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Resumo

Maximiano MVA. Potenciais evocados auditivos de longa laténcia em criancas
com alteracdes de leitura e escrita [dissertacdo]. S&o Paulo: Faculdade de
Medicina, Universidade de Sao Paulo; 2022.

INTRODUCAO: A realizacdo dos Potenciais Evocados Auditivos de Longa
Laténcia (PEALL) é relevante em criangcas com alteragdes de linguagem, pois
avalia componentes exdgenos (P1, N1 e P2) relacionados ao processamento
acustico sensorial, e componente cognitivo (N2 e P300), o qual reflete a
atividade cortical as habilidades de discriminacéo, integracao e atencao. Desta
forma, verificar o processamento de diferentes estimulos acusticos em criancas
com alteracdes de leitura e escrita pode contribuir para identificacdo precoce e
intervencdo efetiva. OBJETIVO: Analisar os componentes sensoriais e
cognitivos dos PEALL com estimulos Tone Burst e Fala em criancas com
alteracdes de leitura e escrita (grupo estudo — GE) e compara-los com o grupo
controle (GC). METODO: Participaram deste estudo 40 criancas, com idades
entre 8 e 11 anos, sendo 20 criangas com alteracao de leitura e escrita (GE) e
20 criancas com desenvolvimento tipico (GC) pareadas por idade, sexo e
escolaridade. Todos os participantes apresentavam limiares auditivos dentro da
normalidade e na avaliacdo neuropsicolégica obtiveram indice de QI maior que
80. Os PEALL foram realizados com estimulos Tone Burst (1000 Hz - frequente
e 2000 Hz - raro) e de Fala (/ba/ - frequente e /da/ - raro). RESULTADOS: Os
valores médios de laténcia de todos os componentes foram maiores no GE do
gue no GC para o TB, mas nao foram encontradas diferencas estatisticamente
significantes na comparacao entre os grupos. Para o estimulo de Fala, foram
encontradas diferencas estatisticamente significantes entre GE e GC apenas
para o componente P300, sendo que o GE apresentou maiores valores de
laténcia quando comparados com o GC. Com relagcdo aos valores de
amplitude, o GE apresentou menores valores do que o GC em todos os
componentes para o TB, mas n&o foram encontradas diferencas
estatisticamente significantes na comparacao entre os grupos; foi observada
diferenca estatisticamente significante para os valores médios de amplitude
apenas do componente N2-P300 com estimulo de Fala sendo que o GE
apresentou respostas menores que o0 GC. CONCLUSAQ: O presente estudo
sugere a presenca de alteracBes na percepcdo da informacdo auditiva em
criancas com alteracdes de leitura e escrita identificadas por meio do PEALL,
podendo indicar prejuizo da integracdo da area de associacdo auditiva com as
areas corticais e subcorticais do sistema nervoso auditivo central.

Descritores: Crianca; Aprendizagem; Potenciais Evocados Auditivos;
Percepc¢éo Auditiva; Cognicéo; Eletrofisiologia.



Abstract

Maximiano MVA. Long latency auditory evoked potentials in
children with reading and writing disorders [dissertation]. Sdo Paulo: “Faculdade
de Medicina, Universidade de S&o Paulo”; 2022.

INTRODUCTION: Long Latency Auditory Evoked Potentials (LLAEP) are
relevant in children with language disorders because they have exogenous
components (P1, N1 and P2) related to sensory acoustic processing, and the
cognitive component (N2 and P300), which reflects cortical activity involved in
discrimination, integration and attention skills. Verify the processing of different
acoustic stimuli in children with reading and writing disorders can contribute to
early identification and effective intervention. OBJECTIVE: To analyze the
sensory and cognitive components of LLAEP with Tone Burst and Speech
stimuli in children with reading and writing disorders (study group — SG) and
compare them with the control group (CG). METHOD: 40 children participated
in this study, aged between 8 and 11 years, being 20 children with reading and
writing disorders (SG) and 20 children with typical development (CG) matched
by age, sex and schooling. All participants had normal hearing thresholds and in
the neuropsychological assessment they had an IQ index greater than 80.
LLAEP were performed with stimuli Tone Burst (1000 Hz - frequent and 2000
Hz - rare) and Speech (/ba/ - frequent and /da/ - rare). RESULTS: Mean latency
values for all components were higher in the SG than in the CG for TB, but no
statistically significant differences were found when comparing the groups. For
the Speech stimulus, statistically significant differences were found between SG
and CG only for the P300 component, and the SG had higher latency values
when compared to the CG. Regarding amplitude values, the SG had lower
values than the CG in all components for the TB, but no statistically significant
differences were found when comparing the groups; a statistically significant
difference was observed for the mean values of amplitude only for the N2-P300
component with Speech stimulus, with the SG showing lower responses than
the CG. CONCLUSION: The present study suggests the presence of alterations
in the perception of auditory information in children with reading and writing
disorders identified by LLAEP, which may indicate impaired integration of the
auditory association area with the cortical and subcortical areas of the central
auditory nervous system.

Descriptors: Child; Learning; Evoked potentials, auditory; Auditory Perception;
Cognition; Electrophysiology.



1 INTRODUCAO

A dificuldade de aprendizagem é identificada no ingresso da crianca na
escola. O educando deve cumprir tarefas do desenvolvimento, como adquirir
competéncias nas relacbes interpessoais, aprender a ler e a escrever. A
vivéncia de situacdes de baixo rendimento escolar gera sentimentos como
baixa autoestima, influencia na capacidade produtiva, na aceitacdo pelos
pares etarios e familiares e em outras areas do desenvolvimento (Elias,
2003). Nesse sentido, a insercao da crianca na escola é de suma importancia
por concentrar grandes desafios do desenvolvimento e a ocorréncia de
dificuldades de aprendizagem pode trazer consequéncias negativas no futuro.

Do ponto de vista organico, as dificuldades de aprendizagem sé&o
consideradas disturbios neuroldgicos que interferem na recepc¢ao, integracao
ou expresséao de informacgao e sdo manifestadas por dificuldades significativas
na aquisicdo e uso da audicdo, fala, leitura, escrita, raciocinio, habilidades
matematicas ou habilidades sociais (Correia e Martins, 2005).

O Manual Diagnéstico Estatistico de Transtornos Mentais - DSM IV
(1994) estabelece que séo considerados transtornos de aprendizagem
resultados do individuo substancialmente abaixo do esperado para a sua
idade, escolaridade e nivel de inteligéncia em testes padronizados de leitura,
matematica ou expressao escrita. Por sua vez, a Classificacdo Estatistica
Internacional de Doencas e Problemas Relacionados com a Saude - CID 10
(1993) denomina dificuldade de aprendizagem transtornos nos quais as
modalidades habituais de aprendizado estdo alteradas desde as primeiras

etapas do desenvolvimento.



Os disturbios de leitura e escrita sdo manifestacdes relacionadas com
desenvolvimento da linguagem, que se caracterizam pela dificuldade na
aguisicdo e/ou no desenvolvimento da linguagem escrita por criangas que
apresentam déficits tanto de decodificacdo fonoldégica como de compreensao
da linguagem oral e/ou escrita. Embora a manifestacdo seja mais evidente
durante o aprendizado da leitura e da escrita, alguns sinais de dificuldades
mais amplas de linguagem podem aparecer ja nos anos pré-escolares, como
vocabulario pobre, uso inadequado da gramatica e problemas no
processamento fonologico (Santos e Navas, 2004).

O processo de aprendizagem € consciente e ocorre por meio de
processos formais de ensino. Portanto, a linguagem escrita ndo é uma
heranca biolégica, mas produto da cultura, aprendida e mediada por adultos
em situacdo formal. Desta forma, h& diversos fatores que podem interferir na
aquisicao e desenvolvimento da linguagem escrita. As alteracdes de leitura e
escrita podem ter origem no ambiente familiar em decorréncia da auséncia de
estimulos ou de fornecimento de modelos compativeis com aqueles utilizados
pela escola, somados os fatores socioculturais e econdémicos (Cruz et al.,
2011).

O aprendizado da leitura e da escrita depende de muitos fatores, de
condi¢cbes internas e externas ligadas ao desenvolvimento. As condices
internas propiciam a percepcao de estimulos e possibilitam uma resposta
adequada (Silva et al., 1999). A crianca com alteracbes de leitura e escrita
demonstra certas dificuldades perceptivas quanto a identificacao,

discriminacdo e interpretacdo de estimulos. Os processos primarios de



percepcao sensorial parecem apresentar alteracdes que podem repercutir em
dificuldades quanto a leitura, a escrita e ao calculo (Lucca et al., 2008).

As dificuldades de leitura implicam numa falha na compreensdo do
material escrito. O reconhecimento é o processo mais basico, ja que o
reconhecimento de uma palavra € prévio a sua compreenséao. As dificuldades
de aprendizagem na escrita podem se manifestar por inversao, transposicao e
substituicdo de letras, erros na conversao simbolo-som, entre outros. Essas
dificuldades podem se manifestar em areas distintas como soletrar ou
escrever uma palavra ditada. A escrita e a leitura consistem em um conjunto
de habilidades complexas, cujo processo requer que o individuo opere em
diversos niveis de representacao (Zucoloto e Sisto, 2002).

A deteccéo precoce dos disturbios de comunicacéo pelo fonoaudidlogo
em escolares é muito importante, uma vez que, nessa fase, a crianca esta no
apice do desenvolvimento da linguagem, essencial para o processo de
alfabetizacdo (Rodrigues et al., 2000).

Estudos demonstram que criangcas com alteracdes de leitura e escrita
podem apresentar atraso no desenvolvimento das habilidades auditivas,
impedindo o adequado processamento da informacdo e interferindo no
processo de aprendizagem (Engelmann e Ferreira, 2009; Soares et al., 2011).

Os Potenciais Evocados Auditivos (PEA) sao produzidos como
respostas elétricas do sistema nervoso a estimulacdo auditiva e consistem em
ondas sequenciadas, sendo um dos métodos mais utilizados na pratica clinica
para avaliacdo da audicéao (Karl, 2003).

