E
1 25 F 25 15 25 20 25 20 15 15 15 10 15 10 10 5 5 5 5 5 5 10 5 5
2 22 F 15 15 15 15 20 20 20 25 20 25 20 25 25 25 35 40 40 45 35 35 35 35
3 21 M 25 20 25 25 25 25 20 15 15 15 15 10 10 10 5 5 5 5 10 20 10 25
4 20 M 15 20 0 5 15 5 15 5 15 20 5 10 10 10 10 5 5 5 5 5 20 40
3 20 F 25 25 20 20 25 5 25 20 15 15 15 20 10 10 15 10 10 3 10 10 20 20)
B 22 F 5 5 10 10 5 10 10 10 10 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 10 5 5
7 23 F 15 15 15 15 15 20 15 15 10 5 15 10 5 5 5 5 5 5 10 10 10 10)
B 24 M 25 5 25 5 20 5 20 15 20 15 15 10 5 10 5 5 5 5 25 10 35 15
9 20 M 30 30 35 30 30 35 25 20 15 20 25 15 15 20 15 15 0 15 15 20 15 10)
10 20 F 30 30 35 30 30 35 25 20 15 20 25 15 15 20 15 15 20 15 15 20 15 10)
11 20 F 0 15 0 20 25 20 20 15 15 10 5 10 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5
12 20 F 25 20 25 20 20 25 20 20 15 10 20 15 15 15 10 20 5 15 25 25 20 10)
13 25 M 25 25 30 30 25 25 25 25 25 20 15 15 15 15 10 5 5 5 10 5 15 20
14 21 F 0 20 0 15 20 15 15 15 15 10 15 10 0 10 25 15 30 15 35 25 35 15
15 20 F 20 15 20 15 25 15 20 15 15 10 5 5 5 10 5 5 5 5 5 10 15 20)
16 20 F 25 13 15 15 15 20 15 15 15 15 15 10 10 10 10 5 5 5 25 15 25 25
17 19 F 25 20 35 25 25 25 20 20 25 15 0 15 15 5 10 10 15 15 15 15 15 10)
18 20 F 15 20 20 20 25 5 20 15 15 15 10 10 5 3 10 3 10 3 10 20 10 15
19 20 F 15 25 15 20 15 25 10 20 15 15 10 15 10 5 10 10 5 5 5 5 5 5
20 20 M 15 15 25 20 20 25 20 20 10 15 10 15 5 10 10 10 10 5 20 10 25 10)
21 19 M 15 25 10 25 15 25 15 15 15 10 10 15 15 10 5 5 5 5 10 10 20 15
2 20 F 0 15 25 20 25 20 25 20 15 15 0 15 10 5 10 5 10 5 10 10 15 10)
23 20 F 25 20 25 20 25 20 20 15 15 15 10 15 15 10 15 15 15 10 5 5 5 5
24 20 M 30 20 35 20 35 30 30 25 15 15 0 25 15 15 15 15 10 10 25 25 10 25
25 20 M 0 20 0 5 20 5 20 20 20 20 10 10 10 5 10 5 10 5 5 15 5 5
26 20 F 15 15 20 15 15 10 10 15 5 3 15 10 10 10 10 3 5 3 15 15 10 10)
7 19 M 25 30 30 20 30 35 30 25 15 20 15 20 10 15 10 15 10 15 5 15 5 10)
28 20 F 20 20 25 25 30 20 25 20 15 20 10 10 10 5 15 10 5 10 5 5 15 10)
29 20 F 30 33 35 30 25 5 20 20 25 5 15 15 10 10 5 5 5 10 5 15 5 20
30 20 F 25 20 25 20 25 20 25 25 15 20 15 10 15 10 5 5 5 5 5 5 5 5
31 19 F 25 30 35 30 35 35 25 30 25 25 15 15 15 15 15 10 15 10 5 20 10 15
32 3 F 20 20 20 20 15 25 15 15 15 0 10 10 10 5 5 5 5 5 15 10 5 10|
33 3 F 35 20 35 25 35 25 30 20 30 25 20 20 20 10 5 15 5 20 5 10 10 15
34 21 M 25 20 25 20 25 25 25 15 20 15 15 10 10 10 10 5 5 5 10 15 15 15
35 21 F 20 20 30 23 35 30 20 30 23 20 15 13 10 10 10 10 3 5 10 10 3 15
36 22 F 30 30 20 25 30 25 30 20 15 15 10 10 10 10 10 10 10 10 5 5 5 5
37 20 F 10 15 10 15 15 15 10 15 15 10 10 10 15 10 10 15 5 10 10 5 10 10)
38 20 F 15 20 15 20 15 20 10 15 15 10 15 10 5 10 5 5 5 5 10 15 5 5
39 3 F 20 15 25 25 25 25 0 25 20 0 0 25 20 10 0 15 15 15 15 10 25 15
40 19 F 25 25 30 35 25 30 25 25 25 25 15 20 10 15 15 10 5 5 5 5 15 5
41 20 F 20 25 20 25 25 25 20 15 15 15 10 15 5 5 5 5 5 10 25 25 5 5
42 20 F 13 10 20 20 13 15 15 13 3 15 5 3 10 10 3 3 3 3 3 10 10 3

Taula 9.7. Resultats de les audiometries (en dB) per a cada cas.
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9.2.2. RESULTATS ESTADISTICS DE LES COMPARATIVES DE LES

MOSTRES
Dones 5-19 anys

Difference 7.000

Standard error 3.566

95% CI -0.0478 10 14.0478
t-statistic 1.963

DF 148

Significance level | P =0.0316

Taula 9.8. Comparativa dones de
5-19 anys per a la freqiencia

125Hz.
Difference 13.300
Standard error 3.089
95% CI 7.1750 to 19.4250
t-statistic 4.291
DF 148

Significance level | P = 0.0001

Taula 9.11. Comparativa dones
de 5-19 anys per a la freqliéncia

1000Hz.
Difference 0.700
Standard error 4.254
95% ClI -7.7068 to 9.1065
t-statistic 0.165
DF 148

Significance level | P = 0.8695

Taula 9.14. Comparativa dones
de 5-19 anys per a la freqliéncia
8000Hz.

Dones 20-29 anys

Difference 6.700

Standard error 1.309

95% CI 4.1044 to 9.2956
t-statistic 5.118

DF 105

Significance level | P < 0.0001

Taula 9.15. Comparativa dones
de 20-29 anys per a la freqiiencia
125Hz.

