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Resumo

Obijetivo: avaliar os resultados do potencial P300 em individuos com diagndstico de
Transtorno do Processamento Aditivo Central, antes e apds o Treinamento Auditivo
Acusticamente Controlado. Métodos: Estudo tipo observacional, descritivo e longitudinal.
Participaram do estudo cinco criangas de oito a 14 anos de idade. Foi realizada a avaliacéo e
reavaliacdo do processamento auditivo central e P300 antes e ap0s a aplicagdo do programa
de Treinamento Auditivo Acusticamente Controlado. Resultados: Foi realizada analise
descritiva dos dados de medidas pré e pds terapéuticas. Verificou-se melhora dos mecanismos
auditivos, principalmente monoaurais de baixa redundancia e dic6ticos. Observou-se que dos
cinco pacientes avaliados, quatro tiveram aumento da amplitude e em trés ocorreram

mudancas da laténcia do P3, com a reducdo dos valores obtidos pré e pds treinamento
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auditivo. Conclusdo: Pode-se observar mudancas nos parametros do potencial P300
resultantes da plasticidade neural apds Treinamento Auditivo Acusticamente Controlado
demonstrando a importancia do uso conjunto de medidas objetivas e comportamentais para
monitoramento do processo terapéutico.

Palavras chave: Potenciais evocados auditivos; Estimulacdo auditiva; Eletrofisiologia;
Percepcéo auditiva; Audicao.

Abstract

Objective: evaluate the results of the P300 potential in individuals diagnosed with Central
Auditory Processing Disorder, before and after the Acoustically Controlled Auditory
Training. Methods: Observational, descriptive and longitudinal study. Five children from
eight to 14 years old participated in the study. The evaluation and reassessment of the central
auditory processing and P300 was performed before and after the application of the Acoustic
Controlled Auditory Training program. Results: A descriptive analysis of data on preand post
therapeutic measures was performed. There was na improvement in the auditory mechanisms,
mainly monoaurals with low redundancy and dichotic. It was observed that of the Five
patients evaluated, four had increased amplitude and in three there were changes in P3
latency, with a reduction in the values obtained before and after auditory training. Conclusion:
It is possible to observe changes in the P300 potential parameters resulting from neural
plasticity after Acoustically Controlled Auditory Training, demonstrating the importance of
using objective and behavioral measures to monitor the therapeutic process.

Keywords: Evoked potentials auditory; Hearing stimulation; Electrophysiology; Auditory

perception; Hearing.

Resumen

Objetivo: Evaluar los resultados del Potencial P300 em personas diagnosticadas com el
Transtorno del Procesamiento Auditivo Central, antes y después Del Entrenamiento Auditivo
Acusticamente Controlado. Métodos: Estudio observacional, descriptivo y longitudinal.
Participaron del estudio cinco nifios de ocho a 14 afios. La evaluacion y reevaluacion del
procesamiento auditivo central y P300 se realizd antes y después de la aplicaciondel programa
de Entrenamiento Auditivo Controlado Acustico. Resultados: Se realizo um anélisis
descriptivo de los datos sobre las medidas pre y posterapéuticas. Hubo una mejora em los
mecanismos auditivos, principalmente monoauralescon baja redundancia y dicoticos. Se

observd que de los cinco pacientes evaluados, cuatro tenian amplitud aumentada y em tres
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hubo cdmbios en la latencia P3, con una reduccién em los valores obtenidos antes y después
del entrenamiento auditivo. Conclusion: Es posible observar cambios em los parametros
potenciales de P300 resultantes de La plasticidad neuronal después del Entrenamiento
Auditivo Controlado Acustico, lo que demuestra la importancia de usar medidas objetivas y
conductuales juntas para monitorear el proceso terapéutico.

Palabras clave: Potenciales evocados auditivos; Estimulacion auditiva; Electrofisiologia;

Percepcion auditiva; Audicion.

1. Introducgéo

A audicdo é fundamental para o desenvolvimento da fala, linguagem e aprendizagem,
e esta essencialmente ligada a desempenhar um papel de grande importancia na insercao
social e na comunicacdo interpessoal dos individuos (Regacone, Gugdo, &Frizzo, 2013).

