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Resumo

Introducio: Na auséncia da visdo, o cérebro humano necessita compensar tal deficiéncia sensorial
se ajustando para que outros sentidos venham a equilibrar percep¢des externas. Objetivo: Comparar o
desempenho das habilidades do processamento auditivo central entre um grupo de deficientes visuais
e um grupo com visdo normal. Métodos: Os participantes foram divididos em dois grupos, sendo o
grupo estudo (GE), composto por 13 deficientes visuais, que posteriormente foi subdividido de acordo
com o grau e tipo da deficiéncia; e grupo controle (GC), formado pelo mesmo nimero de participantes,
com visdo normal. Ambos os grupos foram submetidos a um questionario sobre seu historico auditivo,
meatoscopia, avaliagdo auditiva basica, composta por audiometria tonal e vocal e imitanciometria, sendo
que os participantes com integridade e acuidade auditiva adequada passaram a realizagdo dos testes para
avaliagdo do processamento auditivo central (SSW, MLD, TDCV, PPS e RGDT). Resultados: Observou-
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se que, no geral, o GE obteve melhor resultado apenas na orelha esquerda em condi¢do competitiva, no
teste SSW. No MLD, houve diferenca estatisticamente significante com média geral superior no GE.
No TDCYV, em atengdo livre, a ocorréncia de acertos geral foi maior no GC, enquanto que, em escuta
direcionada, o GE obteve média geral superior na ateng@o direita ¢ 0 GC na atengao esquerda. Nos testes
PPS e RGDT, observou-se que o GE mostrou desempenho geral superior. Concluséio: Através dos testes
de processamento auditivo central, foi possivel comprovar que o GE obteve desempenho mais eficiente
nas habilidades auditivas avaliadas.

Palavras-chave: Audicdo; Pessoas com Deficiéncia Visual; Percepgdo auditiva; Privagdo
sensorial; Testes auditivos.

Abstract

Introduction: In the absence of vision, the human brain needs to compensate this sensorial
disability making adjustments so other senses equilibrate external perceptions. Objective: Compare the
performance of the central auditory processing abilities between a group of visually impaired and a group
with normal vision. Methods: Participants were divided in: study group (SG), composed by 13 visually
impaired, that afterwards were subdivided accordingly with degree and type of the deficiency; and control
group (CG), formed by the same number of participants with normal vision. Both were submitted to a
questionnaire about their hearing history, meatoscopy, basic hearing assessment, composed by tonal and
vocal audiometry, and impedance, being that participants with adequate auditory integrity and acuity
passed to the execution of the tests for the central auditory processing assessment (SSW, MLD, DLCVS,
PPS, RGDT). Results: It was observed that, in general, the SG obtained better result only in the left
ear in competitive condition, in SSW test. In the MLD, there was statistical significant difference with
higher overall average in the SG. In the DLCVS, in free attention, the occurrence of the general correct
answers was higher in the CG, whereas, in directed attention, SG obtained higher overall average in the
right attention and CG in the left attention. In the PPS and RGDT tests, it was observed that SG showed
higher overall performance. Conclusion: Throughout the central auditory processing tests, it was possible
to prove that the SG obtained more efficient performance in the auditory abilities assessed.

Keywords: Hearing; Visually Impaired Persons; Auditory Perception; Sensory Deprivation;
Hearing Tests.

Resumen

Introduccién: En la ausencia de la vision, el cerebro humano necesita compensar tal deficiencia,
haciendo ajustes para que otros sentidos vengan a equilibrar las percepciones externas. Objetivo:
Comparar el rendimiento de las habilidades del procesamiento auditivo central entre un grupo de
deficientes visuales y un grupo con vision normal. Métodos: Los participantes fueron divididos en dos
grupos: grupo estudio (GE), compuesto por 13 deficientes visuales, siendo subdividido de acuerdo con
el grado y tipo de la deficiencia; y grupo control (GC), formado por el mismo niimero de participantes
con vision normal. Los grupos fueron sometidos a un cuestionario sobre su histdrico auditivo, otoscopia,
evaluacion auditiva basica, compuesta por audiometria tonal y vocal e imitanciometria. Los participantes
con integridad y acuidad auditiva normales pasaron a realizacion de las pruebas para evaluacion del
procesamiento auditivo central (SSW, MLD, TDCYV, PPS y RGDT). Resultados: El GE obtuvo mejor
resultado solo en la oreja izquierda, en condicién competitiva, en la prueba SSW. En el MLD hubo
diferencia estadisticamente significante con media general superior en el GE. En el TDCV, con atencion
libre, la ocurrencia general de aciertos fue mayor para el GC, mientras que, en la escucha direccionada, el
GE obtuvo media general superior en la atencion derecha y el GC en atencion izquierda. En las pruebas
PPS y RGDT, se observo que el GE mostrd resultado general superior. Conclusion: A través de las
pruebas del procesamiento auditivo central, se comprob6 que el GE obtuvo rendimiento mas eficiente
en las habilidades auditivas evaluadas.