Difference 16.700

Standard error 3.480

95% ClI 9. 823510 23.5765
t-statistic 4.799

DF 148

Significance level | P = 0.0001

Taula 9.9. Comparativa dones de
5-19 anys per a la freqiiencia

250Hz.
Difference 5.700
Standard error 3.006
95% CI -0.2410 to 11.6410
t-statistic 1.896
DF 148

Significance level | P = 0.0299

Taula 9.12. Comparativa dones
de 5-19 anys per a la freqliéncia

2000Hz.
Difference 10.600
Standard error 1.304
95% CI 5.0150 to 13.1850
t-statistic 8131
DF 105

Significance level | P < 0.0001

Taula 9.16. Comparativa dones
de 20-29 anys per a la frequiéncia
250Hz.

Difference 16.200

Standard error 3.570

95% CI 9.1459 to 23.2541
t-statistic 4.538

DF 148

Significance level | P = 0.0001

Taula 9.10. Comparativa dones
de 5-19 anys per a la freqiiéncia

500Hz.
Difference 3.800
Standard error 3.259
95% ClI -2.6396 10 10.2396
t-statistic 1.166
DF 148

Significance level | P=0.2454

Taula 9.13. Comparativa dones
de 5-19 anys per a la freqliéncia

4000Hz.
Difference 11.700
Standard error 1.196
95% CI 9.3279 to 14.0721
t-statistic 9.780
DF 105

Significance level | P < 0.0001

Taula 9.17. Comparativa dones
de 20-29 anys per a la frequéncia
500Hz.
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Difference G.400

Standard error 1.202

95% CI 6.0171 to 10.7829
t-statistic 6.990

DF 105

Significance level | P < 0.0001

Taula 9.18. Comparativa dones
de 20-29 anys per a la freqiiencia

1000Hz.
Difference 3.100
Standard error 2.005
95% CI -0.8748 to 7.0748
t-statistic 1.546
DF 105

Significance level | P =0.1250

Taula 9.20. Comparativa dones
de 20-29 anys per a la freqiiencia
8000Hz.

Homes 5-19 anys

Difference 6.800

Standard error 4670

95% CI -2.4233 10 16.0233
t-statistic 1.456

DF 158

Significance level | P =0.1473

Taula 9.22. Comparativa homes
de 5-19 anys per a la freqliéncia

125Hz.
Difference 6.000
Standard error 4.027
95% ClI -1.9531 10 13.9531
t-statistic 1.490
DF 158

Significance level | P =0.1382

Taula 9.25. Comparativa homes
de 5-19 anys per a la freqliéncia
1000Hz.

Difference 5.200

Standard error 1135

95% CI 2.9494 10 7.4506
t-statistic 4.581

DF 105

Significance level | P = 0.0001

Taula 9.19. Comparativa dones
de 20-29 anys per a la freqiiéncia

2000Hz.
Difference 7.300
Standard error 4.264
95% CI -1.1214 10 15.7214
t-statistic 1.712
DF 158

Significance level | P = 0.0888

Taula 9.23. Comparativa homes
de 5-19 anys per a la freqliéncia

250Hz.
Difference 3.000
Standard error 3.949
95% ClI -4.7991 o 10.7991
t-statistic 0.760
DF 158

Significance level | P =0.4485

Taula 9.26. Comparativa homes
de 5-19 anys per a la freqliéncia
2000Hz.

Carla Villares Mudiz

Difference 3.200

Standard error 1.498

95% CI 0.2294 to 6.1706
t-statistic 2.136

DF 105

Significance level | P = 0.03530

Taula 9.20. Comparativa dones
de 20-29 anys per a la freqiiéncia

4000Hz.
Difference 14.300
Standard error 3687
95% CI T7.0183 to 21.5817
t-statistic 3.879
DF 158

Significance level | P =0.0002

Taula 9.24. Comparativa homes
de 5-19 anys per a la freqiiéncia

500Hz.
Difference 0.300
Standard error 4.090
95% CI -7.27731t0 88773
t-statistic 0.196
DF 158

Significance level | P =0.8452

Taula 9.27. Comparativa homes
de 5-19 anys per a la freqliéncia
4000Hz.
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Difference 1.500

Standard error 5.208

93% CI -B.7857 10 11.7857
-statistic 0.288

DF 158

Significance level | P=0.7737

Taula 9.28. Comparativa homes
de 5-19 anys per a la freqiiéncia

8000Hz.
Homes 20-29
Difference 7.500
Standard error 2127
95% CI 3.2477 0 11.7523
f-statistic 3.526
DF 62

Significance level | P = 0.0008

Taula 9.29. Comparativa homes
de 20-29 anys per a la freqiencia

125Hz.
Difference 9.200
Standard error 2119
95% CI 49636 to 13.4364
t-statistic 4.341
DF 62

Significance level | P =0.0001

Taula 9.32. Comparativa homes
de 20-29 anys per a la freqliencia

1000Hz.
Difference 9.500
Standard error 2.808
95% CI 3.8865 10 15.1135
t-statistic 3.283
DF 62

Significance level | P=0.0012

Taula 9.35. Comparativa homes
de 20-29 anys per a la freqiiencia
8000Hz.

Difference 13.600

Standard error 2.644

95% CI 5.2136 to 16.8862
t-statistic 5.143

DF 62

Significance level | P < 0.0001

Taula 9.30. Comparativa homes
de 20-29 anys per a la freqiiencia

250Hz.
Difference 5.100
Standard error 2.075
95% CI 0.9513 to 9.2487
f-statistic 2.457
DF 62

Significance level | P =0.0168

Taula 9.33. Comparativa homes
de 20-29 anys per a la freqiiencia
2000Hz.

Carla Villares Mudiz

Difference 14.300

Standard error 2.316

95% ClI 9.6702 to 18.9298
t-statistic 6174

DF 62

Significance level | P < 0.0001

Taula 9.31. Comparativa homes
de 20-29 anys per a la freqiiencia

500Hz.
Difference -0.500
Standard error 2.362
95% CI -5.2207 to 4 2207
t-statistic -0.212
DF 62

Significance level | P =0.8330

Taula 9.34. Comparativa homes
de 20-29 anys per a la freqiiencia
4000Hz.
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9.2.3. PREGUNTES I RESULTATS DE L’ENQUESTA

INFORMACIO GENERAL

Edat

42 respostes

30

23
20 (54,8%)
10
. 2 (4,8%)
5(11,9% 1(2,4%)
, (11.9%) 4(9,5%) 3(71%) 4(9,5%) i |
19 20 21 22 23 24 25
Grafic 9.1. Distribuci6 d’edats de la mostra. Pregunta 1.
Geénere

42 respostes

® Femeni
® Masculi
® Altres

Grafic 9.2. Distribuci6 del génere de la mostra. Pregunta 2.

ANTECEDENTS

T'has fet mai alguna revisio auditiva?

42 respostes

@5
® No

Grafic 9.3. Distribuci6 de quants s’han fet una revisio o no. Pregunta 3.
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Si has respost que Si, quan?