A obtencéo da acuidade auditiva, obtida por meio da audiometria convencional, revela
que, embora alguns pacientes apresentem audi¢cdo dentro da normalidade, ainda demonstram
dificuldades em manter uma conversacao, especialmente em ambientes ruidosos (Lopes,
2013); (Pereira, 2013). Nessas situacdes, a investigacdo de um possivel comprometimento do
Sistema Auditivo Central (SAC) deve ser considerada.

A avaliacdo audiolégica € composta por diversos procedimentos, dentre eles, a
utilizagdo de medidas objetivas, como o0s testes eletrofisiologicos, e medidas
comportamentais, ambos considerados métodos importantes para deteccdo de alteracGes
auditivas nos individuos (Pereira, 2013).

A avaliagdo comportamental do SAC é composta por testes auditivos especiais que
irdo avaliar as habilidades auditivas, ou seja, avaliar capacidade de ouvir em situa¢fes de
escuta dificil, sendo constituida por uma bateria de testes verbais e ndo verbais. Alteracoes
nesta bateria, o individuo é diagnosticado com Transtorno do Processamento Auditivo Central
(TPAC) (Pereira & Frota, 2015).

O TPAC refere a dificuldade no processamento de informagdes auditivas em uma ou
mais habilidades auditivas, o que representa a limitacdo da transmissdo, anélise, organizacéo,
transformacéo, elaboracdo, armazenamento e/ ou recuperacédo, e uso das informacgdes de um
evento acustico, ndo atribuidos a perda auditiva, nem ao déficit intelectual (Carvalho, Novelli,
&Colella-Santos, 2015).

Diante desse diagnostico, € importante considerar a reabilitagdo auditiva para ndo
haver prejuizos no desenvolvimento e na aprendizagem de habilidades cognitivas. Assim, 0s
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principios bésicos da terapia incluem modificagdes ambientais e a utilizagdo de estratégias
compensatdrias, que induzam a reorganizacgdo cortical e consequentemente a mudanca no
comportamento do individuo (Dias & Gil, 2015).

Desta forma, o Treinamento Auditivo Acusticamente Controlado (TAAC) é
considerado o método mais indicado por se tratar de um conjunto de tarefas acusticas capaz
de promover a reorganizagdo neural do SAC, impulsionando a plasticidade neural (Melo,
Mezzomo, Garcia &Biagglio, 2018; Fillipini, Brito, Neves-Lobo &Schochat, 2014).

As mudancas observadas no SAC ap6s o TAAC sédo evidenciadas em medidas
comportamentais e/ou eletrofisioldgicas pré e pds intervencao terapéutica(Dias & Gil, 2015;
Fillipini et al., 2014;;Regagone, Gugdo, Giacheti, Romero &Frizzo, 2014; Stroiek, Quevedo,
Kielling&Battezini, 2015)

Na avaliacdo eletrofisioldgica destaca-se o uso dos potenciais evocados auditivos de
longa laténcia, dentre eles o P300, como medidas objetivas para avaliar a eficacia do TAAC.
Este teste avalia a atividade cortical envolvida nas habilidades de discriminagéo, integracéo e
atencdo altamente relacionadas ao Processamento Auditivo Central (PAC)(Mc Pherson,
1996).

Estudos mostram que ha modificagdes significativas nos parametros avaliativos do
potencial P300 ao compararem as avaliagbes feitas com medidas comportamentais e
eletrofisiologicas, antes e apds o0 TAAC, destacando o P300 como um instrumento util no
monitoramento das mudangas ocorridas no SAC apos esse treinamento (Alonso & Schochat,
2009).

Sendo assim, o objetivo deste estudo foi avaliar os resultados do potencial P300 em

individuos com diagnoéstico de TPAC, antes e apds o TAAC.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo observacional, descritivo, longitudinal e de natureza
guantitativa (Pereira et al., 2018), realizado na Clinica Escola de Fonoaudiologia da
Universidade Federal de Santa Catarina, apds aprovaco do Comité de Etica e Pesquisa sob o
registro de n® 2.008.582 e assinatura do Termo de Assentimento e Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

Participaram do estudo cinco criancgas, de oito a 14 anos de idade, com escolaridade

variando entre 0 4° ano do ensino fundamental ao 1° ano do ensino médio.
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Os critérios de inclusdo foram: audiometria tonal, logoaudiometria e imitanciometria
dentro dos padrdes de normalidade, apresentar queixas de dificuldades escolares e/ou
aprendizagem, ter diagnostico de TPAC e ter o idioma portugués brasileiro como primeira
lingua.