Palabras claves: Audicion; Personas con Dafio Visual; Percepcion Auditiva; Privacion
Sensorial; Pruebas Auditivas.
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Introducao

Avisdo ¢ o sentido encarregado pela percepgao
espacial do ambiente na maioria dos individuos
com visdo normal, sendo captadas as imagens,
enviadas ao encéfalo e processadas principalmente
nos cortices visuais !. No entanto, individuos por-
tadores de deficiéncia visual possuem um desvio
importante ou uma perda decorrente de problemas
nas fungdes fisioldgicas visuais, ou ainda, nos
componentes estruturais da visdo, impossibilitando
parcial ou totalmente a analise espacial do ambiente
por essa via sensorial >*.

De acordo com a CID-10% sdo considera-
dos portadores de baixa visdo os individuos que
possuem acuidade visual com a melhor correcio
optica possivel entre 0,3 e 0,05 na escala de acui-
dade visual decimal no melhor olho, enquanto que
portadores de cegueira possuem acuidade visual
igual ou menor que 0,05 no melhor olho, com a
melhor correcdo optica. No que se refere a ocor-
réncia da deficiéncia, considera-se congénita a que
ha no individuo desde seu nascimento, ou ainda,
anteriormente. Por outro lado, quando a deficiéncia
ocorre apos o nascimento ¢ considerada adquirida.

Na tentativa de compensar o déficit visual, o
organismo reorganiza-se de modo que outros meca-
nismos sensoriais sobressaiam em busca de novas
alternativas comportamentais, como a sensibilidade
do tato para realizar a leitura braile, por exemplo.
Dessa forma, quando ha prejuizo visual, a audi¢ao
destaca-se por possuir a capacidade de realizar a
analise espacial do ambiente, que assemelha-se
com a visdo em muitos aspectos, € naturalmente
assume tal fungdo, dentre outras relacionadas as
atividades cotidianas e a comunicagdo 3.

A capacidade de uma pessoa localizar-se no
ambiente através da audig@o ¢ proporcionada pela
habilidade auditiva de localizagao da fonte sonora
apos uma analise complexa das caracteristicas so-
noras recebidas ', Além dessa, outras habilidades
auditivas, como figura-fundo para sons verbais e
ndo verbais, fechamento auditivo, ordenacéo e re-
solucdo temporais, memoria, dentre outras, compoe
o processamento auditivo central e s3o essenciais
para a interpretagdo de sons e principalmente para
o desenvolvimento da fala '2.

A pratica das habilidades auditivas centrais
ocorre de uma maneira distinta da comumente es-
perada em individuos com incidéncia da privagao
sensorial visual, pois a falta de estimulos visuais,
ndo inativa os cortices visuais, mas sim, possibilita

que modalidades sensoriais remanescentes, como a
audi¢do, recrutem tais regides. Assim, a capacidade
cerebral da plasticidade viabiliza que determinadas
regides corticais possam ser designadas para outros
ﬁns 13—15.

Dessa forma, o objetivo deste estudo foi
comparar o desempenho das habilidades auditivas
centrais entre individuos portadores de deficiéncia
visual e individuos com visdo normal, bem como
a influéncia dos parametros de grau e de tempo
de privagdo sensorial nos resultados dos testes de
processamento auditivo central.