17 respostes

@ Fa menys dun any
@ Faentre 112 anys
@ Famés de 2 anys

Grafic 9.4. Temps que fa que s’han fet la revisio. Pregunta 4.

Pateixes o has patit d'algun tipus de problema relacionat amb I'audicio?

42 respostes

® s
® No

Grafic 9.5. Distribuci6 de quants han patit un problema auditiu i quants no.
Pregunta 5.

Si has contestat que Si, qué es?

13 respostes

Pérdua d'audicid
Otitis

Tap de cera 8 (61,5%)

Tinnitus (acufens, soroll dins

Me duelen los oidos cuando me
tiro de g...

Grafic 9.6. Problemes relacionats amb 1’audicio que pateixen o han patit. Pregunta 6.
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T'han fet alguna intervencié médica o quirurgica del sistema auditiu?

42 respostes

@S
® No

Grafic 9.7. Distribuci6 de quants s’han fet o no una inervencié médica. Pregunta 7.

Si has contestat que Si, per quin motiu?

3 respostes

Revisié médica pel carnet de conduir
Em van haber de treure el tap de cera

Intervencio per taps de cera

Figura 9.1. Motius pels quals s’han fet una rintervencié medica. Pregunta 8.

Portes o has portat mai alguna protesi auditiva?

42 respostes

@S
® No

Grafic 9.8. Disitribuci6 de quantes persones han portat/porten o no protesi auditiva. Pregunta 9.
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Tens algun familiar que pateixi o hagi patit d'algun problema relacionat amb l'audicio?

42 respostes

®Si
® No

Grafic 9.9. Part de la mostra que ha tingut familiars amb problemas auditius. Pregunta 10.

Si has contestat que Si, qué és?

28 respostes

Pérdua d'audicid 21 (75%)
Otitis 8 (28.6%)

Tap de cera 10 (35,7%)

Tinnitus (aclfens, soroll dins 6 (21,4%)
l'orella) '

Trauma -2 (7,1%)

Vertigen 1(3,6%)

0 5 10 15 20 25

Grafic 9.10. Problemes auditius que han passat els familiars de la mostra. Pregunta 11.

Li han realitzat algun tipus d'intervencic medica o quirurgica del sistema auditiu?

42 respostes

®Si
® No

Grafic 9.11. Distribucid dels antecedents familiars resptecte a haver-se fet una intervencio auditiva o no.
Pregunta 12.
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Si has contestat que S, per quin motiu?

6 respostes

Per intentar reduir-li els sorolls del tinnitus

Falta d'audicio

Li van fer una intevencio per la otitis a un amic meu ja que era molt perceptible de agafar-la
Perque treballa en una fabrica donde fan cotxes.

Per treure-li el tap de cera

Perforacio timpa i taps de cera

Figura 9.2. Motius pels quals s’han fet una intervencié médica. Pregunta 13.

Algun dels teus familiars porta o ha portat mai alguna protesi auditiva?

42 respostes

® Si
® No

Grafic 9.12. Distribucié dels antecedents familiars respecte a 1"s de protesi auditiva. Pregunta 14.

Has patit mai algun episodi de vertigen?

42 respostes

®Si
® No

Grafic 9.13. Distribuci6 de si la mostra ha patit o no episodis de vertigen. Pregunta 15.
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US I HABITS D’'UTILITZACIO D’AURICULARS

Quin tipus d'auricular utilitzes habitualment (per escoltar musica, veure videos, amb el mobil,
etc)?

42 respostes

@ Intrauriculars

@ Auriculars de botd

@ Auriculars de diadema ("cascos”)
@ No n'utilitzo mai

Grafic 9.14. Distribucio del tipus d’auriculars que utilitza la mostra. Pregunta 16.

Quant de temps en un dia “tipc” utilitzes els auriculars en total?

42 respostes

@ Mo n'utilitzo

35,7% @ Menys da 30 minuts

@ Entre 30 minuts i 1 hora
@ Entre 1 hora i 4 hores
@ Més de 4 hores

Grafic 9.16. Distribucio del temps d’utilitzacio d’auriculars. Pregunta 17.

Cada quant fas descans d 'us?

42 respostes

@ No faig descans

@ Cada 1 hora o menys
@ Cada 1-2 hores

@ Cada 2-3 hores

@ No n'utilitzo

Grafic 9.15. Distribucié del temps de descans entre Us i Us. Pregunta 18.
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Per a qué els utilitzes?

42 respostes

Per escoltar musica (amb el
maébil, mp3....

37 (88,1%)
22 (52,4%)

Per jugar a videojocs
Per parlar per teléfon

Per veure pelis, séries... 20 (47 ,6%)

No n'utilitzo 1(2,4%)

Sport 1(2.4%)

Clases online 1(2,4%)

Classes online 1(2.4%)
0 10 20 30 40

Grafic 9.17. Principals activitats que realitzen amb els auriculars. Pregunta 19.

A quin volum ho escoltes habitualment (aproximadament)?

42 respostes

@ 2 menys del 50% del que permet el
dispositiu

® Al 50% del que permet el dispositiu

@ A més del 50% del que permet el
dispositiu

@ .a the dit que no n'utilitzo

Grafic 9.18. Distribucié del grau de volum amb el que utilitzen els auriculars. Pregunta 20.

El teu reproductor (mabil, mp3, mp4...) t'avisa de quan el volum esta per sobre d'un nivell
perjudicial d’alguna de les seglents maneres?

42 respostes

Mo m'avisa

A través d'una senyal aclstica

Através d'una “notificacié™ o
“banner” 30 (71,4%)
Através d'una gradacid de colors

No s'aplica ja que no escolto

=200 0 (0%)
musica ni...

0 10 20 30

Grafic 9.19. Sistemes amb el qué reproductor avisa quan es sobrepassa el limit de volum perjudicial.
Pregunta 21.

83



UNIVERSITAT POLITECNICA DE CATALUNYA

BARCELOMNATECH . ~e
© Carla Villares Muhiz
Facultat d'Optica | Optometria de Terrassa

ENTORN

- De I al 5 com consideres que és el teu entorn habitual de soroll? (sent 1 el nivell més baix i
el 5 el més alt)

42 respostes

20

. 17 (40,5%)

10 11 (26.2%) 12 (28.6%)

g 2(4.8%)

Grafic 9.20. Sistemes amb el qué reproductor avisa quan es sobrepassa el limit de volum perjudicial.
Pregunta 22.

Quant de temps al dia creus que estas en un ambient excessivament sorollos?

@ 1 hora o menys
@ Entre 1-2 hores
@ Entre 3-4 hores
@ Més de 5 hores

Grafic 9.21. Distribucid del temps que passen en ambients excessivament sorollosos. Pregunta 23.

42 respostes

Quan estas en un ambient molt sorollos i estas utilitzant auriculars, puges el volum del
dispositiu que estas utilitzant?