O Potencial Evocado Auditivo de Longa Laténcia (PEALL) reflete a

atividade neuroelétrica da via auditiva nas estruturas que envolvem as



funcdes de discriminagdo, integracdo e atencdo, fornecendo informacdes
sobre o funcionamento do Sistema Nervoso Auditivo Central (SNAC). Os
primeiros componentes dos PEALL indicam a chegada da informacao
acustica ao cortex auditivo e o inicio do processamento auditivo cortical. A
literatura mostra que, para a geracao do componente P1, estdo envolvidas as
projecdes talamicas e o coOrtex auditivo primario, para o N1, o cOrtex auditivo
supratemporal, para o P2, o cortex auditivo frontolateral supratemporal e para
o N2, o cortex auditivo supratemporal. Subdividem-se em potenciais
exdgenos (P1, N1, P2) e potenciais endogenos (N2 e P300), influenciados
predominantemente por eventos internos relacionados as habilidades
cognitivas (McPherson, 1996).

O P300, também denominado de Potencial Cognitivo, consiste em um
potencial gerado voluntariamente de forma ativa, durante o desempenho de
uma tarefa especifica. E caracterizado por um grande potencial com laténcia
em aproximadamente 300 ms. Permite-nos observar o que ocorre no cortex
cerebral relacionado com a cogni¢cdo, como a memoéria e a atencdo auditiva
necessarias ao processamento auditivo central (McPherson, 1996; Hall,
2006).

Os PEALL vém sendo usados como método de avaliacdo objetiva do
sistema nervoso auditivo central em criancas com alteracdes de leitura e
escrita, no entanto existem poucos estudos que avaliaram tanto os
componentes exdgenos como 0s enddgenos nha mesma populacdo (Purdy et
al., 2002; Regacone et al., 2014; Mirici et al., 2018; Cunha et al., 2019). A
maioria dos trabalhos foi realizada apenas com o componente P300 (Diniz

Janior et al., 1997; Aquino et al., 2000; Visioli-Melo e Rotta, 2000; Musiek e



Lee, 2001; Farias et al.,, 2004; Soares et al., 2011; Wiemes et al., 2012;
Alvarenga et al., 2013; Oliveira et al., 2013; Papagiannopoulou e Lagopoulos,
2017; Souza et al., 2017).

Os PEALL podem ser realizados com estimulos verbais e néo verbais.
O padrédo acustico destes estimulos difere, sendo de grande importancia a
realizacdo destes exames com os dois tipos de estimulos, para que seja feita
a comparacdo da forma de processamento destes diferentes estimulos
acusticos no Sistema Nervoso Auditivo Central (SNAC) (Massa et al., 2011),
uma vez que estimulos diferentes geram respostas corticais distintas (Matas,
2015). A maioria dos estudos foca apenas na avaliacdo com estimulo nao
verbal, sendo raros os estudos que utilizam o estimulo verbal para eliciar os
PEALL (Bhat et al., 2018).

O estudo por meio da eletrofisiologia pode propiciar o diagnostico
precoce a fim de permitir a identificacdo das areas que mais necessitam de
atencao para o planejamento de uma intervencao mais efetiva.

Acredita-se que, além dos instrumentos utilizados para a avaliagdo dos
complexos processos de leitura e escrita, outros paradigmas de medidas que
proporcionem aos profissionais da area informacdes a respeito da percepcao
auditiva, nesta populacdo, possam contribuir para a identificagcdo precoce e
intervencao terapéutica apropriada.

A hipodtese deste estudo é que a avaliacdo dos componentes sensoriais
e cognitivos dos PEALL com estimulo Tone Burst e de Fala em criangas com
alteracbes de leitura e escrita possa contribuir para identificar um
comprometimento da percepcdo auditiva. Via de regra, este diagnéstico de

comprometimento da percepcdo auditiva é realizado por meio de avaliacao



comportamental. Acreditamos que os PEALL possam contribuir de maneira
objetiva e precoce na identificacdo de alteracbes na percepcao auditiva, tanto
em aspectos sensoriais como cognitivos, para estimulos verbais e nao

verbais.



2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

O objetivo deste estudo foi analisar 0os componentes sensoriais e
cognitivos dos PEALL em criangas com alteracdes de leitura e escrita

comparados aos de criangas com desenvolvimento tipico.

2.2 Objetivos Especificos

2.2.1 Analisar os valores de laténcia dos componentes P1, N1, P2, N2 e
P300 com estimulo Tone Burst no GE e GC.

2.2.2 Analisar os valores de laténcia dos componentes P1, N1, P2, N2 e
P300 com estimulo de Fala no GE e GC.

2.2.3 Analisar os valores de laténcia dos componentes P1, N1, P2, N2 e
P300 entre os estimulos Tone Burst e Fala no GE e GC.

2.2.4 Analisar os valores das amplitudes P1-N1, P2-N2 e N2-P300 com
estimulo Tone Burst no GE e GC.

2.2.5 Analisar os valores das amplitudes P1-N1, P2-N2 e N2-P300 com
estimulo de Fala no GE e GC.

2.2.6 Analisar os valores das amplitudes P1-N1, P2-N2 e N2-P300 entre os

estimulos Tone Burst e Fala no GE e GC.



3 REVISAO DA LITERATURA

Considerando o tema a ser desenvolvido e o0 objetivo do presente
estudo, foi realizada uma revisdo da literatura, a qual se encontra descrita
neste capitulo e dividida em trés topicos, intitulados:

3.1Disturbios de aprendizagem

3.2 Potenciais Evocados Auditivos de Longa Laténcia (PEALL)

3.3 Potenciais Evocados Auditivos em criancas com distdrbios de
aprendizagem

Os estudos compilados encontram-se descritos a seguir, priorizando-se

0 encadeamento de ideias.

3.1 Disturbios de aprendizagem

A seguir serdo descritas algumas caracteristicas dos principais
diagnésticos envolvendo os distlrbios de aprendizagem, como a dislexia, o
disturbio de leitura e escrita, além das dificuldades de aprendizagem,
considerando-se que a hipbtese desta pesquisa envolve as alteracbes de
leitura e escrita.

A aprendizagem da escrita pode ocorrer de forma insatisfatoria
gerando alteracdes de aprendizagem em algumas criancas (Lima e Pessoa,
2007). O processo de aprendizagem da leitura e da escrita envolve o uso de
estratégias fonoldgicas e ortograficas, sendo que algumas criancas podem ter
grandes dificuldades com os aspectos fonoldgicos enquanto que outras, com

0s aspectos ortograficos (Zorzi e Ciasca, 2008).



Disturbio de aprendizagem é uma expressao que se refere a um grupo
heterogéneo de alteracdes e manifestacdes por dificuldades significativas na
aguisicdo e uso da audicao, fala, leitura, escrita, raciocinio ou habilidades
matematicas, caracterizado por desempenho abaixo do esperado, em relacéo
as referéncias de medidas de inteligéncia e educacédo apropriadas para a
idade. Refere-se a um grupo de alteracdes dificeis de serem identificadas,
sdo especificas e pontuais. Apesar de um disturbio de aprendizagem poder
ocorrer concomitantemente a outras situactes desfavoraveis como alteracao
sensorial, retardo mental, distarbio emocional e/ou social, ou por influéncias
ambientais como diferencas culturais, instrucao insuficiente ou inadequada e
fatores psicogénicos, ndo € resultado direto dessas condi¢cdes ou influéncias
(Hammill et al., 1987).

Os disturbios de aprendizagem correspondem a transtornos nos quais
as modalidades habituais de aprendizado estdo alteradas desde as primeiras
etapas do desenvolvimento. O comprometimento ndo decorre somente da
falta de oportunidade de aprendizagem ou de uma deficiéncia intelectual e
também n&o se deve a um traumatismo ou doenca cerebral (CID 10, 2008).
Ja as dificuldades de aprendizagem estdo diretamente relacionadas ao
histérico de atraso na aquisicdo de linguagem e dizem respeito a alteracdes
no processo de desenvolvimento da expressao e recepcao verbal e/ou escrita
(Landry et al., 2002).

De acordo com a definicdo estabelecida pelo National Joint Comittee of
Learning Disabilities, transtornos de aprendizagem é uma expressao que
remete a um grupo de dificuldades referentes a aquisicdo e ao uso de

habilidades académicas como leitura, escrita e matematica. Tais alteracoes,
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de acordo com Mufioz et al. (2005), sé@o intrinsecas ao ser humano e estao
presentes ao longo de toda a vida do individuo que as possui. Aléem disso,
apresentam carater cronico e podem acarretar comorbidades emocionais
como depressédo e transtornos de ansiedade, necessitando de intervencdes
especificas e adequadas a cada caso (Germano e Capellini, 2011; Lima et al.,
2011).

Dificuldade de aprendizagem especifica € uma inabilidade para a
aprendizagem em uma ou mais areas académicas que nado condiz com o
potencial intelectual da crianca, geralmente na média ou acima desta, e
diverge dos problemas de aprendizagem generalizados do aluno cujo
potencial intelectual € bastante abaixo da média (QI inferior a 70). Neste
altimo caso, o educando aprende e tem realizacdes conforme seu potencial,
nao apresentando, portanto, dificuldades de aprendizagem especificas, mas
sim outra problemética, comumente designada por deficiéncia intelectual
(Correia, 2007).

Os transtornos de aprendizagem sao decorrentes de disfuncbes do
sistema nervoso central e estdo relacionados a uma falha no processo de
aquisicdo e processamento da informacédo, diferindo das dificuldades de
aprendizagem, pois este Ultimo quadro decorre de questdes ligadas a
problemas de ordem pedagdgica, emocional ou sociocultural ou a quadros
neuroldgicos (Ciasca, 2003).

No Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-IV-
TR), sdo descritos quatro tipos de transtornos de aprendizagem: transtorno da
leitura, transtorno da matematica, transtorno da expressao escrita e transtorno

da aprendizagem sem outra especificacdo. Diferentemente, a Classificacao
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Estatistica Internacional de Doencas e Problemas Relacionados com a Saude
(CID-10) (Organizacdo Mundial da Saude, OMS, 2008) utliza outra
denominacéo: transtornos especificos do desenvolvimento das habilidades
escolares. Nesse manual sdo descritos seis tipos de transtornos: transtorno
especifico da leitura, transtorno especifico da soletracdo, transtorno
especifico da habilidade aritmética, transtorno misto de habilidades escolares,
outros transtornos do desenvolvimento das habilidades escolares e transtorno
nao especificado do desenvolvimento das habilidades escolares. Comumente
na literatura e nas areas aplicadas também se encontram a denominacdes
distarbios de aprendizagem, dislexia, discalculia e disgrafia (APA, 2002a).