Métodos

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade de Passo Fundo
(UPF), sob o CAAE n° 59852316.7.0000.5342.
Este estudo caracterizou-se por ser uma pesquisa
do tipo descritiva, quantitativa e transversal. O
tamanho da amostra foi determinado mediante
disponibilidade e aceitagdo dos participantes da
pesquisa. Foram convidados os frequentadores da
Associacao Passofundense de Cegos (APACE) e
da Associacdo Carazinhense de e para Deficientes
Visuais (ACADEYV), para compor o grupo estudo
(GE). Ap6s a composi¢ao do GE, o mesmo nimero
de participantes com visdo normal e com 0s mes-
mos géneros e faixas etarias foram convidados para
compor o grupo controle (GC).

Para participar da pesquisa foram conside-
rados, como critérios de inclusdo em ambos os
grupos os participantes que apresentassem limia-
res auditivos dentro dos padrdes de normalidade
de acordo com a média tritonal, meato acustico
externo desobstruido, auséncia de alteracdes de
orelha média, que ndo apresentassem historico de
patologias auditivas e exposi¢@o a ruido e que con-
cordassem com o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE). Para o GE os participantes
deveriam referir cegueira e/ou baixa visdo em am-
bos os olhos ¢ ser frequentadores das institui¢des
de apoio a deficientes visuais coparticipantes deste
estudo. Para o GC deveriam referir visdo normal em
ambos os olhos e as mesmas condi¢des auditivas
exigidas para o GE.

Inicialmente, para compor o GE, os pesqui-
sadores triaram participantes nas instituigdes
coparticipantes, que concordaram em participar
voluntariamente deste estudo apds a leitura do
TCLE ¢ esclarecimento sobre a pesquisa, tendo sido
realizado também o preenchimento de questionario
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sobre a deficiéncia visual. Posteriormente foram
agendados horarios para a realizacdo dos testes
auditivos no Laboratorio de Audiologia da clinica
do Curso de Fonoaudiologia da UPF. Para compor
o GC, foram convidados participantes de forma
que seus géneros ¢ idades correspondessem as
dos participantes do GE, com no maximo 4 anos
de diferenga, para posterior comparagao e, assim
como no GE, também foram agendados horarios
para a realizag@o dos testes auditivos.

Ao comparecer no Laboratdrio de Audiologia
da clinica do Curso de Fonoaudiologia da UPF,
cada participante, de ambos os grupos, foi sub-
metido ao questionario sobre seu historico clinico
auditivo, meatoscopia e a avaliagdo auditiva basica:
audiometria (tonal e vocal) e imitanciometria. Por
fim, os participantes com integridade e acuidade
auditiva adequadas passaram a realizagdo dos tes-
tes auditivos comportamentais para avaliagao do
processamento auditivo central, respectivamente:
teste dicotico de dissilabos alternados (SSW),
para avaliar as habilidades auditivas centrais de
figura-fundo para sons verbais em integracdo
binaural através da escuta dicotica; teste de limiar
diferencial de mascaramento (MLD), para avaliar
a detecg@o ou reconhecimento de um sinal acusti-
co mascarado através da interacdo binaural; teste
dicético consoante-vogal (TDCV), para avaliar
figura-fundo para sons verbais em separacao
binaural através da escuta dicotica; teste de pa-
drdo temporal de frequéncia (PPS), para avaliar a
discriminagdo de frequéncias sonoras ¢ ordenacao
temporal através do processamento temporal; e
teste de detecg@o de intervalos aleatorios (RGDT),
para avaliar a resolug¢@o temporal também através
do processamento temporal.

Todos os testes auditivos foram realizados no
Laboratorio de Audiologia da clinica do Curso de
Fonoaudiologia da UPF. A avaliacdo audioldgica
basica utilizou os seguintes recursos: audiometria
tonal liminar e logoaudiometria realizadas em au-
didometro modelo AD229, de marca Interacoustics,
em cabine acusticamente tratada; imitanciometria
acustica realizada em imitancidmetro modelo
AZ26, de marca Interacoustics. Os testes auditivos
comportamentais para avaliagdo do processamento
auditivo central foram realizados em audiometro
modelo AC33, da marca Interacoustics, em cabine
acusticamente tratada.

O desempenho dos participantes nos testes
de avaliagdo do processamento auditivo central
foram comparados, entre GE ¢ GC, pelas suas

médias de acertos, sendo tabulados e analisados
todos por meio do teste estatistico ¢ de Student,
no qual o nivel de significancia adotado foi de 5%
(p<0,05). Analises por faixa etaria ¢ género ndo
foram consideradas neste estudo, pois objetivou-se
primar pela relagdo quanto aos aspectos exclusivos
da deficiéncia visual.