42 respostes
o5

® No
@ Mo n'utilitzo

Grafic 9.22. Distribucié de la mostra de si pugen o no el volum en ambinets sorollosos. Pregunta 24.
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POSSIBLE SIMPTOMATOLOGIA DESPRES DEL SEU US

Després de fer Us dels auriculars has notat alguna alteracic del tipus auditiu?

42 respostes

Pérdua d'audicié 6(14,3%)
Tinnitus (acufens, sor{IJII dins 7 (16,7%)
l'arella)
Cap de les anteriors 27 (64,3%)

No n'utilitze |1 (2,4%)

Escolto com un pitido|  —1(2,4%)

Dismunucid del nivell d'audicia
general...

Mal de cap| —1(2,4%)

—1(2.4%)

0 10 20 30

Grafic 9.23. Possible simptomatologia que presenten després de 1"as d’auriculars. Pregunta 25.

Si has patit alguna de les anteriors, durant quant de temps?

14 respostes

@ Menys de 15 minuts

@ Entre 15-30 minuts

@ Entre 30 minuts i 1 hora
@ WMés d'una hora

Grafic 9.24. Distribucid del temps de duracio6 de la simptomatologia post-Us. Pregunta 26.
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VALORACIO FOOT

Quan estas a una de les aules tipiques de la facultat tens dificultats per entendre ifo seguir la
classe? Valora-ho de O (gens dificultat) a 5 (molta dificultat)

42 respostes

20
15
10
5
0 (0%)
0 |
4 5

Grafic 9.25. Grau de dificultat que tenen per a seguir i/o entendre les clases. Pregunta 27.

Si has posat 3 o més, per quin motiu?

9 respostes

Soroll de fons 5(55,6%)

Mala oratoria del professor 4 (44 4%)

Mala acustica de l'aula 2(22.2%)

Mala ubicacié dins 'aula 3(33,3%)

Pérdua auditiva

Amb la.mascarilla costa més
entendre

Professors que parlen molt baixat

Grafic 9.26. Motius pels quals tenen dificultats per a entendre/seguir les sessions. Pregunta 28.

Si has posat 3 o més segueixes alguna estratégia per millorar el seguiment de la classe, com
per exemple canviar-se de lloc a 'aula?

8 respostes

zlllllll

Hago un cuenco con las mano.. Posarme en primera fila Tirar un lloc mé..
Millorar | acushca de laula Normalmenle me cambio de sitio Si

Grafic 9.27. Estrategies que segueixen per a intentar solucionar les dificultats. Pregunta 29.
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ALTRES

Creus que I'us d'auriculars pot ser perjudicial per al sistema auditiu?

42 respostes

20
15

10

. (?%) . (?%) 1(2.4%)

0 1 2 3 4 5

Grafic 9.28. Valoracid del 0 (gens) al 5 (molt) respecte a les conseqiiéncies perjudicials de 1’as d’auriculars.
Pregunta 30.

T'has informat en referéncia a I'us d'auriculars i 'audicio?

42 respostes

20
15
10
5
1(2.4%)
0
0 1 2 3 4 5

Grafic 9.29. Valoracio del 0 (gens) al 5 (molt) respecte a si s’han informat sobre 1"us d’auriculars i
I’audicio. Pregunta 31.

Creus gue és important prendre mesures per “controlar” I'is d'auriculars? (controles el
volum, fas descans...)

42 respostes

20
15
10
5
0 (0%) 0 (0%)
) | |
0 1 2 3 4 5

Grafic 9.30. Valoracid del 0 (gens) al 5 (molt) respecte a I’importancia d’establir mesures de
control d’us d’auriculars. Pregunta 32.
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9.2.3.1. RESULTATS INDIVIDUALS DE L’ENQUESTA

NUMERO DE PREGUNTA
NE
3 4 5 6 T ] 9110 11 12 13 14115 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 28 |27 28 28 30031
PACIENT
Per ezcoltar
musica (amb
el mabil,
mp3...}, Per
ales XETHES| A més del Atfravés
Fa Auriculars Entre 30 Mo fai socialy 50% del gque d'una 1 horao Cap de les
1 S| menys [No Mo Mo | No Mo No | No . minuts i1 g (videos |~ 4 - gi | L8P 0 5125
) de boto descans permet el | gradacio de menys anteriors
d'un any hora “ouTube, . "
dispositiu colors
Instagram,
Twitter...},
Per veure
pelis,
BEries. ..
Perales
XATKES
socials Atfravés
Perque (videos d'una senyal
5 .
. . treballa ?n Auriculars |Menys de 30| Cada 1 hora | “YouTube, AIS0% del aclstica, A 1herao -|Cap de les
2 No No No Ne | Si Si | una fabrica |No|N . R que permet - 3 Si Ny 1 5155
de boto minuts 0 menys Instagram, . . | traves d'una menys anteriors
donde fan . . el dizpositiu -
Twitter...}, gradacio de
cotxes.
Per veure colors
pelis,
séries. ..
Pérdua
Otitis. d"audicio, Per escoltar
Fa entre Tinnituls Otitis, Tap musica (amb | A més del Através Tinnitus Menvs
- R . . .| decera, . Auricularz | Entre 1 hora| Cada 1-2 el mabil, 50% del que d'una Entre 1-2 (acifens, | ¥
3 Si| 1i2 |Si] (aciufens, |No Mo | Si o No Si|N . . N " 3 N . de1s |2 3|0
. Tinnitus de boto i4 hores hores mp3...}, Per | permet el | gradacio de hores soroll dins .
anys soroll dins . . ) ™ . N minuts
. . (acufens, veure pelis, | dispositiu colors lorella)
lorella) . -
soroll dins SEries...
lorella)
Livan fer Per escoltar
una )
intewencid musica (amb
Perdua per Ia ofitis &l mobil, A més del A fravés
) . N £ .
2 No Ho Mo wo|si| daudicis |si| aunamic |si|si F\unculﬂ_rs Més de 4 | Cada 1 hora| mp3..), Per |50% delgue . E!LII'IE |3 Entre 3-4 s Cap dfrl&s 2 3l2ls
" ; de boto hores 0 menys parlar per permet el netificacio hores anteriors
Otitis. meu ja que N y - o -
telefon, Per | dispositiu o “banner
era molt )
. veure pelis,
perceptible L
séries. ..
de agafar-la