A dislexia, distarbio especifico de leitura, se caracteriza por um
rendimento inferior ao esperado para a idade mental, nivel socioeconémico e
instrucdo escolar, e pode afetar os processos de decodificacdo e
compreensao da leitura (Capellini, 2004; Olmino e Santana, 2011). Dessa
forma, o individuo apresenta inteligéncia normal, distlrbio fonolégico, falha
nas habilidades semanticas, sintaticas e pragmaticas, tem a habilidade
narrativa comprometida no processo de recontagem de histdrias, dificuldade
na fluéncia correta na habilidade de decodificacdo e soletracédo, além de ter
alteracdo no processamento de informacdes auditivas e visuais (Germano e
Capellini, 2008; Deuschle e Cechella, 2009).

Em individuos com dislexia, a dificuldade esta presente nas relagdes
do simbolo grafico com o som que representam e em organiza-los
mentalmente, em uma sequéncia temporal (Barreto, 2009).

Foi evidenciada na literatura a recorréncia familial para a dislexia.

Estudos mostram que a dislexia possui uma relevante incidéncia familial,
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sendo este um importante fator de risco para o diagndstico. Foi verificada
ainda, a alta prevaléncia desse diagndstico em escolares do género
masculino (Capellini et al., 2007; Prado et al., 2012).

Oliveira et al. (2012) realizaram uma pesquisa utilizando o Protocolo de
Avaliacdo dos Processos de Leitura (PROLEC) e verificaram que os
estudantes com disturbio de aprendizagem obtiveram desempenho inferior
em relacdo aos escolares com dislexia. Enquanto escolares com dislexia
apresentaram desempenho inferior nos processos léxicos, sintaticos e
semanticos, o desempenho dos escolares com distlrbio de aprendizagem foi
baixo nas provas dos processos de identificacdo de letras, léxico, sintatico e
semantico, devido a alteracdo na habilidade de identificacdo visual, somadas
as demais habilidades alteradas. Oliveira et al. (2010) utilizaram a Escala de
Disgrafia Simplificada, que consiste na avaliacdo da escrita por meio de
ditado de um bilhete e constatam que mais de 80% dos escolares disléxicos e
todo grupo de alunos com distUrbios de aprendizagem apresentou disgrafias,
no entanto, elas podem ou néo ocorrer no caso de alunos com alteracbes na
aprendizagem.

A avaliacao fonoaudioldgica das alteracfes de leitura e escrita pode ser
realizada com o uso de diversos instrumentos, dentre esses: Teste de
Desempenho Escolar (Stein, 1994), Teste de Repeticdo de Palavras e
Pseudopalavras, Prova de Consciéncia Fonolégica por Producéo Oral, Prova
de Consciéncia Sintatica e Teste de Vocabulario por Imagens Peabody
(Capovilla e Dias, 2008), ABFW-Fonologia (Wertzner, 2000), Prova de
Consciéncia Fonoldgica por Escolha de Figuras (Capovilla e Capovilla, 2004),

Teste de Vocabulario por Figuras USP (Capovilla e Prudéncio, 2006), Teste
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Token (Macedo et al., 2006), ABFW-Vocabulario (Befi-Lopes, 2000), ABFW-
Pragmatica e Prova de Escrita sob Ditado de Palavras e Pseudopalavras
(Fernandes, 2000), Prova de Avaliacdo dos Processos de Leitura (Cuetos et
al., 2010), Teste de Competéncia de Leitura Silenciosa (Cunha et al., 2010) e

Prova de Leitura em Voz Alta (Stivanin e Scheuer, 2008).

3.2 Potenciais Evocados Auditivos de Longa Laténcia

Os PEA sdao muito utilizados em neurociéncias, constituindo uma
ferramenta de grande utilidade nos diagndsticos funcionais. Dentre as
classificacdes dos PEA, a mais utilizada € a relacionada a laténcia, na qual os
PEA sao denominados precoces, médios ou tardios (Picton et al., 1974). Os
PEA tardios ou PEALL ocorrem aproximadamente entre 50 ms e 600 ms apos
0 estimulo acustico (Anias et al., 2004).

Com relagdo aos PEALL, estes tém sido utilizados na clinica
audiolégica pelo fato de avaliarem a atividade bioelétrica no sistema auditivo
central e pela possibilidade de serem eliciados tanto por estimulos néo
verbais como verbais, 0 que se faz muito importante para a investigacao
audiolégica (Agostinho-Pesse e Alvarenga, 2014).

O PEALL fornece dados objetivos sobre a funcionalidade das
estruturas corticais auditivas. Permite a avaliacao objetiva do processamento
auditivo da informacéo, pois a captacdo desses potenciais reflete a atividade
cortical envolvida em habilidades de discriminacédo, integracdo e atencao

(Kraus et al., 1994; Melo et al., 2016).
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Os componentes dos PEALL séo representados por picos, de acordo
com a polaridade e com o valor de laténcia (Figura 1), sendo P (voltagem
positiva) e N (voltagem negativa) (Ventura, 2008). Podem ser observados
entre 80 e 700 milissegundos (ms) ap0s a apresentacdo de um estimulo
acUstico: N1 (N100), P2 (P200), N2 (N200), P300 (P300) (McPherson, 1996).
Faz parte dos PEALL a seguinte sequéncia de ondas: positiva 1 (P1),
negativa 1 (N1), positiva 2 (P2), negativa 2 (N2) e positiva 3 (P300)

(McPherson, 1996; Reis e Frizzo, 2012).

A-TEL(B1)
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Figura 1 - Figura esquemética dos componentes dos Potenciais Evocados
Auditivos de Longa Laténcia.

Os primeiros componentes dos PEALL que indicam a chegada da
informagado acustica ao cortex auditivo e o inicio do processamento auditivo
cortical sdo o P1, N1, P2 e N2 (Martin et al., 2007). Os componentes P1, N1 e
P2 s@o chamados exdgenos ou sensoriais por serem influenciados pelas

caracteristicas acusticas e temporais do estimulo acustico. Este complexo
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(P1-N1-P2) traz informacdes da chegada do estimulo auditivo e mostra se o
sinal sonoro foi recebido adequadamente no cOrtex auditivo (Sutton et
al.,1965; Ruth e Lambert, 1991; Duarte et al., 2009). Os possiveis geradores
desses componentes abrangem areas do cortex auditivo primario (lobo
temporal superior), secundario e sistema limbico e sofrem a interferéncia do
processo maturacional (McPherson, 1996; Ponton et al. 2000; Sharma et al.,
2007).

Alain et al. (2007) referem que o componente P1 ocorre em média 50
ms depois do inicio do som e é responsavel por codificar as caracteristicas
acusticas do som, como frequéncia e tempo. Esse componente ocorre em
funcdo da ativacéo de areas corticais auditivas secundarias (por¢ao lateral do
giro de Heschel), do hipocampo, do plano temporal e da regido temporal
lateral, evidenciados pelas medidas de eletrodos da linha mediana central e
lateral central (Sharma et al., 2007).

A onda N1 tem como gerador neural o cortex auditivo primario e o
secundario das por¢cdes superiores e laterais do lobo temporal. Ocorre por
volta de 80 ms a 150 ms, mais precisamente 100 ms depois do inicio do
estimulo com amplitude negativa entre 5 pV e 10 pV, tipicamente maior em
adultos (Kadner et al., 2002; Hall, 2007). Alguns autores (Kraus et al., 1993;
Bruneau et al., 1997; Ponton et al., 2000; McArthur et al., 2002) consideram o
N1 um marcador da atividade cortical auditiva relacionada a decodificacao
das caracteristicas acusticas, que tende a se tornar mais acentuado em
adultos ao longo do desenvolvimento, embora possa se ausentar em criangas

muito pequenas, tendendo a diminuir com o envelhecimento.
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O componente P2 tem sua amplitude relacionada a discriminacao
auditiva e é considerado biomarcador de aprendizagem dos aspectos
auditivos e linguisticos. Estudos mostram que uma melhora da amplitude de
P2 ocorre com o treinamento auditivo controlado. Estas mudancas na
morfologia da onda refletem o aumento da sincronia neural associado a
melhora da percepcéo de fala (Tremblay et al., 2001; Tremblay et al., 2014).

Quanto ao componente N2, este também relacionado a discriminacéo
auditiva, uma vez que estudos tém demonstrado uma diminui¢cdo na amplitude
do N2, indicando prejuizos nas funcbes de discriminacdo e atencdo ao
estimulo (Musiek, 2006; Hommet et al., 2009; Senderecka et al., 2012; Mahé
et al., 2014).

Por sua vez, o P300 ou Potencial Cognitivo depende da atencado e
memoria para a sua geracao, sendo considerado um potencial endégeno por
depender da resposta ativa do individuo frente aos estimulos sonoros
apresentados. Esse componente esta relacionado com a percepcao,
discriminagéo, reconhecimento e classificagdo de um estimulo auditivo, sendo
alterado por uma variedade de fatores que afetam a cognicéo (Polich, 1991;
McPherson,1996; Chermark et al., 1997; Kraus e McGee,1999; Martin et al.,
2008; Duarte et al., 2009; Sousa et al., 2010).

O P300 traz uma resposta objetiva que esta relacionada a percepcgéo e a
cognicdo, aspectos fundamentais da funcdo mental. E registrado por meio da
estimulacdo sensorial com dois estimulos com caracteristicas diferentes,
porém da mesma modalidade. Um dos estimulos € apresentado

frequentemente e o0 outro apenas ocasionalmente, em intervalos aleatérios

(paradigma oddball). A atividade cerebral evocada pelo estimulo frequente é
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registrada pelo equipamento em separado da atividade evocada pelo estimulo
raro (Verleger, 1991; Linden, 2005; Soares, 2011).