Para melhor comparar o desempenho dos parti-
cipantes do GE, este foi subdividido em categorias
quanto ao grau (baixa visdo e cegueira) ¢ quanto
ao tipo (congénitos e adquiridos). Para comparar o
desempenho quanto ao grau da deficiéncia visual,
na categoria baixa visao foram incluidos os partici-
pantes portadores de baixa visdo em ambos os olhos
ou em pelo menos um olho e cegueira no outro,
enquanto que a categoria cegueira foi composta ex-
clusivamente por portadores de cegueira em ambos
os olhos. J& para comparar o desempenho quanto ao
tipo da deficiéncia visual, na categoria congénitos
incluiram-se os participantes que nasceram com a
deficiéncia, enquanto que a categoria adquiridos
foi formada pelos participantes que adquiriram a
deficiéncia ao longo da vida.

A comparacdo do desempenho do GE em rela-
¢do ao GC ocorreu de 3 formas: no geral, composta
por todos os participantes do GE e comparados com
todos do GC; quanto ao grau da deficiéncia visual,
pelos participantes do GE inclusos nas categorias
baixa visdo e cegueira; e quanto ao tipo da deficién-
cia visual, contando com os participantes do GE
inclusos nas categorias congénitos e adquiridos.
Em ambas as comparagdes quanto ao grau e tipo
da deficiéncia visual foram realizadas com os res-
pectivos participantes do GC com mesmos género
e idade correspondentes as dos participantes do GE.

Resultados

Participaram do estudo um total de 26 indivi-
duos, sendo 13 portadores de deficiéncia visual no
GE e 0 mesmo numero de participantes com visao
normal para o GC. Em cada grupo, foram contabi-
lizados 7 participantes do género masculino e 6 do
feminino, com idades entre 13 e 58 anos. Quanto
ao grau da deficiéncia visual, o GE contou com 9
participantes com baixa visdo e 4 com cegueira.
Ainda dos 13 participantes do GE, obteve-se 5 com
deficiéncia visual congénita e 8 adquirida, bem
como o tempo de privagdo sensorial da visdo. Além
disso, identificou-se quanto a dominancia manual
12 participantes destros em cada grupo, 1 canhoto
no GE e 1 ambidestro no GC (Tabela 1).
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Tabela 1. Relacdo dos perfis e pareamento dos participantes de ambos os grupos

Grupo Estudo

Grupo Controle

Par_e_s de Género  peficiéncia Tempo de Dominancia Dominancia
sujeitos Visual Privagao Idade Manual Idade Manual
P1 F BV Nasc. 13:4 D 13:0 D
P2 F BV Nasc. 14:8 CA 14:11 D
P3 M BV 4 anos 33:1 D 33:2 D
P4 M BV Nasc. 33:9 D 34:8 D
P5 F C Nasc. 34:10 D 34:9 D
P6 F BV 22 anos 35:7 D 35:5 D
P7 M C 1 ano 40:3 D 40:0 AD
P8 F BV 13 anos 40:11 D 40:0 D
P9 M C 22 anos 42:2 D 41:11 D
P10 M BV 20 anos 44:7 D 45:4 D
P11 M BV Nasc. 46:3 D 47:3 D
P12 F BV 4 anos 47:6 D 49:6 D
P13 M C 38 anos 58:2 D 54:9 D

Legenda 1: F - feminino; M - masculino; BV - baixa visdo; C - cegueira; D - destro; CA - canhoto; AD - ambidestro.

Nos achados audiométricos, tanto o GE quan-
to o GC, apresentaram as médias de decibéis por
frequéncia dentro dos padrdes de normalidade (<=
25 dBNA), sendo o GC com limiares melhores em
quase todas as frequéncias, onde na média de limiar
na frequéncia de 2000 Hz a direita o GC apresentou
resultado melhor ¢ com diferenca estatisticamente
significante (p=0,0270).

No teste SSW, foram avaliados os acertos em
condicao direita competitiva (DC) nos grupos, onde
amédia geral do GC foi superior a do GE. Também
foram comparados os acertos das categorias do
GE em relagdo ao GC, sendo que somente a baixa
visao do GE alcangou o padrao de normalidade (>=
90%). Nenhuma diferenga entre as médias na DC
foi estatisticamente significante (Figura 1).