Taula 9.36. Resultats individuals de 1’enquesta per a cada pacient (I).
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NUMERO DE PREGUNTA
NE
3 4 5 [ T 2 9110 11 12 13 14115 18 17 18 19 20 21 22 23 24 25 28 |27 28 29 30]31|32
PACIENT
“.“’"'e"' Tinnitus
Per escoltar d'una R
musica (amb| A més del | “notificacio” (acufens,
Pérdua Auriculars. Entre 30 Cada 1 hora &l makil 0% delque | o “banner 1 hora o soroll ding | Entre 30
5 Mo No No No | Si| d'audicié, |No Si [No| de diadema | minuts i1 A 4 A Si| lorella), | minutzi| 0 5135
- o MeNys mp3...}, Per | permet el Atraves menys
Trauma ("cascos”) hora . . L ) Escolio 1 hora
veure pelis, | dispositiu d'una
L - comun
series. . gradacio de ™
pitido
colors
Entre 30 Per ezcoltar | A més del A través
) . . c, ,
6 No Mo Mo Mo | o Mo ol = Auru:ulalrs minute i 1 Ne faig musu:a‘(a_mb 50% del que . u:!una_l_. 3 Entre 3-4 s Capdgles 1 al1]3
de boto hora descans &l mobil, permet el notificacio hores anteriors
mp3...} dispositiy | o *banner
Per escoltar
musica (ami
el mobil,
mp3...), Per
Fa més Menys de 30|  No fai : lesi:iﬂa::% AI50% del A;T::S 1 hora o (::nnfiﬁ Menys
7 S| de2 |Mo No No [No No Mo | No |Intrauriculars | y . B que permet | . Lo | 4 Si ' de1s | O 4104
minuts. descans (videos y . notificacio menys soroll dins Ny
anys el dizpositiu e i ) N minuts
“YouTube, o *banner lorella)
Instagram,
Twitter...},
Per parlar
per teléfon
Per escoltar
musica (amb
el mabil,
mp3...), Per Atfravés
a les xarxes ,
Me duelen socials d'una
Fa entre los cidos (videos A menys del | “netificacic”
- g “hg =
g |si| iz |si|cuandemel,, No | No No o | No |Intrauriculars| E1ITE T hora | Cada 12\ g pe | S0% delaue o banner, |, ) dhorao ), \Cap de les 0 a|als
tiro de i4 hores hores permet el A traves menys anteriors
anys Instagram, y L y
golpe al . . dispositiu d'una
Twitter...}, "
agua gradacio de
Per parlar
. colors
per telefon,
Per weure
pelis,
séries. ..

Taula 9.37. Resultats individuals de 1’enquesta per a cada pacient (II).
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NUMERO DE PREGUNTA
'
3 4 5 ] 7 8 9 |10 11 12 13 14115 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 2% |27 28 29 30]31|32
PACIENT
Per escoltar
musica (amb
el mibil,
mp3...}, Per
Fa Perdua Auriculars ales xarxes | A més del Através Menys
. ) ) c , ~ . 5
g si| menys |si| TRPUE |y, No| Si| daudicis, |Mo Si|No| de diadema | MESde4 | Mofaig socials |50% delque| duna |, Entre 12 o) Perdua oo, 51]s
un an cera Tan de cera {"cascos") hores descans (videos permet el natificacio hores d'audicio minuts
Y P ! “ouTube, dispositiu o “banner’
Instagram,
Twitter...},
Per jugar a
videnjocs
Pérdua
d'audicio, Per escoltar
Otitis, Tap musica (amb| A més del Através
Otiis, Ta de cera Entre30 | cagat2 | elmobi, |S0%delque| cuna Més de 5 Perdua | "MenYS Pérdua
10 Mo s AR g Mo |Si| — =% INo Si | Mo |Intrauriculars| minuts i1 - N que) @ Los] Solsi| O | de1s |3 o a11]3
de cera Tinnitus hores mp3...}, Per | permet el natificacio hores d'audicio Ny auditiva
. hora ) . - s . minuts
{acufens, veure pelis, | dispositiu 0 *banner
soroll dins zéries...
lorella)
Per escoltar
musica (amb
el mibil,
mp3...), Per Através
a les xarkes ,
socials . duna .
{videos A mes del | “notificacio”
ji - S “ba = |
11 Mo s Otitis No No | o Mo Ho | Mo Aurlculalrs Er!tr&1hura Cada 2-3 YouTube, 50% delgue | o bﬂnngr, Entre 1-2 s Capdgl&s 1 3lola
de boto i4 hores hores permet el Atraves hores anteriors.
Inztagram, y L. y
. N dispositiu d'una
Twitter...}, .
gradacio de
Per parlar
A colors
per telefon,
Per veure
pelis,
séries...

Taula 9.38. Resultats individuals de I’enquesta per a cada pacient (III).
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NUMERO DE PREGUNTA
NE
3 4 5 T 9 |10 11 12 13 14115 16 17 18 19 20 21 3 24 25 26 |27 28 29 30)31]32
PACIENT
Per escoltar
musgica (amb
el mabil,
mp3...}, Per
a les xarxes
socials
(videos A menys del
.| Pérdua .| Awuriculars |Entre 1 hora| Cada -2 YouTube, 50% del que _Atraves Entre 1-2 .| Pérdua Menys
12 No No No No | Si . |Mo No| Si . . Instagram, d'una senyal S| Lo, de15 |2 4 (4|5
d'audicio de boto i4 hores hores . . permet el - hores d'audicio .
Twitter...}, . L aclstica minuts.
. dispositiu
Per jugar a
videojocs,
Per parlar
per telgfon,
Per veure
pelis,
SEries. ..
Perales
XArKES
socials . .
Fa més Entre 30 No fai (videos =§%m§:|dzle A;r:::s Entre 2.4 Entre 30 ffgg.u'll!d;a Posarme
13 Si| de2 (Mo No No | Mo No No [ Mo |Intrauriculars| minuts i1 g YouTube, |~ a N . Si|Malde cap| minuts i | 3 S lenprimera| S| 0|5
descans permet el notificacio hores ubicacio
anys hora Instagram, . - s - 1 hora L fila
. N dispositiu 0 *banner dins laula
Twitter...),
Per parlar
per teléfon
Dismunuci
o del nivell lala
Fa més Auriculars A més del Através d'audicid oratoria del
. . . c , ~
12 sl dez Mo Mo ol s I?&rdpgl Mo nol il de diadema Er!tre'l hora Ne faig Pgr]ugara 50% del que . c!una . Entre 1-2 general 4 professor, Mo AR
d'audicio - i4 hores descans videojocs permet &l notificacio hores (escoto Professors
anys ("cascos”) . - s .
dispositiu o *banner menys que gue parlen
fa uns molt baixet
anys)
Soroll de
fons, Mala
Per escoltar L'
musica (amb A través oratiiria del
. Entre 30 L Al S50% del 5 professor,
15 |ne Mo No Mo | Mo No No|ng| Auriculars | o eyq |CBdalhoral elmobil, o o et | duna Entre 1-2 | 5| Cap de les 3| amb Ne sl3ls
de boto 0 MEnys mp3...}, ) .. | gradacioc de hores anteriors -
heora el dispositiu la.mascaril
Classes colors
. a costa
online .
més
entendre