Quanto mais frequente € o estimulo, menos neurdnios respondem a
ele, pois ocorre a habituacdo do sistema auditivo. Quanto mais raro € o
estimulo, mais neurbnios sao envolvidos na resposta, 0 que gera um
componente de maior amplitude. Sendo assim, a identificacdo do P300 no
tracado ocorre na subtracdo do estimulo raro do estimulo frequente (Polich,
1991; César et al.,, 1999; Ravden et al., 1999; Colafémina et al., 2000;
Hirayasu et al., 2000; Schochat, 2003).

Os PEALL podem ser realizados com estimulos verbais e ndo verbais.
De acordo com Massa et al. (2011), o padrdo acustico destes estimulos
difere, sendo de grande importancia a realizacdo destes exames com 0s dois
tipos de estimulos, para que seja feita a comparacdo da forma de
processamento destes diferentes estimulos acusticos no SNAC.

A amplitude do P300 pode ser considerada uma medida da atividade
do SNAC, pois a mesma reflete o processamento de entrada da informacao
correlacionada com a memoria do estimulo auditivo. A variagdo da amplitude
reflete o grau e a qualidade do processamento das informacdes (Polich e
Herbst, 2000).

Os parametros para analise descritos por McPherson (1996) para os
PEALL sao referentes as laténcias dos picos positivos e negativos P1, N1, P2,
N2 e P300, e as amplitudes P1-N1, P2- N2 e N2- P300. Para criangas de
cinco a 12 anos, espera-se valores de laténcia dos componentes
aproximadamente entre: P1 de 54 a 75 ms, N1 de 83 a 135 ms, P2 de 137 a

194 ms, N2 de 200 a 280 ms e P300 de 241 a 396 ms (Quadro 1).
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Quadro 1 - Parametros de normalidade referente as laténcias dos
componentes dos PEALL para criangas de cinco a 12 anos de idade
(McPherson, 1996).

Componentes Laténcias (ms)
P1 94-75

N1 83-135

P2 137-194

N2 200-280

P300 241-396

Em relacdo aos sitios geradores desses potenciais, 0 componente N1
parece ser originado na regido do cortex auditivo primario e cortex auditivo de
associacdo, o P2 parece apresentar-se na regido do lobo temporal e do
sistema limbico, o N2 no cortex auditivo supratemporal e o P300 tem sua
possivel geracdo na regido do hipocampo, cortex auditivo, cortex auditivo
centro-parietal e cortex auditivo frontal (McPherson, 1996).

O estudo de Matas et al. (2015) caracterizou os componentes do
PEALL em criancas na faixa etaria de seis a 13 anos de idade,
audiologicamente normais, bem como verificou a estabilidade destes
potenciais. Foram captados os componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos
PEALL com estimulos de Fala e Tone Burst em trés momentos de avaliacao:
avaliacdo inicial, trés meses apds a avaliacdo inicial e nove meses apos a
avaliacdo inicial. Com estimulo Tone Burst, observou-se uma diminuicdo dos
valores de laténcia dos componentes P1, P2 e P300, bem como um aumento

no valor de amplitude do P300 quando obtido com estimulo de Fala. O P300
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demonstrou ser um componente mais sensivel a esse intervalo de tempo
entre as avaliacdes, pois sofreu modificacdes indicativas de maturacdo do
SNAC. As laténcias de todos os componentes obtidos com estimulo de Fala
foram maiores do que com Tone Burst, demonstrando que estimulos
diferentes geram respostas corticais distintas (Matas, 2015).

Picton et al. (1978) verificaram que a amplitude dos componentes dos
PEALL variou com a intensidade do estimulo, assim, quanto maior a
intensidade, maior a amplitude. Do mesmo modo, foi verificado que existe
uma relacéo entre a velocidade do estimulo apresentado e a amplitude, sendo
gue a mesma diminui em funcéo da rapidez da apresentacédo do estimulo. Os
autores sugeriram que a amplitude desse potencial é maior quando a
frequéncia tonal do estimulo é mais alta. Para estimulos de duracgéo
prolongada, ocorre algum tipo de adaptacdo da amplitude desse potencial.

Silva et al. (2017) descreveram que os PEALL variam de acordo com a
idade na populacdo infantii e observaram os aspectos relacionados ao
surgimento, morfologia e laténcia dos componentes P1, N1, P2 e N2. O
componente P1 caracteriza-se como o0 de maior ocorréncia em criangas
pequenas, sendo observado por volta de 100-150 ms, o qual tende a diminuir
com o decorrer da idade cronolégica. O componente N2 mostrou-se como o
segundo componente mais registrado em criancgas, sendo observado por volta
de 200-250 ms. Os demais componentes N1 e P2 mostraram-se menos
frequentes e passaram a ser visualizados e registrados ao longo do processo
maturacional. Logo, a maturacdo dos PEALL acontece gradativamente, sendo
o surgimento dos componentes P1, N1, P2 e N2, bem como seus valores de

laténcia, variaveis na infancia. Os componentes P1 e N2 sdo 0s mais
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observados e descritos na populacdo pediatrica, porém a diversidade de
protocolos dificulta a comparacao entre os estudos.

O processo maturacional do SNAC é complexo e estende-se até a
segunda década de vida (Sharma et al.,, 1997). O fator idade interfere nos
PEALL e, uma vez que esses potenciais sdo gerados por estruturas corticais,
0 processo de maturacdo pelo qual essas estruturas passam influencia na
captacdo, na morfologia e nos valores das respostas. Os PEALL sofrem
grandes modificacbes nos tracados decorrentes do desenvolvimento do
sistema auditivo com o aumento da idade cronoldgica.

Musiek et al. (1988) relataram que a completa maturacdo do
desenvolvimento da mielina ocorre, aproximadamente, no mesmo periodo da
maturacdo dos PEALL, e alguns autores relataram que o desenvolvimento
dos componentes P1, N1, e P2 continua durante a segunda década de vida
(Sharma et al., 1997). Deste modo, o processo de mielinizagdo se completaria
nesta fase.

A reducédo nos valores de laténcia esta relacionada a mielinizagdo das
estruturas centrais auditivas, sendo que a estabilizacdo dos valores pode ser
observada com o uso dos PEALL. J4 a amplitude esta relacionada a
sinaptogénese e a arborizagdo dendritica, cujo crescimento ocorre dos 2 aos
6 anos de idade, para, em seguida, diminuir e passar por um periodo de
estabilizacao funcional, em que ha o desenvolvimento completo dos dendritos

(Eggermont, 1988; Musiek et al., 1988).
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3.3 Potenciais Evocados Auditivos de Longa Laténcia em criancas com

disturbios de aprendizagem e alteracdes de leitura e escrita

As avaliacoes eletrofisiolégicas podem ser realizadas em varias faixas
etarias, sendo de grande relevancia principalmente durante o
desenvolvimento linguistico e para a verificacdo da integridade das estruturas
centrais da audicdo. J& o PEALL, um dos PEA que avalia o processamento
da informacao auditiva no SNAC, verifica 0 processamento na regido cortical
(Garcia et al., 2013).

O P300 pode ser aplicado a area da neurociéncia cognitiva, na
avaliacdo dos distlurbios cognitivos, neurolégicos, comportamentais e
psiquiatricos. Desta forma, os PEA podem ser utilizados para avaliar o SNAC
em diversos tipos de populacdes, tais como individuos com transtornos
psiquiatricos (Matas et al., 2009), com afasia (Alvarenga et al., 2005), com
esclerose mdltipla (Lima et al., 2009), com hipotireoidismo (Santos et al.,2010)
e, também, criancas e adultos com autismo (Magliaro et al., 2010).

Estudos tém demonstrado que, de maneira geral, a audicdo periférica
das criancas com queixas de dificuldades escolares esta dentro do padréao de
normalidade, porém o0s exames comportamentais e eletrofisioldgicos
evidenciam disturbios do SNAC (Schochat et al., 2002). Os PEALL podem ser
muito Gteis no diagndéstico e acompanhamento de escolares com alteracdes
de leitura e escrita.

Os termos transtorno/disturbio de aprendizagem e dificuldade de
aprendizagem nao possuem uma definicdo unénime. Pelo contrario, as

dificuldades de leitura e os disturbios de aprendizagem sempre careceram de
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um consenso internacional para serem reconhecidos, identificados, tipificados
e definidos (Hale et al., 2010). Na populacao brasileira, Ciasca (2003) refere
que 30% a 40% das criancas nas primeiras séries escolares tem alguma
dificuldade, sendo que 3% a 5% apresentam disturbio de aprendizagem e, de
acordo com estudos relatados por Santos e Navas (2002), 5 a 10% até 17%
apresenta esse disturbio. Como podemos notar, a incidéncia varia bastante
dependendo da referéncia adotada, conforme ressaltam Santos e Navas
(2002). Isso ocorre devido as controvérsias em relacdo as definicbes e/ou
tipos de provas utilizadas para realizar o diagnastico.

Existe uma controvérsia entre disturbios de aprendizagem e disturbio
de leitura e escrita, portanto, neste capitulo, sera& mantida a nomenclatura
usada pelos autores nos estudos originais descritos abaixo.

O estudo de Diniz Junior et al. (1997) avaliou os potenciais cognitivos
em 16 criangas, de oito a 14 anos de idade, com dificuldades de
aprendizagem. No P300 foram encontradas diferencas estatisticamente
significantes entre os valores médios de laténcia do P300 para o grupo
controle e o grupo estudo, sendo que o grupo estudo apresentou valores de
laténcia maiores.