Os critérios de exclusdo: auséncia de comorbidades associadas ao TPAC, néo ter
realizado terapia fonoaudioldgica previamente ao estudo, e presenca de fatores cognitivos ou

neuroldgicos evidentes.

e Auvaliacdo Comportamental do PAC

Os testes foram selecionados de acordo com a idade e condic6es linguisticas dos
participantes

Foi feito em cabina acUstica, por meio de audidmetro de dois canais, modelo Astera?
da marca Madsen, sendo realizados 0s seguintes testes:

- Teste de fala filtrada (monoaural de baixa redundancia): avalia a habilidade do
fechamento auditivo;

- Teste de inteligibilidade de fala pediatrica com mensagem competitiva (PSI) e, o teste
de inteligibilidade de sentencas sintéticas em portugués com mensagem competitiva
(SSI): avaliar a habilidade de figura-fundo para sons verbais;

- Teste dicotico de dissilabicos alternados (SSW) e teste dicotico de digitos (TDD):
avaliar a habilidade de figura-fundo para sons verbais (integracdo binaural);

- Teste dicético ndo verbal: avalia figura-fundo para sons ndo verbais (separacdo
binaural);

- Teste de padrdo de frequéncia (TPF), o teste de padrdo de duracdo (TPD), o teste de
deteccdo de intervalos aleatorios (RGDT) e, o teste gap in noise (GIN): avaliar,
respectivamente, as habilidades de ordenacéo e resolucdo temporal (Pereira & Frota,
2015).

e Avaliacdo Eletrofisiologica - P300
Realizada com o equipamento Smart Ep Intelligent Hearing Systems - LLH.S da
seguinte forma: os sujeitos acomodados em uma poltrona e orientados a permanecer em
estado de alerta. Foi realizada a limpeza da pele com pasta abrasiva (Nuprep) para
posicionamento dos eletrodos, sendo: terra posicionado na fronte (Fz), um eletrodo referéncia
(A1) posicionado no lébulo esquerdo, outro eletrodo referéncia (A2) posicionado no lébulo

direito e eletrodo ativo (Cz) posicionado no vértex craniano (Jasper, 1958). Todos fixados a
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pele com pasta eletrolitica (Ten 20) e fita adesiva do tipo Mycropore®. A impedancia dos
eletrodos, ficou abaixo de 5 kohms, com diferenca maxima entre os eletrodos de 2 kohms.
Oestimulo foi o toneburst, sendo o frequente na frequéncia de 1000 Hz e raro na frequéncia
de 2000 Hz na proporc¢éo de 85% (255 estimulos) e 15% (45 estimulos) respectivamente, com
duracdo total de 300 estimulos oferecidos de forma monoaural, na intensidade de 80 dBNA
por fones de insercdo ER-3A e registrados inicialmente a orelha direita, com polaridade
rarefeita, velocidade de apresentacdo 1.1 estimulos/segundo, filtro passa baixo de 30.0 Hz e
filtro passa alto: 1.0 Hz, ganho 50.0 K e janela de gravacdo 100 a 512 ms (Crippa, Aita&
Ferreira, 2011). O registro foi realizado e analisado pela mesma examinadora. Foi analisada a
laténcia e a amplitude em microvolts (1V), tendo como referéncia de normalidade os valores
descritos por Mc Pherson (1996).

Antes do registro, foi feito um treino para a discriminacdo dos estimulos, para
compreensdo do exame e 0s pacientes foram orientados a ficar relaxados e concentrados no
estimulo acustico.