SSW - Direita Competitiva

100%
92,50%
89,50%
90% 85,96% 87,78% 7,00% 85,31%
81,54% 81,88%

80% - —76,56% -
70% - —
60% - 56,88% |
o ]

Geral Baixa Viséo Cegueira Congénitos Adquiridos

BGE mGC

Legenda 2: SSW - teste dicético de dissilabos alternados; GE - grupo estudo; GC - grupo controle. * Teste t de Student (p<0,05).

Figura 1. Médias de acertos dos grupos na orelha direita em condigdo competitiva no teste SSW
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O desempenho de acertos dos grupos, ava-
liados na condi¢ao esquerda competitiva (EC) do
SSW, no geral, o GE apresentou média superior ¢
proxima a do GC. Os acertos das categorias do GE
também podem ser verificados nas comparagdes

com o GC no gréafico (Figura 2), a saber, que ape-
nas o GE nas categorias baixa visdo e congénitos
atingiram a normalidade (>=90%). Nesta condigao,
nenhuma diferenga entre as médias foi estatistica-
mente significante.

SSW - Esquerda Competitiva

100%
90,28%

91,00%

0% 83,27% 4,44% 4,00%

o 81,56%
s0% T 7813% o msas
70% 67,50%

- 1 B
50% T T T T

Geral Baixa Viséo
B GE

Cegueira

Congénitos Adquiridos

GC

Legenda 3: SSW - teste dicético de dissilabos alternados; GE - grupo estudo; GC - grupo controle. * Teste t de Student (p<0,05).

Figura 2. Médias de acertos dos grupos na orelha

No teste MLD verificou-se que tanto a média
geral quanto as médias das categorias do GE foram
superiores em relagdo aos respectivos do GC. A
normalidade (>= 9 dB) foi alcangada pelas médias

esquerda em condigdo competitiva no teste SSW

apenas no GE (Figura 3). Foram consideradas
estatisticamente significantes as diferencas das
médias geral (p=0,0060) e congénitos (p=0,0490).

MLD

14 13,2
12,15 12,22 12 115
12 4 .
10 - 8,89
8,31 3
8 - 7 —
@
]
6 - I
4 |
2 - I
0 T T T T 1
p=0,0060* p=0,0560 p=0,0530 p=0,0490* p=0,0790
Geral Baixa Viséo Cegueira Congénitos Adquiridos
BGE = GC

Legenda 4: MLD - teste de limiar diferencial de mascaramento; GE
(p<0,05).

- grupo estudo; GC - grupo controle. * Teste t de Student

Figura 3. Médias de desempenho dos grupos no teste MLD
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No TDCV observou-se que, ao determinar a  resultados no GC, com exce¢do dos adquiridos que
ocorréncia de acertos por atengdo, através do Indice  apresentaram a mesma média percentual. Nenhuma
Percentual de Reconhecimento de Fala Distorcida ~ média obtida na AL apresentou valor dentro da nor-
(IPFD), na etapa de atengdo livre (AL), tantono ge-  malidade (>= 79%) ou diferenca estatisticamente
ral quanto nas categorias, todos obtiveram melhores  significante (Figura 4).

TDCV - IPFD Atencao Livre

100%
90%
e 20, 760,92% 55 440, 78,70% 77,50% e,
80% 72,057 Tr=are 72,91% 74,16% 76,56% 76,56%
71,87%
70% -
60% |
50% :
Geral Baixa Viséo Cegueira Congénitos Adgquiridos
BGE 11GC

Legenda 5: TDCV - teste dicético consoante-vogal; IPFD - indice percentual de reconhecimento de fala distorcida; GE - grupo estudo;
GC - grupo controle. * Teste t de Student (p<0,05).

Figura 4. Médias do IPFD dos grupos na etapa de atencgdo livre no TDCV

Ao avaliar o IPFD em escuta direcionada, na  adquiridos atingiram a marca de normalidade (>=
atencdo direita (AD), o GE no geral e em todas as ~ 79%). Ndo houveram diferencas estatisticamente
suas categorias mostrou-se superior nas médias,  significantes entre as médias na AD (Figura 5).
sendo que apenas as categorias baixa visdo e

TDCV - IPFD Atengao Direita

100%
90%
a0 78,20% 79,63% o 80,21%
° 5,46 75,00% 75,00% ,00%
3,71% 1,66%
9,79% "’
70% - —
60% - —
50%
Geral Baixa Visdo Cegueira Congénitos Adquiridos

BGE mGC

Legenda 6: TDCV - teste dicético consoante-vogal; IPFD - indice percentual de reconhecimento de fala distorcida; GE - grupo estudo;
GC - grupo controle. * Teste t de Student (p<0,05).