Criangas normais e com dificuldades escolares foram avaliadas pelo
P300 e por testes comportamentais do processamento auditivo. Os resultados
dessa pesquisa revelaram que a associacao entre os dois métodos contribuiu
para um diagnostico mais preciso de distlrbios de alteracdo de memoria e
atencao, presentes nos individuos com problemas de aprendizado escolar

gue mostraram P300 com laténcia aumentada (Aquino et al., 2000).
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O estudo de Visioli-Melo e Rotta (2000) avaliou os potenciais cognitivos
em 99 criancas de 10 a 11 anos e 11 meses de idade, com dificuldades de
aprendizagem. Do Grupo I, sem epilepsia, faziam parte 64 criancas, das
quais 32 com bom rendimento e outras 32 com mau rendimento escolar. Do
Grupo Il, com epilepsia, faziam parte 35 criancas, sendo 21 com bom
rendimento escolar e 15 com mau rendimento escolar. Nao foi encontrada
diferenca significativa na laténcia do P300 entre os dois grupos. Quando
foram estratificados segundo o desempenho escolar, as criancas do Grupo |,
com bom rendimento escolar, apresentaram laténcia do P300 de 336 ms e as
com rendimento escolar ruim, laténcia de 382 ms; as criancas do Grupo lI,
com bom rendimento escolar, apresentaram laténcia do P300 de 363 ms e as
com rendimento escolar ruim, laténcia de 400 ms, com diferenca significativa.
Essa diferenca ocorreu entre as criancas nao epilépticas com bom
desempenho escolar e as com desempenho escolar insatisfatério.

Musiek e Lee (2001) afirmaram que o P300 pode ser utilizado na
avaliacdo da funcdo da via auditiva de criancas com distarbio de
aprendizagem. De acordo 0s autores, ao comparar essas criangas com
criangcas normais, observou-se que criancas com distarbio de aprendizagem
apresentaram atraso na laténcia do P300, enquanto que a amplitude nao
apresentou diferenca estatisticamente significante. Os autores enfatizaram,
ainda, que este potencial pode ser utilizado para avaliar criangcas com
disturbios de linguagem receptiva e expressiva e que esta populacdo pode
apresentar, além de anormalidades no P300, problemas de discriminacao

auditiva.
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Purdy et al. (2002) utilizaram os PEALL, Potencial Evocado Auditivo de
Tronco Encefalico (PEATE), Potencial Evocado Auditivo de Média Laténcia
(PEAML) e testes comportamentais para avaliar o processamento auditivo em
10 criancas de sete a 11 anos diagnosticadas com disturbio de aprendizagem
(DA). Houve pequenas diferencas de laténcia do PEATE entre os dois
grupos. No PEAML, a onda Na apresentou laténcia aumentada e o Nb
apresentou menor amplitude no grupo DA.Com relacdo ao PEALL, o
componente P1 foi mais precoce e o P300 apresentou laténcia aumentada e
menor amplitude no grupo DA.

Farias et al. (2004) compararam os valores da laténcia do P300 em
criancas sem e com repeténcia escolar. No estudo, foi observado que as
criancas do grupo sem repeténcia escolar apresentaram valor médio da
laténcia do P300 menor (332,25 ms), comparando-se ao grupo de criancas
com repeténcia escolar (413,23 ms). As criancas do sexo feminino sem
repeténcia escolar apresentaram valor médio da laténcia do P300 menor
(328,37 ms), comparando-se as crian¢as do sexo masculino do mesmo grupo
(337,68 ms). No grupo de criangcas com repeténcia escolar, as criancas do
sexo feminino também apresentaram valor médio da laténcia do P300 menor
(387,50 ms), comparando-se as criancas do sexo masculino (423,19 ms).
Finalmente, observou-se que os valores médios da laténcia do P300
apresentaram-se menores nas criancas do sexo feminino (328,37 ms) e do
sexo masculino (337,68 ms) sem repeténcia escolar, comparando-se com 0s
valores médios da laténcia do P300 nas criangcas do sexo feminino (387,50

ms) e do sexo masculino (423,19 ms) com repeténcia escolar.
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O estudo de Soares et al. (2011) avaliou o PAC e o P300 em criancas
na faixa etaria de oito a 12 anos com alteracBes de leitura e escrita. No
estudo, ndo houve diferenca significante na comparacdo entre as orelhas
direita e esquerda para as laténcias. As habilidades do PAC mais alteradas
foram ordenacao temporal e figura-fundo para sons linguisticos. Os individuos
com alteracbes de leitura e escrita apresentaram desempenho abaixo do
esperado em testes do PAC. Houve indicios de associacdo entre resultados
do PAC e alteracdo no P300, sendo que 44% dos individuos com alteracfes
de figura-fundo também apresentaram alteracdo no P300, mas sem diferenca
estatisticamente significante.

No estudo de Wiemes et al. (2012) sobre P300 e alteracdo de
processamento auditivo, foram avaliadas 21 criancas com disturbios de leitura
e escrita entre sete e 14 anos. O valor médio de laténcia de 334,25 ms obtido
nos pacientes foi escolhido como ponto de corte para dividir os sujeitos em
dois grupos: grupo A com laténcias acima de 335 ms, e grupo B com laténcias
abaixo de 335 ms. Os individuos do grupo A foram submetidos a testes de
Dicotico de Dissilabos Alternados (SSW) e Fala no Ruido. Alterac6es nos
testes SSW e de Fala no Ruido foram encontradas no grupo de individuos
com distarbio de escrita e leitura, além de valores de laténcia do P300 acima
de 335 ms, sugerindo alteracdo do processamento auditivo.

Alvarenga et al. (2013) estudaram o P300 como indicador de evolugéo
terapéutica em 20 escolares com dislexia, de oito a 14 anos de idade,
divididos em dois grupos randomizados, um deles submetido a um programa
de remediagcdo fonologica associado a leitura e escrita e 0 outro

representando um grupo controle. Os grupos foram pareados e os individuos
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foram submetidos a duas avaliacbes do P300, mantendo-se 0 mesmo
intervalo para ambos. A comparacao estatistica das avaliagdes pré e pos de
cada um dos grupos demonstrou diferenca estatisticamente significante na
Prova de Consciéncia Fonoldgica e na laténcia do P300 apenas para o grupo
estudo. Nesse estudo, concluiu-se que a utlizacdo do P300 para o
monitoramento objetivo da evolucéo terapéutica de criancas com dislexia é
possivel e representa uma opcao viavel para os programas de intervencao.

Oliveira et al. (2013) compararam o desempenho de criancas com
dislexia e grupo controle em testes de processamento auditivo e P300. No
estudo, observou-se que, nos testes comportamentais, houve diferenca para
o Teste Padréo de Frequéncia e para a orelha esquerda no Teste Dicético de
Digitos, sendo que o grupo estudo apresentou pior desempenho em ambos
os testes. Para o P300, houve diferenca entre os grupos em relacdo aos
valores absolutos de amplitude e laténcia, mas esta n&o foi significativa. Os
achados sugerem que criangcas com dislexia apresentam alteracdo das
habilidades auditivas de processamento temporal e figura-fundo, o que foi
evidenciado por meio de testes comportamentais de processamento auditivo.
Quanto aos resultados obtidos no P300, ndo houve diferenca em relagdo aos
desempenhos de ambos os grupos.

Regacone et al. (2014) estudaram as laténcias e amplitudes dos
componentes N1, P2, N2 e P300 e compararam os achados em 30 escolares:
15 com transtorno de aprendizagem e 15 sem problemas de aprendizagem,
de sete a 14 anos de idade. Foi observada diferenga entre os grupos, em
relacdo as médias das laténcias de N1, P2, N2 e P300 na orelha esquerda e

de N1 e P2 quando medidas na orelha direita, com maiores valores no
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registro do grupo pesquisa. Com relacdo as médias das amplitudes dos
componentes do PEALL, foi observada diminuicdo da amplitude da onda N2
na orelha esquerda e das ondas N1 e N2 na orelha direita, quando
comparados 0s grupos controle e pesquisa.

Papagiannopoulou e Lagopoulos (2017) estudaram o P300 em
criancas com dislexia pareadas ao grupo controle e observaram, no grupo
estudo, aumento na laténcia e diminuicdo da amplitude do P300. Segundo o0s
autores, esses achados sugerem anormalidades associadas a uma
diminuicdo na capacidade do processamento da memoria de trabalho, bem
como atraso no processamento dessas informacfes em criangcas com
dislexia.

Souza et al. (2017) analisaram e compararam as laténcias e amplitudes
obtidas no P300 de criancas com e sem queixa de dificuldades de
aprendizagem. O grupo de criancas com queixas de dificuldades de
aprendizagem apresentou valores de laténcia do P300 maiores do que as
criancas do grupo sem queixas. Nao foi evidenciada correlacdo nos valores
de amplitude das ondas do P300 entre 0s grupos.

No estudo de Bhat et al. (2018), os PEALL com estimulos de Fala
foram registrados em criancas com disturbio de aprendizagem e em ouvintes
normais, e foram analisados os valores de laténcia apenas dos componentes
P1, N1 e P2. Os componentes P1, N1, P2 nas criangas com desenvolvimento
tipico apresentaram menores valores de laténcia em comparagdo com as
criancas com dificuldades de aprendizagem, mas sem diferenca

estatisticamente significante.
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Mirici et al. (2018) investigaram as vias auditivas corticais em criangas
com e sem dificuldade de aprendizagem. Nesse estudo, as amplitudes
médias de P2 e P300 para a orelha direita e as amplitudes médias de N1
e P300 para a orelha esquerda foram significativamente menores no grupo de
estudo do que aquelas obtidas no grupo controle. Da mesma forma,
a laténcia média de P2 e P300 na orelha direita e a laténcia média de P1, N1
e P300 na orelha esquerda foram maiores com diferenca estatisticamente
significante no grupo estudo.

No estudo de Cunha et al. (2019), foi investigado o nivel perceptivo-
sensitivo-auditivo do transtorno especifico da aprendizagem. Foram
exploradas as relacbes entre avaliagdes neuropsicolégicas, processamento
auditivo e PEATE e PEALL, sendo que 15 criancas compuseram 0O grupo
controle e 34 criangas compuseram o0 grupo estudo. As avaliacfes
audiolégicas incluiram audiometria tonal, medidas de imitancia acustica,
reflexo acustico, processamento auditivo, PEATE e PEALL (P300 e N2). Os
niveis de inteligéncia das criancas foram avaliados por meio de duas baterias
de inteligéncia, uma verbal e outra n&o verbal, além de habilidades
visuomotoras. Neste estudo, observou-se desempenho rebaixado nos testes
do processamento auditivo e laténcia aumentada para P300. Criangas com
processamento auditivo alterado exibiram um perfil cognitivo especifico que

inclui desempenho rebaixado de raciocinio verbal e espacial.
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4 METODOS

Trata-se de um estudo transversal e observacional em criancas com
alteracbes de leitura e escrita que foram avaliadas no Laboratorio de
Investigacdo Fonoaudiol6gica em Potenciais Evocados Auditivos do Curso de
Fonoaudiologia do Departamento de Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia
Ocupacional da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo.