A contagem foi feita mentalmente somente para os estimulos que aparecerem
esporadicamente, desconsiderando um som mais grave que escutavam por varias vezes
(estimulo frequente) e prestando atencdo em um som mais fino que aparecia aleatoriamente
(estimulo raro). Ao final da avaliagdo, as criancas referiam quantas vezes o estimulo raro

apareceu no total.

e Treinamento Auditivo Acusticamente Controlado
Foi constituido por oito sessdes semanais com aproximadamente 40 minutos de
duracdo, cujas atividades enfocaram as seguintes habilidades auditivas do PAC
(Chermak&Musiek, 1992;Chermak&Musiek, 1995;Musiek &Schochat, 1998):
- 12sessdo — padréo de duracdo;
- 2%sessdo — padrdo de frequéncia;
- 3%sessdo — intensidade;
- 42sessdo — resolucdo temporal;
- 5%sessdo — figura fundo para sons verbais (frases);
- 6%sessdo — figura fundo para sons verbais (palavras);
- 7%sessdo — figura fundo sons nédo-verbais;
- 8%sessdo — fechamento auditivo.
As sessdes foram aplicadas da mesma forma para todos os participantes, com 0 mesmo

avaliador e terapeuta. Ao término de cada sessao, foi analisado o nivel de aproveitamento dos




Research, Society and Development, v. 9, n. 10, 449108102, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i10.8102

individuos, no caso de rendimento abaixo de 70%, a atividade era novamente instruida e
realizada.

Os pais e/ou responsaveis e participantes do estudo, foram orientados a realizar tarefas
de treino informais relacionadas a todas as habilidades auditivas trabalhadas em sessao, sendo

entregue aos participantes em pen drive com jogos em formato power point.

e Analise dos dados

Os resultados dos testes comportamentais foram analisados e comparados com a
reavaliacdo do PAC, apds o TAAC, verificando a ocorréncia ou ndo da melhora no
desempenho.

Ao término do programa de TAAC, apds um intervalo minimo de 15 dias e um
méaximo de um més, foi reavaliado a bateria de testes comportamentais do PAC e o P300.

Por fim, foi realizada a andlise descritiva dos dados por meio da obtencédo da
frequéncia absoluta e relativa das variaveis categéricas e da obtencdo da média, desvio padréo

e mediana de valores maximos e minimos das variaveis numéricas.

3. Resultados

Na Tabela 1 é realizada uma comparacdo dos testes comportamentais do

processamento auditivo central antes e ap0s o treinamento auditivo acusticamente controlado.




e reavaliacdo da bateria do Processamento Auditivo Central.
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Tabela 1 — Comparagédo do desempenho das criangas nos mecanismos auditivos na avaliagdo

Monoaural de Dicotico Dicotico Nao- Temporais Interagdo binaural
Baixa Redundéancia Verbais Verbais
Paciente 1
Avaliacao Alterado Alterado Alterado Alterado Normal
Reavaliacdo Normal Alterado Normal Alterado Normal
Paciente 2
Avaliacéo Alterado Alterado Alterado Alterado Normal
Normal
Reavaliacdo Alterado Normal Normal Normal
Paciente 3
Avaliacéo Alterado Alterado Alterado Alterado Alterado
Normal

Reavaliacdo Alterado Normal Alterado Normal
Paciente 4

Normal
Avaliacao Alterado Alterado Normal Alterado

Normal
Reavaliacdo Normal Alterado Normal Normal
Paciente 5
Avaliacao Alterado Alterado Normal Alterado Alterado
Reavaliacao Normal Normal Normal Alterado Normal

TAAC = Treinamento Auditivo Acusticamente Controlado. Fonte: Autores.

Observou-se na Tabela 1 que na primeira avaliagdo do PAC que 0s mecanismos

auditivos mais alterados foram o monoaural de baixa redundancia, dicético e o processamento

temporal. Ja na reavaliacdo, apds o TAAC, verificou-se melhora em todos 0s mecanismos

auditivos avaliados que se encontravam alterados, principalmente no desempenho dos testes

monoaurais de baixa redundancia e dicéticos ndo-verbais. Entretanto, os mecanismos de

processamento temporal e de escuta dicdtica para sons verbais tiveram maior dificuldade para

atingir o padrdo de normalidade entre os sujeitos, porém a maioria dos testes estava dentro

dos padrBes de normalidade, ou ainda mantendo alteracdes na reavaliacdo, porém com

melhora consideravel.
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Na Tabela 2 observa-se os parametros do P300 antes e ap6s o treinamento auditivo

segundo a variavel orelha direita.

Tabela 2 — Valores da laténcia e da amplitude da onda P3 da orelha direita, antes e apds o
TAAC.