Figura 5. Médias do IPFD dos grupos em escuta direcionada na etapa de atengdo direita no TDCV
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Na avaliagdo do IPFD, ainda em escuta dire-
cionada, na aten¢ao esquerda (AE), o GC obteve
média geral superior e muito proxima a do GE.
O desempenho das categorias do GE também
pode ser observado em relagdo ao GC no grafico

(Figura 6), apesar de que apenas o GC na categoria
cegueira alcangou a normalidade (>= 79%). Dessa
forma, apresentaram diferengas estatisticamente
significantes nas médias das categorias baixa visao
(p=0,0250) e cegueira (p=0,0370) na AE.

TDCV - IPFD Atencao Esquerda

100%
90%
0% 78,59% 79,17% 77,30%
72,42%
72,36% 72,47% 72,39%
70% - 69,42% 69,27%
60% - 58,33% |
50% T . T T 1
Geral Baixa Viséo Cegueira Congénitos Addquiridos
BGE mGC

Legenda 7: TDCV - teste dicético consoante-vogal; IPFD - indice percentual de reconhecimento de fala distorcida; GE - grupo estudo;

GC - grupo controle. * Teste t de Student (p<0,05).

Figura 6. Médias do IPFD dos grupos em escuta direcionada na etapa de atencdo esquerda no TDCV

Ao analisar os resultados do teste PPS, a
melhor média geral foi obtida pelo GE. Todas as
categorias do GE também apresentaram médias
superiores ao GC, com exce¢do dos congénitos
que obtiveram resultado inferior. Neste teste, as

médias das categorias baixa visao e adquiridos do
GC, e apenas baixa visdao do GE, ndo atingiram os
parametros de normalidade (>= 76%). Nenhuma
diferenca entre as médias obtidas foi estatistica-
mente significante no PPS (Figura 7).

PPS - nomeacao

100%
91,67%
90%
80,51% 83,33% 82,00% 81,66%
80% 77,69% 75,55% 78,65% -

Geral Baixa Viséo
B GE

75,18%
70% - —
60% - —
50% T T

Cegueira

Congénitos Adquiridos

GC

Legenda 8: PPS - teste de padr&o temporal de frequiéncia; GE - grupo estudo; GC - grupo controle. * Teste t de Student (p<0,05).

Figura 7. Médias de desempenho dos grupos na etapa de nomeagdo no teste PPS
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Na analise do teste RGDT, observou-se médias  baixa vis@o, cegueira ¢ adquiridos. Neste teste,
dentro da normalidade (<= 7,32 ms) em todas as  nenhuma média obtida foi considerada estatistica-
categorias de ambos os grupos. A média geral do  mente significante (Figura 8).

GE foi superior ao GC, bem como nas categorias

ARTIGOS (©)

RGDT

7 6,41 6,43
5,96
6 5,25 2,26 5,55 |
' 4,94 22 5,06
25 - 4,56
E
S4- —
o
7]
HER —
=, |
1 - —
0
Geral Baixa Viséo Cegueira Congénitos Adquiridos
BGE mGC

Legenda 9: RGDT - teste de detecgdo de intervalos aleatoérios; GE - grupo estudo; GC - grupo controle. * Teste t de Student (p<0,05).

Figura 8. Médias de desempenho dos grupos no teste RGDT

Quanto ao predominio das habilidades auditi- maiores no GE nas categorias baixa visdo, seguido
vas avaliadas nos testes de processamento auditivo ~ por geral, congénitos e adquiridos, e em paralelo
central mencionados, prevaleceram resultados com o GC na categoria cegueira (Figura 9).