A presente pesquisa obteve aprovacdo pela Comissdo de Etica da
Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo de acordo com parecer
consubstanciado n° 2.903.838 (Anexo A).

Conforme os preceitos éticos da pesquisa com seres humanos, todos
0s sujeitos que fizeram parte da pesquisa e seus responsaveis receberam
esclarecimentos prévios sobre a mesma e, em concordando com 0s termos
em questdo, assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE
- fornecido aos responsaveis pelas criancas dos grupos estudo e controle -
Anexo B) e o Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE - fornecido
aos responsaveis pelas criancas dos grupos estudo e controle — Anexo C),

ambos devidamente aprovados pelo Comité de Etica.

4.1 Casuistica

Participaram da presente pesquisa 40 criangas, pareadas por sexo,
idade e escolaridade, divididas em dois grupos, cada um composto por 20
criancas sendo seis do sexo feminino e 14 do sexo masculino, na faixa etaria

de oito a 11 anos. Um dos grupos foi composto por criangas com alteracdes
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de leitura e escrita e 0 outro por criangas com desenvolvimento tipico (DT). As
criancas com histérico de repeténcia ou em terapia fonoaudiologica e criancas
com indicios de alteracBes neurolégicas e/ou psiquiatricas, relatadas pelos
responsaveis em entrevistas, foram excluidas da pesquisa.

Os critérios de inclusdo com as caracteristicas de cada grupo séo

descritos a sequir:

Grupo Estudo (GE): composto por 20 criancas na faixa etaria de oito a 11
anos com alteracdes de leitura e escrita. As criancas deste grupo foram
encaminhadas pelo Laboratério de Investigacdo Fonoaudiologica (LIF) em
Leitura e Escrita do Curso de Fonoaudiologia do Departamento de
Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional da Faculdade de
Medicina da Universidade de Sao Paulo.

Ressalta-se que as criangas encontravam-se em fila de espera para a
terapia fonoaudiologica, assim, ainda ndo tinham sido submetidas a
intervencao terapéutica.

Os critérios de incluséo estabelecidos para o grupo estudo foram:

e Escolares com idades entre oito e 11 anos que nao estivessem
realizando intervencéao fonoaudioldgica,

e Presenca de alteracfes de leitura e escrita e auséncia de alteracdo em
linguagem oral identificadas por meio da avaliacdo fonoaudiologica
(Capellini, 2012; Fonseca et al., 2016);

e Quociente intelectual acima de 80, verificado por meio do WISC-IV
(Wechsler, 2013);

e Meatoscopia sem impedimento de cerimen;
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e Meédia dos limiares de audibilidade nas frequéncias de 500, 1000 e
2000 Hz menor ou igual a 15 dBNA (Northern e Downs, 2002);

e Curvas timpanométricas do tipo A (Jerger, 1970) e reflexos acusticos
contralaterais presentes nas frequéncias de 500 Hz, 1000 Hz e 2000 Hz
bilateralmente (Gelfand, 1984; Jerger e Jerger, 1989).

Para o grupo estudo, foram encaminhadas 26 criancas do Laboratério
de Investigacdo Fonoaudiolégica em Leitura e Escrita. Sendo assim, 20 foram
incluidas na pesquisa e seis criancas foram excluidas por apresentarem QI
abaixo de 80, sendo trés com QI limitrofe e trés com deficiéncia intelectual

leve.

Grupo Controle (GC): composto por 20 crian¢as na faixa etéria de oito a 11
anos com DT. As criancas deste grupo frequentavam a Escola de Aplicacao
da Faculdade de Educacdo da Universidade de Sado Paulo que, apos
apresentacdo do estudo, encaminhou as criancas sem queixas para 0O
pareamento com o grupo estudo.

Para o grupo controle, foram estabelecidos os seguintes critérios de
inclusao:
o Escolares com idades entre oito e 11 anos que nunca realizaram
intervencao fonoaudioldgica;
o Auséncia de alteracfes de leitura e escrita e auséncia de alteragdo em
linguagem oral identificadas por meio da avaliagdo fonoaudiologica realizada
pelo proprio pesquisador (Capellini, 2012; Fonseca et al., 2016);
o Quociente intelectual acima de 80, verificado por meio do WISC-IV

(Wechsler, 2013);



32

o Meatoscopia sem impedimento de cerimen;

o Média dos limiares de audibilidade nas frequéncias de 500, 1000 e
2000 Hz menor ou igual a 15 dBNA (Northern e Downs, 2002);

o Curvas timpanomeétricas do tipo A (Jerger, 1970) e reflexos acusticos
contralaterais presentes nas frequéncias de 500 Hz, 1000 Hz e 2000 Hz
bilateralmente (Gelfand, 1984; Jerger e Jerger, 1989).

Para o grupo controle, foram encaminhadas 22 criancas da Escola de
Aplicacédo da Faculdade de Educacdo da Universidade de Sdo Paulo. Sendo
assim, 20 foram incluidas na pesquisa e duas criancas apresentaram QI
limitrofe tendo, portanto, sido excluidas.

Considerando-se os critérios de inclusdo, 20 criancas compuseram
cada grupo. A constituicdo das criancas nos GE e GC estdo apresentadas a

seguir na Figura 2.

Constituicao

da Amostra
48 criancas

GE - LIF em GC - Escolade
Leitura e Escrita Aplicacao

26 criancas 22 criangas

2 criancas

6 excluidas

20 criancas . 20 criangas fora'm
foram incluidas 3 Limitrofe foram incluidas excluidas
3Dl Leve QI Limitrofe

Figura 2 — Constituicdo da Amostra do GE e do GC.
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4.2 Materiais

Para a realizacéo deste estudo foram necessarios 0s seguintes materiais:

e Otoscopio marca Heine, modelo Mini Heine 2000, para visualizacdo do
meato acustico externo;

e Imitancidbmetro marca Interacustics, modelo AT235 h, para realizacéo das
Medidas de Imitancia Acustica;

e Audibmetro marca Grason Standler, modelo GSI 61, para realizacdo da
avaliacao audioldgica;

e Cabina acustica atendendo a norma ANSI S3.1-1991 de quantidade de
ruido ambiental;

e Equipamento de dois canais modelo Smart EP USB Jr da Marca Intelligent
Hearing System (IHS 5020) para realizagdo dos PEALL com fones de
insercado ER-3A,;

e Pasta abrasiva da marca NUPREP para a limpeza de pele;

e Pasta condutiva para Eletroencefalograma (EEG) da marca Tem 20TM,;

e Fita microporosa para fixagao dos eletrodos;

e Fichas de avaliacdo fonoaudiologica (Capellini, 2012; Fonseca et al.,

2016).

4.3 Procedimentos

Primeiramente foram fornecidas as informacdes sobre a pesquisa de

forma verbal, para os responsaveis por meio do TCLE e para as criancas por

meio do TALE. O consentimento dos mesmos foi realizado por meio da



34

assinatura do TCLE e TALE, previamente aprovados pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo desta
Instituicdo (Anexos A, B e C).

O fluxograma dos procedimentos € apresentado na Figura 3.

40 criangas elegiveis
para o estudo

1 1
Avaliacao Avaliacao Avaliacao
Audioldgica Neuropsicolégica Fonoaudioldgica
de Leitura e Escrita

/T~

Audiometria PEALL Compreensao Memoria Discurso Ditado de

Medidas de estimulos verbal operacional Narrativo palavras e
Imitancia Tone Burst Organizagao Velocidade de Escrito pseudopalavras
Acustica e de Fala perceptual processamento

Figura 3 - Fluxograma dos procedimentos do estudo.

4.3.1 Avaliacéo audiolégica

Inicialmente foi realizada a visualizacdo do meato acustico externo,
com o objetivo de verificar possiveis obstrucdes por presenca de cerume que
impedissem a realizagdo dos procedimentos audiolégicos comportamentais,
eletroacusticos e eletrofisiologicos da audicdo. Em seguida, foi realizada a
avaliacdo audiologica convencional (audiometria tonal liminar - ATL,

logoaudiometria e medidas de imitdncia acustica) para determinar os limiares
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auditivos nas frequéncias convencionais e descartar a presenca de alteracao
de orelha média.

Para a realizacdo das Medidas de Imitancia Acustica (timpanometria e
pesquisa dos reflexos acusticos), que tém como objetivo verificar possiveis
comprometimentos de orelha meédia, cada participante foi orientado a
permanecer quieto.

Na ATL, o participante foi orientado a levantar a mdo ou apertar o

“‘botdao” sempre que ouvia o estimulo acustico. O exame foi realizado com
fones de ouvido supra-aurais modelo TDH-39 em cabina acustica e foi
considerado normal quando a média dos limiares de audibilidade nas
frequéncias de 500 Hz, 1000 Hz e 2000 Hz resultou menor ou igual a 15
dBNA, segundo critérios estabelecidos por Northern e Downs (2002).

Na Logoaudiometria, foram pesquisados o Limiar de Reconhecimento
de Fala (LRF) e o indice Percentual de Reconhecimento de Fala (IPRF) com
as listas de vocabulos propostas por Santos e Russo (1991). O participante foi
orientado a repetir as palavras emitidas pelo avaliador da maneira que
compreendia.

Os participantes obtiveram resultados compativeis com a normalidade
para o LRF quando apresentaram respostas iguais ou até 10 dB acima da
meédia dos limiares auditivos das frequéncias de 500, 1000 e 2000 Hz na ATL
(Russo e Santos, 1993). Quanto ao IPRF, os resultados foram considerados
normais quando a porcentagem de acerto foi encontrada entre 88% e 100%
na intensidade de 30 dB acima do LRF (Gates e Chakeres, 1988).

Na imitanciometria, foram considerados critérios de normalidade curva

timpanométrica tipo A bilateralmente (Jerger, 1970) e reflexos acusticos
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contralaterais do musculo estapédio presentes bilateralmente (Gelfand, 1984;

Jerger e Jerger, 1989).