Taula 9.39. Resultats individuals de I’enquesta per a cada pacient (IV).
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NUMERO DE PREGUNTA
NE
3 4 5 6 T 8 9 |10 11 12 13 14115 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 |27 28 29
PACIENT
A través
| duna No
. . notificacio
Tap de Pérdua Falta No nutiitzo dathe di o0 *banner 1horae ||
16 Ho Si P No Ho | Si B - o |50 He . Ho n'utiitzo | No n'utiitzo | No n'utilitzo que no A util| No n'utilitzo 2
cera d'audicio d'audicio mai - A traves menys -
n‘utilitzo . itz
d'una o
gradacio de
colors
Per escoltar
mugica (amb
el mabil,
mp3...}, Per
Fa entre 2 Ie:;:izll':es A méz del A través
5| .
17 |si| 1i2 |Ne No No | No Mo No | Mo |ntrauricutars| 178 1 hora | Cada 1 hora) b e |S0%delaus)  duna ), dhorao g\ Cap deles 1 s|ols
i4 hores 0 mMenys permet el | gradacio de menys anteriors
anys YouTube, . -
dispositiu colors
Instagram,
Twitter...},
Per veure
pelis,
S&ries...
n:Ersii:C[Uann:tr: A més del Através Mala Tirar un
) . c . ¥ } I
18 Mo No No Mo | Si |Tap de cera|No Mo | No ﬁ\uncula_rs E|1_tre1 hora Mo faig el mabil, 50% del que . E!IJI'IE . Entre 3-4 | cap dgles 3| ubicacio lloc més | 5
de boto i4 hores descans . permet el notificacio hores anteriors o
mp3...}, . - s i dinz laula | endavant
dispositiu o “banner
Sport
A fravés
Fa més Per escoltar | A més del |duna senyal
N } ) c i
19 si| dez |ne No Mol si I?erd!u}_ Ho 5 | Mo ﬁ\uncula_rs No mutiitzo Cada 1 hora mumca\(a}mb 50% del gue ac:u_shca!,ﬁ\ 1 horao .| Cap dgles 2
d'audicio de boto 0 MeEnys el mokil, permet el | través d'una menys anteriors
anys . ; - o
mp3..} dispositiv | gradacio de
colors

Taula 9.40. Resultats individuals de I’enquesta per a cada pacient (V).
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NUMERO DE PREGUNTA

ME

3 4 3 L] 7 8 8110 11 12 13 14113 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 |27 28 28 30|31)32
PACIENT

Per ezcoltar
musica (amb
el mobil,
mp3...}, Per
a les xarxes
socials
(videos
Auriculars . . ouTube, , .
20 |ne No No No|si| ottie  |No No| 5i| de diadema | MESUES | MNofaig | rem |S0%delaue) duna | o) MesdeS | | Capdeles 2 4|o|a

- - hores descans . N permet el | *notificacie™ | ~ hores anteriors
("cascos”) Twitter...}, . " ez i
dizpositiu o “banner”

Per jugar a
videpjocs,
Per parlar
per teléfon,
Per veure
pelis,
séries. ..

A més del A través

Per escoltar A través
Fa Em van Auriculars Entre 30 musica (amb| A més del | duna senyal Pérdua
Tap de haber de Cada 2-3 el mobil, |50% delgue | aclstica, A 3 Entre 1-2 d'audicia,

50 No | Mo No No|Mo| de diadema | minuts i1 50

cera treure el tap - hores mp3...), Per | permetel |través d'una hores Cap de les
("cascos”) hora . - I . -
de cera parlar per dizpositiu notificacio anteriors

teléfon o “banner”

Menys
de 15 |2
minuts

21 Si| menys | Si
d'un any

wn
-
(2]

. ) Per escoltar c A traves
Perdua Per freure-f Auriculars | Entre 1 hera | Cada 2-3 | musica (amb AlS0% del d'una Entre 1-2 .| Cap de les

daudicio, | 5| eltapde Mo\ No de botd i 4 hores hores elmaki, | ¢ "er"??t “notificacie” hores anteriors
Tap de cera cera . el dizpositiu o -
mp3...} 0 “banner

22 No Mo Mo No | Si

Per escoltar
musica (amb
el mobil,
mp3...}, Per
a les xarxes
socials
(videos
YouTube,
Instagram,
Tweitter...},
Per parlar
per teléfon,
Per wveure
pelis,
SEries. ..

Pérdua
d'audicid,
Fa Otitiz,
23 Si| menys Mo Mo Mo | Si Tln_nrtus No Si | Mo |Intrauriculars r.1eny_sd&3L'| No faig
. (acufens, minuts descans
d'un any )
soroll dins
l'orelia),
Vertigen

A menys del | Através
50% del gue d'una 1 hora o .|Cap de les
permet el | *notificacio” menys anteriors
dispositiu | o “banner

o

Taula 9.41. Resultats individuals de ’enquesta per a cada pacient (VI).
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NUMERO DE PREGUNTA

ME

3 4 3 6 7 8 9110 11 12 13 14115 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 |27 28 29 30131
PACIENT

Per escaoltar
musica (amb
&l mibil, fons, Mala
mp3...), Per | A& més del A traves Tinnitus L Mormalmen
. , . Entre 15 oratoria del
Perdua . ) Entre 1 hora | Cada 1 hora | a les xarxes | 50% del que d'una 1 horao .| (acufens, te me
.. |NO Si |No|Intrauriculars | —. . N U Si . 30 3 | professor, .
d'audicio i4 hores 0 menys socials permet el notificacio menys soroll dins minuts Mala cambio de
(videos dispositiu | o “banner lorella) - sitio
acustica de
ouTube, .
laula
Instagram,
Twitter...)

Soroll de

24 Mo Mo No Mo | i

o
Y
-

Per escoltar
musica (amb
&l mobil,
mp3...}, Per
a les xarxes
socials . . .
Auriculars (videos A mes del A fraves Tinnitus Entre 15

. g c ) .
5 |ne No No No | Mo No No|No| de diagema | MESdE4 | Cada23 | o o e |S0%delgue) duna Thorao | o (acifens, | =5, 7 5 4|4
permet el notificacio menys soroll dins minuts

. . hores hores
("cascos") Instagram, . " o . § .
Twitter.. ) dispositiu o “banner’ lorella)
b
Per jugar a
videgjocs,
Per veure
pelis,
SEries. ..

Per escoltar
musica (amb
el mabil,
mp3...), Per
a les xarxes
- socials
Ofitis, Tap {videos

de cera, . Entre 30 YouTube, | A150% del
.| Tinnitus .| Awriculars ) ; Cada 1 hora
26 No No No No | Si . No Ho| Si . minuts i1 Instagram, | que permet
(acufens, de boto 0 menys . N i -
) hora Twitter...), | el dispositiu
soroll dins -
. N Per jugar a
lorella) S
videojocs,
Per parlar
per teléfon,
Per veure
pelis,
séries. ..