GE GC Total
y . | Ble| 88| _|E|c|8|8
Habilidade auditiva Teste © s 'g £ = © S 'g £ = w
G218l g|l2|6|28|2|ls|”|°
98¢ §|9]8]%
Figura-fundo para sons verbais | <\ DC v v v v v 2 3
(integragdo binaural) EC v v v v v 3 2
Detecgdo de sinal acUstico
o v v v v v
mascarado (interagdo binaural) MLD > 0
AL = v v v v = 1 5
Figura-fundo para sons verbais Tocv | AD % % % % % 5 0
(separagao binaural) - ~ - ~ - 3
AE
Discriminagdo de frequéncias
sonoras e ordenagdo temporal PPS v v v v v 4 1
(processamento temporal)
Resolugao temporal RGDT v v v v v 4 1
(processamento temporal)
Total 5 7 4 5 5 3 1 4 3 4 | 26 | 15

Legenda 10: GE - grupo estudo; GC - grupo controle; SSW - teste dicético de dissilabos alternados; DC - direita competitiva; EC -
esquerda competitiva; MLD - teste de limiar diferencial de mascaramento; TDCV - teste dicético consoante-vogal; AL - atengdo livre;
AD - atengdo direita; AE - atengdo esquerda; PPS - teste de padréo temporal de frequéncia; RGDT - teste de detecgéo de intervalos
aleatorios.

Figura 9. Quadro de predominio das habilidades auditivas avaliadas nos testes de processamento
auditivo central
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Discussao

Ao verificar a propor¢do de participantes do
GE quanto a deficiéncia visual, observou-se que
houve maior nimero de portadores de baixa visao
(69%) e deficiéncia visual adquirida (62%). Tal
populagdo, no que diz respeito a baixa visao, tam-
bém foi superior (67%) em outro estudo'®, porém
prevaleceu maior nimero de participantes com
deficiéncia visual congénita (87%).

A utilizagdo de grupos estudo e controle
também foi empregada em outros trabalhos!-'¢-1°
para analise comparativa de resultados de testes
de avaliacdo do processamento auditivo central.
Demais classificagdes para grupos e outras cate-
gorias também foram adotadas em outro estudo®
do processamento auditivo central para melhor
apreciacdo dos resultados e discussao.

Na amostra verificou-se a média dos resultados
obtidos nos testes de avaliagdo do processamento
auditivo central de acordo com a categorizagao das
deficiéncias visuais. Os achados deste estudo nas
condigdes competitivas do teste SSW apresenta-
ram médias com maiores acertos na condi¢do EC
no GE, com excecdo da categoria baixa visdo do
GE, que foi superior na DC e a unica dentro da
normalidade em ambas as orelhas, enquanto que
no GC prevaleceram todas as médias de acertos na
condi¢@o DC. O desempenho obtido pelo GC mos-
trou-se de acordo com a literatura pesquisada'®?°?!,
que também evidenciou a condi¢do EC como a
de maior dificuldade em populagdes semelhantes
e que diverge da maioria das médias de acertos
demonstrados no GE. O predominio de acertos do
GC na orelha direita, em tarefa dicotica, pode ser
explicado por outros estudos?>?, que verificaram
que o processamento das informagdes auditivas sao
melhores analisadas e organizadas no hemisfério
esquerdo, pois este reune as estruturas neurais
especializadas na percepgdo acustica da fala e
na linguagem, enquanto que o hemisfério direito
compreende estruturas encarregadas de analises
visuais e espaciais em individuos destros, o que
parece acontecer ao contrario da maioria do GE.

Quanto ao MLD, neste estudo observou-se
que o GE obteve melhores médias em todas as
comparagdes. Em outra pesquisa®* com um grupo
de participantes avaliados através do teste MLD
e com idades semelhantes, observou-se que os
mesmos obtiveram médias abaixo da normalidade,
que corroboram com os resultados apresentados

pelos participantes do GC deste estudo. Porém néo
foram encontrados outros trabalhos semelhantes,
que utilizassem este teste na bateria de avaliagdo
do processamento auditivo.