4.3.2 Avaliacdo dos PEALL

Apés a avaliagcdo audiologica, foram pesquisados os Potenciais
Evocados Auditivos de Longa Laténcia (PEALL) para avaliar as vias auditivas
centrais.

Para a realizacdo dos PEALL, inicialmente foi realizada a limpeza da
pele com pasta abrasiva e os eletrodos foram fixados a pele do participante
por meio de pasta eletrolitica e fita adesiva (micropore) em posicoes pré-
determinadas no vértex (Cz) e nas mastoéides direita (M2) e esquerda (M1), e
o eletrodo terra na fronte (Fpz), de acordo com a norma International
Electrode System IES 10-20 (Jasper, 1958). Os valores de impedéancia dos
eletrodos foram verificados e deveriam situar-se abaixo de 5 kohms, com a
impedancia intereletrodos até 2 kohms.

Para a captacdo dos componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos PEALL,
0os estimulos acusticos (Fala e Tone Burst) foram apresentados na
intensidade de 75 dBnNA em sala acusticamente tratada com fone de
insercdo ER-3A, com o participante sentado em uma poltrona reclinavel e
posicionado de maneira confortavel.

Os estimulos acusticos de Fala (silabas /ba/ e /da/) e Tone Burst
(frequéncias de 1000 Hz e 2000 Hz) foram apresentados monoauralmente,
em uma velocidade de apresentacdo de 1.1 estimulos por segundo,

totalizando 300 estimulos. A janela de analise foi de 500 ms, sendo utilizados
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filtros passa-alto de 1 Hz e passa-baixo de 30 Hz e ganho de 150 K nos dois
canais. Dos 300 estimulos que foram apresentados, 15% corresponderam ao
estimulo raro. O estimulo de Fala frequente foi a silaba /ba/ e o raro, a silaba
/da/. O estimulo acustico Tone Burst frequente foi 1000 Hz e o raro, a
frequéncia de 2000 Hz.

Para o registro dos componentes P1, N1, P2, N2 e P300, o participante
ficou em estado de alerta, sentado confortavelmente em uma poltrona
reclindvel e foi orientado a prestar atencdo aos estimulos raros que
apareceram, aleatoriamente, dentro de uma série de estimulos frequentes,
sendo solicitado a contar o nimero de vezes que 0 evento raro ocorreu
(Musiek e Lee, 2001).

Foram obtidos dois tracados, um correspondente ao estimulo raro e
outro ao estimulo frequente. No tracado correspondente ao estimulo
frequente, foram identificadas e analisadas as laténcias dos componentes P1,
N1, P2, N2 e as amplitudes P1-N1 e P2-N2. Por sua vez, no tracado
correspondente ao estimulo raro, a onda P300 foi identificada e analisada em
relacdo a sua laténcia e amplitude N2-P300.

Apés a realizacdo dos exames, copias dos resultados da avaliacdo
auditiva e da avaliacdo neuropsicol6gica foram entregues ao responsavel pelo
participante, ao Laboratério de Investigacdo Fonoaudiolégica em Leitura e

Escrita e a Escola de Aplicacdo da Universidade de Séao Paulo.

4.3.3 Avaliacao fonoaudiol6gica de leitura e escrita

A avaliacdo da leitura foi feita pelo Discurso Narrativo Escrito (Fonseca
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et al.,, 2016) que consiste na leitura de um texto narrativo, realizado em
etapas: 1. a crianca |Ié um paragrafo por vez e deve reconta-lo; 2. a crianca &
orientada a ler a historia integralmente e a reconta-la; 3. a crianca fornece um
titulo a histéria; 4. a crianca responde as questdes sobre a narrativa. S&o
avaliados os seguintes aspectos: velocidade de leitura e compreensao da
historia.

A avaliacao da linguagem escrita foi realizada pelo ditado de palavras e
pseudopalavras do Protocolo de avaliacdo de habilidades linguistico-
cognitivas (Capellini, 2012). Nessa avaliacédo, foram ditadas 30 palavras e 10
pseudopalavras para a crianca escrever. Os dados do teste apontam se o
desempenho esté sob atencao, de acordo com cada faixa de escolaridade.

Participaram do grupo estudo as criancas com percentil abaixo de 50
no Discurso Narrativo Escrito e desempenho insatisfatério na prova de ditado.
Para formacdo do grupo controle, os sujeitos apresentaram velocidade de
leitura no percentil 50 ou mais, além de desempenho esperado na prova de

ditado (Fonseca et al., 2016).

4.3.4 Avaliacdo neuropsicoldgica

A Avaliacdo Neuropsicolégica foi realizada por uma neuropsicologa
colaboradora do Laboratorio de Investigacdo Fonoaudiolégica em Leitura e
Escrita do Curso de Fonoaudiologia do Departamento de Fisioterapia,
Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional da Faculdade de Medicina da
Universidade de S&o Paulo. Foi utilizada a Escala Wechsler de Inteligéncia

para Criancas 4a Edicao — WISC-IV (Wechsler, 2013), instrumento clinico cujo
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objetivo € avaliar a capacidade intelectual de criancas e adolescentes de seis
anos e 0 meses a 16 anos e 11 meses. Esse teste contém sub testes que
avaliam o Indice de Compreensdo Verbal, o Indice de Organizagéo
Perceptual, o indice de Memoria Operacional e o indice de Velocidade de
Processamento da informacédo, para afericdo do quociente intelectual (QI).
Para 0s grupos pesquisa e controle, os participantes da pesquisa
apresentaram QI acima de 80 e indice de compreensdo verbal dentro da
normalidade.

A analise da avaliacdo neuropsicolégica é feita pela classificacao

proposta por Davis Wechsler (2013), criador da bateria WISC-IV (ANEXO D).
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4.4 Metodologia Estatistica

Os resultados encontrados nos PEALL foram analisados
separadamente e comparados entre si. No estudo, foram analisadas média,
mediana, minimo, maximo, desvio padrdo e p-valor dos resultados de cada
avaliacdo realizada, para cada grupo. Além disso, foram comparados os
valores de meédias obtidas entre GE e GC e verificados os niveis de
significancia para cada comparacéo realizada. Para a comparacao de dados
continuos, foram utilizados os testes de ANOVA e de Shapiro-Wilk.

Foi considerada uma probabilidade de erro do tipo | (a) de 0,05 em
todas as andlises inferenciais e os resultados que mostraram diferenca
estatisticamente significante (p-valor< 0,05) foram assinalados com asterisco
(*).

Foram realizadas as seguintes analises dos resultados:

1 Analise comparativa dos valores de laténcia dos PEALL com os estimulos
Tone Burst e Fala entre GE e GC.

2 Andlise comparativa dos valores de laténcia entre Tone Burst e Fala no
GE e GC.

3 Andlise comparativa dos valores de amplitude dos PEALL com os
estimulos Tone Burst e Fala entre GE e GC.

4 Analise comparativa dos valores de amplitude entre Tone Burst e Fala no

GE e GC.
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5 RESULTADOS

Neste capitulo, apresentamos os resultados obtidos nas avaliacdes dos
PEALL da audicao de 40 criancas, divididas em dois grupos de 20 criancas de
oito a 11 anos pareadas por sexo e idade, sendo seis do sexo feminino e 14
do sexo masculino.

A média das idades das criancas, tanto do GE quanto do GC, foi de 9,15
anos. A seguir, a Tabela 1 mostra a distribuicdo das criancas por idade e

género dos Grupos Estudo e Controle.

Tabela 1 - Caracterizacdo da amostra em relagcdo ao género e a idade no
Grupo Estudo e no Grupo Controle.

Faixa Etaria 8 9 10 11

(anos) GE GC GE GC GE GC GE GC

Feminino 3 15 3 15 2 10 2 10 O O O O 1 5 1 5
Masculino 5 25 5 25 3 15 3 15 3 15 3 15 3 15 3 15
Total 8 40 8 40 5 25 5 25 3 15 3 15 4 20 4 20

A seguir, sdo descritos os resultados referentes aos PEALL. As analises
foram organizadas em Tabelas e Figuras por tipos de estimulos (TB e Fala),
orelhas avaliadas (direita e esquerda) e por grupos (GE e GC). Para facilitar a
exposicdo dos resultados, este capitulo recebeu as seguintes subdivisdes:
= 5.1 Andlise comparativa dos valores de laténcia dos PEALL com os

estimulos Tone Burst e Fala entre GE e GC
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= 5.2 Andlise comparativa dos valores de laténcia entre Tone Burst e Fala no
GE e GC

= 5.3 Andlise comparativa dos valores de amplitude dos PEALL com os
estimulos Tone Burst e Fala entre GE e GC

» 5.4 Analise comparativa dos valores de amplitude entre Tone Burst e Fala

no GE e GC

5.1 Andlise comparativa dos valores de laténcia dos PEALL com os

estimulos Tone Burst e Fala entre GE e GC

As Tabelas 2 e 3 apresentam as analises descritivas para os valores de
laténcia (ms) para os componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos PEALL com
estimulo Tone Burst, nas orelhas direita e esquerda, para 0s grupos estudo e

controle.
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Tabela 2 - Comparacdo dos valores médios de laténcia (ms) dos
componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos PEALL com estimulo TB, por orelha,
no GE.

Desvio
Grupo Orelha N Média Minimo Mediana Maximo p-valor
padrao
P1 GE Direita 20 81,85 16,59 57,00 76,50 119,00 0,619
Esquerda 20 80,15 22,51 47,00 76,50 133,00
N1 GE Direita 20 123,85 23,40 99,00 114,50 192,00 0,934
Esquerda 20 124,30 30,81 79,00 117,50 202,00
P2 GE Direita 20 168,75 24,58 132,00 169,50 216,00 0,317
Esquerda 20 176,80 33,43 121,00 175,50 281,00
N2 GE Direita 20 228,45 27,83 161,00 222,00 296,00 0,927
Esquerda 20 229,50 34,17 154,00 225,50 300,00
P300 GE Direita 20 340,55 41,21 275,00 339,00 454,00 0,464
Esquerda 20 345,10 50,87 267,00 342,50 457,00

N&o foram encontradas diferengas estatisticamente significantes em
relacdo aos valores de laténcia para o estimulo Tone Burst no Grupo Estudo

comparando orelha direita (OD) e orelha esquerda (OE).
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Tabela 3 - Comparacdo dos valores médios de laténcia (ms) dos
componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos PEALL com estimulo TB, por orelha,
no GC.