Orelha direita

LatP3Pré LatP3P6s AmpP3Pré AmpP3Pés

(ms) (ms) (nV) (nv)
Paciente 1 340,00 250,00 9,22 16,10
Paciente 2 297,00 314,00 12,73 14,12
Paciente 3 395,00 323,00 13,99 9,00
Paciente 4 377,00 392,00 6,87 8,07
Paciente 5 367,00 354,00 8,43 12,55
Média 355,20 326,60 10,24 11,96
Desvio Padrao 34,03 47,04 2,68 3,03
Mediana 367,00 323,00 9,22 12,55
Méxima 395,00 392,00 13,99 16,10
Minimo 297,00 250,00 6,87 8,07

Lat= Laténcia; Amp= Amplitude; ms= milissegundos; pVV= microvolts. Fonte: Autores

Constatou-se que trés sujeitos (P1, P3 e P5) apresentaram reducdo da laténcia da onda

P3 em ambas as orelhas, um sujeito (P4) apresentou reducéo da laténcia apenas na orelha

esquerda e um paciente (P2) ndo apresentou redugédo dos valores em ambas as orelhas.

Em relacdo a amplitude da onda P3, apds o TAAC, quatro individuos (P1, P2, P4 e P5)

apresentaram aumento da amplitude em ambas as orelhas, e um individuo (P3) registrou

aumento da amplitude apenas na orelha esquerda conforme pode ser visualizado nas Tabelas 2

e 3.
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Tabela 3 — Valores da laténcia e da amplitude da onda P3 da orelha esquerda, antes e ap6s 0
TAAC.

Orelha esquerda

Lat P3 Pré Lat P3 Pds Amp P3Pré  Amp P3 Pds

(ms) (ms) (V) (V)
Paciente 1 292,00 274,00 6,58 15,74
Paciente 2 282,00 288,00 8,90 10,13
Paciente 3 335,00 315,00 6,28 8,43
Paciente 4 394,00 367,00 4,49 10,75
Paciente 5 381,00 339,00 11,87 13,27
Média 336,80 316,60 7,62 11,66
Desvio Padréo 45,25 33,69 2,54 2,56
Mediana 335,00 315,00 6,58 10,75
Maxima 381,00 397,00 11,87 15,74
Minimo 282,00 274,00 6,28 8,43

*Lat= Laténcia; Amp= Amplitude; ms= milissegundos; pV= microvolts. Fonte: Autores
4. Discussao

Nesta pesquisa, as situacdes avaliativas do PAC pré e pos intervencdo terapéutica
evidenciaram mudancgas ocorridas no processamento da informacgéo auditiva que refletem a
plasticidade neural entre os sujeitos deste estudo, pois 0 TAAC promove melhora das
inabilidades auditivas e consequentemente uma reorganizacdo neuronal do sistema auditivo
central, gerando uma mudanca comportamental promovida pela estimulacdo da via auditiva
(Stroiek et al., 2015).

Fillipini et al. (2014), ao avaliarem individuos com casuistica semelhante deste
presente estudo, constataram melhora do desempenho na reavaliagdo comportamental do PAC
ap6s o TAAC, demonstrando que os testes monoaurais de baixa redundancia e dicoticos
atingiram o padrdo de normalidade. Stroiek et al. (2015), estudaram um individuo de sete
anos com TPAC submetido ao TAAC e constataram que apos a intervencdo terapéutica, 0s

10
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testes comportamentais relacionados ao mecanismo monoaural e dicéticos atingiram 0s
valores de referéncia para a idade.

Na literatura, a melhora no desempenho dos testes temporais também e citada (Alonso
&Schochat, 2009; Samelli&Mecca, 2010), no entanto, Fillipini et al. (2014) reforca que ha
mecanismos que possuem mais resisténcia em atingirem a normalidade, como as habilidades
de processamento temporal, principalmente nas criancas com alteracfes relacionadas as
dificuldades de aprendizagem.

As imperfeicbes no mecanismo neural causadas pelo TPAC, ligadas ao
comprometimento da aprendizagem, podem levar ao aumento da laténcia e reducdo da
amplitude no exame de P300 (Regagone et al., 2014; Souza, Rocha, Berticelli,
Didoné&Sleifer, 2017). Assim, melhores respostas com relacdo aos parametros do P300, apds
o TAAC sugerem o aprimoramento da sincronia neural de respostas corticais para estimulos
auditivos (Alonso &Schochat, 2009; Zygouris, Avramidis, Karapetsas&Stamoulis, 2017).