A través
d'una Entre 3-4 .| Cap de les

; g .
“notificacio” hores anteriors
o “banner’

Taula 9.42. Resultats individuals de 1’enquesta per a cada pacient (VII).
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NUMERO DE PREGUNTA

VH
PACIENT

18

19

23

Fa
menys | Si
d'un any

Otitiz, Tap .| Pérdua

2 s de cera d'audicio

o

No faig
descans

Per escoltar
musica (amb
el mabil,
mp3...), Per
a les xarxes
socials
(videos
“ouTube,
Inztagram,
Twitter...)

[}

Entre 1-2
hores

Pérdua
d'audicié

28 Mo No No No| S

=

Cada 1-2
hores

Per escoltar
musica (amb
el mabil,
mp3...), Per
a les xarxes
socials
(videos
YouTube,
Instagram,
Twitter...),
Per veure
pelis,
SEriEs. ..

1 hera o
menys

Pérdua
d"audicid,
Otitis

28 Mo Si Otitis Mo Mo | Si

No faig
descans

Per escoltar
musgica (amb
| mabil,
mp3...}, Per
a les xarxes
socials
(videos
ouTube,
Instagram,
Twitter...),
Per parlar
per teléfon,
Per veure
pelis,

SEriEs. ..

Taula 9.43. Resultats individuals de I’enquesta per a cada pacient (VIII).
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NUMERO DE PREGUNTA

NE
3 4 ) 6 7 ] g |10 11 12 13 14115 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 25 30031
PACIENT

Per escoltar
musica (amb
el mdbil,
mpd...}, Per
a les xarxes

socials A menys del | A traves

50% del gue d'una Entre 1-2 Cap de les
permet el | “notificacis” hores anteriors
dispositiu o “banners

Fa . (videos
Perdua o si | Mo lintrauriculars Menys de 30| Cada 1 hora

30 Si| menys |No No Mol|si| .0 .. ) ouTube,
. d'audicio minuts o menys
d'un any Instagram,
Twitter...),
Per parlar
per telefon,
Per veure
pelis,
SEriEs. ..

=

Per escoltar
mugica (amb
&l mébil,
mp3...}, Per

a les xarxes .
) A menys del | Atraves
socials

Auricularz | Entre 1 hera | Cada 1-2 {videos 50% del que d'una Entre 1-2 .| Cap de les
de botd i4hores hores permet el | *nofificacio” hores anteriors

“ouTube, ; - s N
dispositiu o “banner
Inztagram,

Twitter...),
Per veure
pelis,
SEriEs. ..

31 No No Mo Mo |No Mo Mo [ Ne

Per escoltar | A més del A traves
Pérdua . Auricularz | Entre 1 hera | Cada 1 hora [ musica (amb | 50% del que d'una Entre 3-4 .| Cap de les
) .. |Mo Si[No . X L X .

d'audicio de boto i4hores 0 menys el mobil, permet el | “netificacio” hores anteriors

mp3...} dispostiv | o *banner

Fa
32 Si| menys |Mo No Mo | Si
d'un any

[x}
w

Taula 9.44. Resultats individuals de I’enquesta per a cada pacient (IX).
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NUMERO DE PREGUNTA
ME
3 4 5 6 Il 8 g 110 11 12 13 14115 16 17 18 19 20 21 23 24 25 28 |27 28 29 30131|32]
PACIENT
Soroll de
Per escoltar | A més del A través fons, Mala Millarar |
34 No No No Mo | Si l.jerd!ﬂ.'. Ne Mo | Ne |Intrauriculars Er!tre1 hora No faig musma\(a.mb 50% del que d'una senyal 1hora o Si Capdu_ales 4 ﬂlCI.IStICE de acustica |4 |14
d'audicio i4 hores descans el mobil, permet el - menys anteriors laula, Mala
. y - acustica o de laula
mp3...} dispositiu ubicacio
dins l'aula
Per escoftar
musica (amb
el mabil,
Tap de mpd...), Per Hageo un
a les xarxes CUENnco
cera, Entre 30 socials 4 menys del Afravés con las
ff F 1 i cC z c
35 No Si Tinnitus No Mo | Si |Tap de cera|No Mo | Si Auriculars minuts i1 No faig (videos 30% del que d'una senyal Mes de 3 Mo Capdn_eles 0 manos |2 (0|3
(acifens, de boto descans permet el - hores anteriors
) hora “ouTube, . - acustica para
soroll dins dispositiu
rarela) Instagram, escuchar
! Twitter...), mejor
Per veurs
pelis,
séries. ..
Per escoltar
musica (amb| 4 més del A traves
- L - .
3 Na No No Mo | Ho No Mol si Aurlculﬁ_rs Mo nutiltzo Cada 2-3 el m?bll, 50% del que . E!IJI'IE Entre 3-4 g Cap d_eles 3 al1]a
de boto hores. mp3...), Per | permet el notificacio” hores anteriors
veure pelis, | dispositiu o0 “banner
séries. ..
Per escoltar | A més del Tinnitus Menys
. g ) c . 0
37 |ne No No Mo|si| PerduE g i [ Mo |Intrauriculars| BT 1 hera | Cada 23\ musica (amb) S0% delque ) ) o ey Therae | o (@edfens, | o ye | g 4|z
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. y - ) . minuts
mp3...} dispositiu lorella)

Taula 9.45. Resultats individuals de I’enquesta per a cada pacient (X).
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NUMERO DE PREGUNTA
ME
3 4 3 6 i i} g 110 M 1z 13 14115 16 17 18 19 20 21 23 24 25 26 |27 28 25 30]31)32]
PACIENT
Pérdua
d'audicio, Per escoltar
. Otitis, Tap . . musica (amb| A més del . Tinnitus.
Otitis, Ta Intervencio de cera Perforacio Auriculars | s de30|  No fai elmabi, |50% delque| **IEvEs Entre 1-2 (acifens, | ME¥S
39 Mo si 18P i nertaps de [No | si| 2555 | si| timpa itaps |No|No| de diadema | oY g N UE Funa senyal  |si S| ode1s |2 3alo|s
de cera Tinnitus - minuts descans mpd...}, Per | permet el N hores soroll dins N
cera . de cera ("cascos”) ; - aclstica § . minuts
(acufens, pariar per dispositiu lorella)
soroll ding teléfon
lorella)
Auriculars A més del Através
5 W& 5 .
40 No No No No | No No MNo|Ne| de diadema r.1eny.5de?rﬂ No n'utiltzo Clages 50% del que d'una senyal les de Si Cap dgles 2 41015
. minuts online permet &l - hores anteriors
("cascos”) ; - aclstica
dispositiu
. Per escoltar | A més del A través NE,I
Fa entre Perdua Entre 30 No fai musica (amb | 50% del que d'una 1 hora o n Cap de les
a1 |si| 1iz |wo No No | si| daudicis, |No Si | No |Intrauriculars| minuts i1 g i que) duna utj| =3P 28 0 3|13
descans &l mibil, permet &l notificacio menys b anteriors
anys Trauma hora N ) L e N itz
mp3...} dispositiu o “banner’ o
A través
d'una
Tinnitus Per intentar Entre 30 Per escoltar [ A més del | *notificacio” Menys Mala
a2 Mo o Otitis No No | si (acufer_ls, s reduir-li els i | Mo Aurlcula_rs minuts i 1 No faig musma\(a.mb 50% delgue | o banngr, Entre 1-2 s I'T‘erd!.la__ de 15 | 2 | oratoria del clola
soroll dins sorolls del de boto descans el mobil, permet &l A traves hores d'audicio .
. N L hora N " " . minuts professor
farella) tinnitus mpd...} dispositiu d'una
gradacio de
colors