Os achados do TDCYV, ao avaliar o IPFD na
etapa de AL, indicaram que as médias de acertos
predominaram na orelha direita, em ambos os
grupos, porém foram superiores no GC em relacao
ao GE, com excegdo da categoria dos adquiridos
que se equivaleram. As médias de acertos do IPFD
obtidas em escuta direcionada na etapa de AD fo-
ram todas superiores no GE. Porém, as médias de
acertos na etapa de AE foram maiores no GE apenas
nas categorias baixa visao e congénitos ¢ as demais
maiores no GC. Na escuta direcionada, ambos os
grupos obtiveram resultados superiores na AD,
exceto em cegueira do GC e congénitos de ambos
os grupos, que predominaram na AE. Ao analisar
a assimetria perceptual para estimulos linguisticos
e a capacidade de modificar tal assimetria pela se-
lecdo preferencial de uma das orelhas, a literatura
aponta que a maioria dos resultados obtidos neste
estudo indicam dominancia hemisférica para os
sons da fala, em ambos os grupos, no hemisfério
esquerdo em individuos destros, devido ao fato de
sobressair uma conexao hemisférica contralateral
por orelha 122526,

No PPS, as melhores médias, em geral, foram
obtidas pelo GE, estando de acordo com pesquisas
semelhantes?” realizadas com populagdo similar,
nas quais os participantes também mostraram de-
sempenho dentro dos padrdes de normalidade em
tal teste, em toda a amostra avaliada, caracterizando
bom desempenho da habilidade de ordenagio tem-
poral para sons ndo verbais.

Por meio do RGDT observou-se que os re-
sultados, apesar de mostrarem valores dentro dos
padrdes de normalidade em ambos os grupos, o
GE obteve melhor média em geral. Estes resul-
tados corroboram com estudos?’ realizados com
populagdo similar, indicando um bom desempenho
para as habilidades de resolucdo temporal. Outro
trabalho semelhante!!, comparou o desempenho de
deficientes visuais e pessoas com visdo normal em
testes de resolugdo temporal, no qual se observou
que os deficientes visuais obtiveram melhores
médias. Outra pesquisa® realizada visando avaliar
aresolugdo temporal de pessoas com visao normal
e idade similar, obteve resultados semelhantes ao
presente estudo, na qual todos os participantes
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também obtiveram resultados dentro do padrao de
normalidade.

As diferengas de resultados entre os grupos
podem ser atribuidas as especificidades de cada
participante, sendo que ndo houve varidveis em
comum que possam explicar tais desempenhos
das categorias, pois alguns participantes obtive-
ram desempenho melhor em alguns testes e pior
em outros, ndo apresentando uma constancia de
desempenho.

Apesar de verificada a escassez de trabalhos
nacionais e/ou internacionais referentes ao pro-
cessamento auditivo central quanto a populacdo
estudada, a discussdo dos dados foi baseada na
relacdo dos aspectos da deficiéncia visual com o
desempenho obtido nos testes realizados. Contudo,
visto que a amostra possui um niimero reduzido de
participantes, sugerem-se trabalhos complementa-
res nesta area e com as demais habilidades auditivas
que ndo foram avaliadas neste estudo.

Conclusoes

Por meio dos testes de processamento auditivo
central foi possivel comparar o desempenho entre
os grupos estudo e controle, bem como entre suas
respectivas categorizagoes.

Ao analisar o predominio de acertos nos
testes realizados neste estudo, os participantes
com deficiéncia visual foram mais eficientes nas
seguintes habilidades auditivas: figura-fundo para
sons verbais, em integracao binaural por meio de
escuta dicotica, apenas em condi¢do EC; deteccao
ou reconhecimento de sinal actstico mascarado,
através da intera¢do binaural; figura-fundo para
sons verbais, em separagdo binaural através da
escuta dicotica (escuta direcionada em AD); dis-
criminacdo de frequéncias sonoras e ordenagdo
e resolugdo temporais através do processamento
temporal.

Com a analise estatistica verificou-se que
houve resultados significantes favoraveis ao GE no
teste MLD no geral e em congénitos, e no TDCV
em escuta direcionada em AE para os participantes
com baixa visdo. Ja para o GC, houve resultado
significante favoravel apenas no TDCV em escuta
direcionada em AE na categoria cegueira. Dessa
forma, no que se refere as habilidades auditivas,
comprovou-se estatisticamente que o GE obteve
melhor desempenho em detecgdo ou reconheci-
mento de sinal actstico mascarado, através da

interacdo binaural (no geral e em congénitos), ¢
em figura-fundo para sons verbais, em separa¢ao
binaural através da escuta dicotica (apenas em bai-
xa visdo); e que o GC foi melhor em figura-fundo
para sons verbais, em separacdo binaural através
da escuta dicotica apenas quando comparado aos
participantes deficientes visuais com cegueira.
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