De uma forma geral, a importancia da realizacdo do P300 no monitoramento pré e p6s
os resultados terapéuticos, tem sido relatada (Regacone et al., 2014; Francelino et al., 2014;
Alvarenga, Araujo, Ferraz &Crenitte, 2013). Assim como no presente estudo, Regacone et al.
(2014) ao avaliarem criangas (de sete a 14 anos) com transtornos de aprendizagem,
encontraram média da laténcia do componente P3 com um valor préximo ao presente estudo,
com laténcia de 3455 ms previamente ao TAAC. Francelino et al. (2014), obtiveram
resultados superiores a média da laténcia do componente P3 do presente estudo (417,24 ms),
em criangas com queixas escolares. Alonso e Schochat (2009), encontraram média da laténcia
da onda P3 de 382,66 ms, antes do TAAC em criancas de oito a 14 anos de idade com TPAC.
Farias et al. (2004), analisaram criangas com repeténcia escolar e encontraram a média mais
alta da laténcia do P3, 413,23 ms. Diante desses valores médios de laténcia encontrados,
estudos (Leite e al., 2010; Soares et al., 2011) corroboram que o aumento de laténcia relaciona
geralmente o comprometimento da aprendizagem dos individuos, tais como, alteraces de
leitura e escrita, criangas com transtorno fonolégico e individuos que apresentam queixas e/ou
dificuldades de memoria e discriminagéo auditiva e destacam que as habilidades do PAC mais
alteradas sdo referentes ao processamento temporal sugerindo alteragdo no processamento
auditivo, alem, de elencar importantes dados de caracterizacdo das alteracOes, enfatiza, que o
processo terapéutico pode melhorar o resultado dos parametros avaliativos do exame.

O presente estudo, constatou que 60% dos individuos apresentaram reducdo da
laténcia da onda P3 apdés TAAC em ambas as orelhas, com médias de 309 ms a direita e de

309,33 ms a esquerda. Um individuo (P4) apresentou reducdo da laténcia apenas a esquerda,

11
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com valor pds TAAC de 367 ms, e um individuo (P2) ndo apresentou reducdo dos valores em
ambas as orelhas, registrando previamente ao TAAC laténcia da onda P3 de 297 ms a direita e
posteriormente ao TAAC de 314 ms e em relacédo a orelha esquerda, respectivamente 282 ms
e 288 ms.

Alonso &Schochat, 2009, encontraram valores de laténcia da onda P3 reduzidos p6s
TAAC, sendo antes de 382,66 ms e apds intervencdo de 351,21 ms, sendo proximo ao valor
apresentado pelo presente estudo a um dos individuos (P4). Alvarenga et al., 2013 verificaram
a eficacia do P300 no monitoramento terapéutico em escolares com diagndéstico de dislexia
apos um programa de remediacdo fonoldgica e encontraram antes do treinamento, a média da
laténcia da onda P3 de 431,22 ms, e apos terapia a média foi de 387,71 ms, sendo valores
superiores aos encontrados pelo presente estudo apds o treino auditivo entre os sujeitos
estudados. Em um trabalho anterior, com metodologia semelhante, embora a utilizacdo do
estimulo de fala (Francelino et al., 2014) as médias referentes aos valores de laténcia antes ao
TAAC foram de 352,47 ms e po6s intervencdo com TAAC reduziram para 293 ms.

Verificou-se que os valores encontrados na literatura variaram de 5,06 uV a 11,06 uV
em individuos alterados (Alonso &Schochat, 2009; Regacone et al., 2014; Francelino et al.,
2014; Alvarenga et al., 2013). Os achados do presente estudo foram superiores, aos
encontrados pelo estudo (Regacone et al., 2014) em criancas com dificuldade de
aprendizagem (5,06 uV) e semelhantes a média encontrada em criangas com queixa de
aprendizagem no qual a amplitude foi de 11,06 pV (Francelino et al., 2014).

Na andlise da presente pesquisa, observou-se que 80% dos individuos apresentaram
aumento da amplitude em ambas as orelhas apds o0 TAAC. Deste modo, 100% dos pacientes
registraram aumento da amplitude a direita e 80% a esquerda. Assim, a presente pesquisa
atribui estes dados a um aumento em especial da amplitude da onda P3 entre sujeitos.