Taula 9.46. Resultats individuals de I’enquesta per a cada pacient (XI).
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9.3. CARACTERITZACIO DELS ESPAIS

9.3.1. AULA 21

T T1 i

\l

|

Figura 9.3. Pla aula 2.1°.
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Figura 9.4. Pla sagita de ’aula 2.1.

ALCADES (m) 3.85/3.35/2.60
PROFUNDITAT (m) 7.45
LLARGADA (m) 12,40
VOLUM TOTAL (m?) 202.38

Taula 9.47. Dimensions de 1’aula 2.1.
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9.3.2. AUDITORI

T N T T

[] []

Figura 9.5. Pla de I’auditori®.

ALCADA (m) 2,70
PROFUNDITAT (m) 7,00
LLARGADA (m) 13,20
VOLUM (m3) 249,48

Taula 9.48. Dimensions de I’auditori.
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9.3.3. AULA DE DIBUIX
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Figura 9.6. Pla de I’aula de dibuix®.

ALCADA (m) 2,70
PROFUNDITAT (m) 7,50
LLARGADA (m) 8,60
VOLUM (m3) 174,15

Taula 9.49. Dimensions de 1’aula de dibuix.
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9.3.4. AULA POLIVALENT 3.1

o o\

-

Figura 9.7. Pla de I’aula polivalent 3.1°.

ALCADA (m) 2,60
PROFUNDITAT (m) 6,00
LLARGADA (m) 10,50
VOLUM (m?3) 1638

Taula 9.50. Dimensions de ’aula polivalent 3.1.
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9.4. ALTRES

9.4.1. PROTOCOL DE PREVENCIO COVID-19

PROTOCOL DE PREVENCIO COVID-19

Per tal de poder realitzar les audiometries i I’enquesta a la mostra participant d’estudiants de
manera segura, garantint unes condicions de seguretat i salut davant de la situacio de la

pandemia del virus COVID-19, s’estableixen les seglients mesures de prevencio:

- Abans de comencar amb els examens, el pacient omplira i signara un document de
responsabilitat conforme no pateix cap dels simptomes de la COVID-19 descrits en el

document.

- Durant la prova, es mantindra una distancia segura entre el responsable de la prova i el

pacient.

- Cada vegada que s’ hagi utilitzat algun dels dispositius emprats per a realitzar les proves
(els auriculars de ’audiometre i el telefon mobil) seran desinfectats, tant abans com després

del seu Us.

- Al realitzar els examens a grups de practiques “bombolla” es permetra tenir a dos
estudiants realitzant les proves de manera simultania. Mai hi haura més de 4 persones dins de

I’espai 1 es mantindran les distancies de seguretat.

- Entre ’entrada 1 la sortida dels diferents pacients es mantindra la porta oberta per tal de

ventilar I’espai.

- Quan les proves hagin finalitzat, el responsable desinfectara tot el material i I’espai

utilitzat.
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9.4.2. CONSENTIMENT INFORMAT

CONSENTIMENT INFORMAT

Estudi
Estudi de la qualitat acustica i auditiva de la FOOT

Investigador Responsable
Carla Villares Mufiiz

Director del Treball
Genis Cardona Torradeflot

Lloc de realitzaci6 de I’estudi .
Facultat d’Optica i Optometria de Terrassa

N° telefon associat al estudi
(nam. Teléfon corresponent)

Correu electronic de
I’Investigador Responsable (adreca de correu corresponent)

Soc estudiant del Grau d’Optica i Optometria i estic realitzant un estudi per al TFG sobre la
qualitat acustica i auditiva de la FOOT. L’objectiu de I’estudi es investigar si les condicions
acustiques i de la facultat compleixen els requisits establerts per les diferents normatives
existents i estudiar quin és el grau auditiu dels estudiants de la facultat, veure si aquest és
normal o no i establir una possible relacié amb els resultats acustics.

L’estudi que es realitzara consistira en fer una audiometria —constisteix en una prova
audiologica que no dura més de 10 minuts i que no és perjudicial per a ['individu- a diferents
estudiants, juntament amb una enquesta prévia a la prova formada per 32 preguntes.

La participacié és voluntaria. Té el dret de retirar el consentiment per a la participacio en
qualsevol moment. Si te alguna pregunta sobre 1’investigacié es pot comunicar amb
I’investigadora, tant durant I’estudi, com posteriorment a través del teléfon i el correu
electronic que es troben al principi del document.

Carla Villares

AUTORITZACIO

He llegit el procediment descrit amunt. L’investigadora m’ha explicat I’estudi i m’ha contestat
les preguntes si n’he tingut alguna. Voluntariament dono el meu consentiment per a participar a
I’estudi. Rebo una copia del document.

Nom i Cognoms. Signatura (dd/mm/aaaa)
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9.4.3. DECLARACIO DE RESPONSABILITAT

DECLARACIO RESPONSABLE

La finalitat de signar aquest document és assegurar una practica segura i evitar el
contagi i1 propagacié del virus COVID19, declarant que no s’ha estat en contacte amb

ningun cas positiu i no presenta cap dels simptomes segiients:

- Febre o febricula - Mucositat, congestio nasal
- Dificultats respiratories - Mal de cap
- Tos, mal de coll, inflamacié conductes - Dolor muscular

respiratoris
- Malestar general

- Dolenca estomacal (mal de panxa,
diarrea...)

Jo, , declaro

gue no pateixo cap dels signes descrits ni he estat en contacte amb cap cas positiu del

virus.
Altres dades:
- Telefon de contacte:
| per a que consti, firmo aquesta declaracié el dia , del mes
de/d’ de 2020, a les hores.
Signatura:
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