Alguns estudos evidenciam melhora nos valores de amplitude posteriormente ao
TAAC (Alonso &Schochat, 2009; Francelino et al., 2014; Alvarenga et al., 2013). Em um
grupo de oito a 16 anos de idade, foi realizada a comparagédo das medidas descritivas de
amplitude na primeira e segunda avaliacdo do P300 encontrando um valor prévio ao TAAC
de 5,50 uV e posterior a 6,74 uV (Alonso &Schochat, 2009). J4 em um trabalho que recrutou
vinte escolares (Alvarenga et al., 2013), com idades entre oito a 14 anos, foram observados
valores pre terapéuticos de 7,85 uV e pos de 8,48 puV, o que mais se aproxima do presente
estudo que apresentou valores de amplitude superiores.

Visto o aumento do valor obtido da amplitude da onda P3 ap6s o TAAC pelo presente

estudo entre sujeitos, considera-se a hipotese de aumento deste parametro como uma melhor
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resposta da via auditiva que ocorre devido a ativagdo de um maior numero de fibras neuronais
(Leite et al., 2010).

Estudos com criangas sem queixas de aprendizagem e de TPAC tém revelado menores
valores na laténcia da onda P3 (Farias et al., 2004; Papagiannopoulou&Lagapoulos, 2017).
Uma pesquisa com criangas entre oito a 14 anos de idade encontrou namédia da laténcia do
P3 para a orelha direita de 319, 8 ms e para a orelha esquerda 321,9 ms (Ubiali, Sanfins,
Borges &Colella-Santos, 2016). Farias et al. (2004), estudou criangas sem repeténcia escolar e
encontrou valores médios de 332,25 ms, sendo esses valores bem préximos aos resultados pds
TAAC obtidos pelo presente estudo.

Com relagdo ao PAC e mudangas ocasionadas no P300 do presente estudo, um
paciente ndo obteve mudancas na reducdo de laténcia para ambas as orelhas e um paciente
ndo alcancou reducdo desse parametro para uma das orelhas. Estes mesmos pacientes
mantiveram na avaliagdo comportamental um Unico mecanismo que permaneceu alterado,
sendo o de escuta dic6tica para sons verbais.

Os testes dicoticos com estimulos verbais analisam o funcionamento do cortex
auditivo temporal esquerdo que € umas das regifes responsaveis pela geracdo dos
componentes do P300 (Ma, X et al., 2016; Ubiali et al., 2016). Recentemente estudos
encontrados tém utilizado estimulo de fala para obtencdo do P300 (Francelino et al., 2014;
Matas, Silva, Carrico, Leite &Magliaro, 2015).

Estes achados confirmam a importancia de se utilizar o P300 em conjunto com a
avaliagdo comportamental para melhor diagnostico da via auditiva central e
consequentemente no processo de reabilitacdo auditiva.

Devido a amostra reduzida ndo foi possivel utilizar no presente estudo uma estatistica
inferencial para analise do pré e pds TAAC. No entanto, foi possivel observar que dos cinco
pacientes avaliados, quatro tiveram aumento da amplitude e em trés ocorreram mudangas da
laténcia do P3, com a reducdo dos valores obtidos pré e pés treino auditivo. Estes achados
inferem que ocorreram possiveis mudancas na plasticidade neural do SAC por meio da

estimulagdo auditiva proporcionada pelo TAAC.

5. Considerac0es Finais

Conclui-se que houve mudancas no SAC por meio dos parametros do P300
observados ap0s a estimulacdo auditiva proporcionada pelo TAAC. Assim, pode-se constatar

que a utilizacdo do P300 como monitoramento objetivo do processamento da informacéo
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auditiva, fornece informacoes resultantes da plasticidade neural, ressaltando a importéncia da
utilizacdo concomitante a avaliagdo comportamental do processamento auditivo e destacando
0 uso de medidas comportamentais e objetivas no monitoramento do processo de reabilitacao
auditiva.

Sugere-se para pesquisas futuras o aumento da amostra de individuos que se
submetam ao TAAC e realizem a comparagdo dos parametros do P300 antes e apds a
estimulacdo aclstica com estimulo toneburst e de fala na populacao infantil, auxiliando na
obtencdo de valores esperados para cada faixa etaria e contribuindo para 0 processo

terapéutico destes pacientes.
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