Desvio
Grupo Orelha N Média Minimo Mediana Maéaximo p-valor
padrao
P1 GC Direita 20 72,15 15,47 25,00 75,00 97,00 0,727
Esquerda 20 73,45 18,53 46,00 73,00 116,00
N1 GC Direita 20 116,10 28,36 60,00 115,50 177,00 0,326
Esquerda 20 121,70 25,13 85,00 119,50 165,00
P2 GC Direita 20 168,55 24,53 129,00 166,50 231,00 0,283
Esquerda 20 162,80 29,03 114,00 161,50 228,00
N2 GC Direita 20 226,20 26,81 179,00 230,50 282,00 0,025
Esquerda 20 211,50 35,69 139,00 218,00 269,00
P300 GC Direita 20 323,25 34,18 267,00 326,50 392,00 0,386
Esquerda 20 326,60 53,57 221,00 326,00 435,00

N&o foram encontradas diferencas estatisticamente significantes em
relacdo aos valores de laténcia para o estimulo Tone Burst no Grupo Controle
comparando OD e OE, exceto para o componente N2.

Frente aos resultados obtidos nas Tabelas 2 e 3, observou-se que os
valores da laténcia dos componentes P1, N1, P2, N2 e P300 (ms) dos PEALL
com estimulo Tone Burst ndo apresentaram diferenca estatisticamente
significante entre as orelhas direita e esquerda para ambos 0s grupos, exceto
para o componente N2 no grupo controle. Sendo assim, por se tratar de um
dado isolado, consideramos para as proximas analises, os valores meédios

das laténcias com as orelhas agrupadas para cada grupo (Figura 4).
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Laténcia - Estimulo Tone Burst
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Figura 4 - Comparacdo dos valores médios de laténcia (ms) dos
componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos PEALL com estimulo TB no GE e
GC.

A partir dos resultados apresentados na Figura 4, verificou-se que, na
comparacao entre os grupos, ndo foi observada diferenca estatisticamente
significante para os valores médios de laténcia dos componentes do PEALL
com estimulo TB.

As Tabelas 4 e 5 apresentam as analises descritivas para os valores
médios de laténcia (ms) para os componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos
PEALL com estimulo de Fala, nas orelhas direita e esquerda, para 0s grupos

estudo e controle.
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Tabela 4 - Comparacdo dos valores médios de laténcia (ms) dos
componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos PEALL com estimulo de Fala, por
orelha, no GE.

Desvio
Grupo Orelha N Média Minimo Mediana Maximo p-valor
padrao
P1 GE Direita 20 83,55 14,76 44,00 85,00 105,00 0,203
Esquerda 20 88,80 24,22 43,00 93,00 136,00
N1 GE Direita 20 136,50 18,16 94,00 134,50 167,00 0,808
Esquerda 20 137,85 21,94 107,00 135,00 171,00
P2 GE Direita 20 187,20 28,45 105,00 189,50 226,00 0,520
Esquerda 20 181,45 38,32 106,00 186,50 267,00
N2 GE Direita 20 238,10 38,80 122,00 247,00 291,00 0,944
Esquerda 20 237,30 41,13 150,00 248,00 289,00
P300 GE Direita 20 341,45 42,49 261,00 357,50 417,00 0,184
Esquerda 20 339,40 55,93 267,00 323,00 488,00

N&o foram encontradas diferengas estatisticamente significantes em
relacdo aos valores de laténcia para o estimulo de Fala no grupo estudo,

comparando OD e OE.



Tabela 5
componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos PEALL com estimulo de Fala, por
orelha, no GC.

- Comparacdo dos valores médios de

Desvio
Grupo Orelha N Média Minimo Mediana Maximo p-valor
padrao
P1 GC Direita 20 85,50 17,58 57,00 87,50 116,00 0,066
Esquerda 20 95,25 23,84 39,00 100,50 133,00
N1 GC Direita 20 132,25 22,01 84,00 131,50 167,00 0,857
Esquerda 20 133,65 32,31 70,00 132,50 183,00
P2 GC Direita 20 182,50 26,77 125,00 183,50 231,00 0,872
Esquerda 20 181,10 35,16 92,00 183,00 241,00
N2 GC Direita 20 233,90 32,02 157,00 232,00 292,00 0,572
Esquerda 20 228,95 42,34 129,00 238,50 304,00
P300 GC Direita 20 320,25 44,41 254,00 317,50 416,00 0,375
Esquerda 20 315,90 52,91 235,00 318,00 415,00
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laténcia (ms) dos

N&o foram encontradas diferengas estatisticamente significantes em

relagdo aos valores de laténcia para o estimulo de Fala no grupo controle,

comparando OD e OE.

Frente aos resultados obtidos nas Tabelas 4 e 5, observou-se que os

valores médios da laténcia dos componentes P1, N1, P2, N2 e P300 (ms) dos

PEALL com estimulo de Fala ndo apresentaram diferenca estatisticamente
significante entre as orelhas direita e esquerda para ambos o0s grupos. Sendo

assim, consideramos para as proximas analises, os valores médios das

laténcias com as orelhas agrupadas para cada grupo (Figura 5).
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Laténcia - Estimulo de Fala
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Figura 5 - Comparacdo dos valores médios de laténcia (ms) dos

componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos PEALL com estimulo de Fala no GE

e GC.

*p-valor considerado estatisticamente significante

A partir dos resultados apresentados na Figura 5, verificou-se que, na

comparacao entre os grupos, houve diferenca estatisticamente significante

para o valor médio de laténcia do componente P300 (p = 0,040) com estimulo

de Fala, sendo que o GE apresentou maiores valores de laténcia quando

comparados com o GC.

Ao compararmos os valores médios de laténcia nos componentes P1,

N1, P2 e N2 entre o GE e GC para o estimulo de Fala, apesar de nao ter

existido diferenca estatisticamente significante, o GE apresentou maiores

valores médios de laténcia quando comparados com o GC em todos os

componentes, exceto para o componente P1, em que o GE apresentou menor

valor do que o GC.
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5.2 Anélise comparativa dos valores de laténcia entre Tone Burst e Fala

no GE e GC

A Figura 6, a seguir, apresenta a comparacao dos valores médios das

laténcias dos componentes do PEALL entre o estimulo TB e de Fala em cada

grupo.

400,00

250,00

Laténcia (ms)
8
8

Laténcia - Estimulo Tone Burst e Fala

p=0,029* p= 0,014*

p= 0,133 p=0,005*

p=0,833 p=0,461

p=0,330 p=0,135

150,00
p=0,274 p=0,001*
100,00
50,00
0,00
GE GC GE GC GE GC GE GC GE GC
P1 N1 P2 N2 P300
B Média TB 81,00 72,80 12408 | 11890 | 172,78 165,68 | 22898 | 218,85 | 340,40 | 31890
W Média Fala| 86,18 90,38 137,18 132,95 184,33 181,80 | 237,70 231,43 | 342,83 324,93
Figura 6 - Comparacdo dos valores médios de laténcia (ms) dos

componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos PEALL entre os estimulos Tone
Burst e Fala no GE e GC.

*p-valor considerado estatisticamente significante

Na Figura 6, na comparacao entre os tipos de estimulos por grupos, foi

observada diferenca estatisticamente significante para o valor médio de
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laténcia do componente P1 (p = 0,001) para o GC, do componente N1 para o
GE (p = 0,029) e GC (p = 0,014) e do componente P2 para o GC (p = 0,005),
sendo que o estimulo TB apresentou menores valores médios de laténcia

guando comparado com o estimulo de Fala.

5.3 Andlise comparativa dos valores de amplitude dos PEALL com os

estimulos Tone Burst e Fala entre GE e GC

As Tabelas 6 e 7 apresentam as andlises descritivas para os valores
médios das amplitudes (V) P1-N1, P2-N2 e N2-P300 dos PEALL com
estimulo Tone Burst, nas orelhas direita e esquerda, para 0s grupos estudo e

controle.

Tabela 6 - Comparacéo dos valores médios das amplitudes (uV) P1-N1, P2-
N2 e N2-P300 dos PEALL com estimulo TB, por orelha, no GE.

Grupo Orelha N Média Desvio padrdo Minimo Mediana Maximo p-valor

P1-N1 GE Direita 20 3,50 1,52 1,03 3,75 5,67 0,874
Esquerda 20 3,57 2,20 0,28 3,66 7,69

P2 - N2 GE Direita 20 5,45 3,20 0,71 5,31 13,89 0,104
Esquerda 20 4,45 3,48 0,24 3,40 13,39

N2 - P300 GE Direita 20 6,89 6,34 0,54 4,46 23,65 0,315

Esquerda 20 7,92 5,82 1,40 6,82 17,57
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N&o foram encontradas diferencas estatisticamente significantes em
relacdo aos valores de amplitude para o estimulo Tone Burst no GE

comparando OD e OE.

Tabela 7 - Comparacdo dos valores médios das amplitudes (uV) P1-N1, P2-
N2 e N2-P300 dos PEALL com estimulo TB, por orelha, no GC.

Grupo  Orelha N Média Desvio padrao Minimo Mediana Maximo p-valor

P1-N1 GC Direita 20 3,72 1,76 0,55 3,49 7,78 0,459
Esquerda 20 4,34 3,29 0,40 3,58 13,03

P2 - N2 GC Direita 20 5,95 2,92 0,47 5,87 12,83 0,099
Esquerda 20 4,86 2,78 0,54 5,01 10,80

N2 -P300 GC Direita 20 10,74 6,86 1,38 9,82 25,67 0,247
Esquerda 20 8,35 8,18 0,85 5,97 29,20

N&o foram encontradas diferencas estatisticamente significantes em
relacdo aos valores médios de amplitude para o estimulo Tone Burst no GC
comparando OD e OE.

Frente aos resultados obtidos nas Tabelas 6 e 7, observou-se que os
valores das amplitudes (uV) P1-N1, P2-N2 e N2-P300 dos PEALL com
estimulo Tone Burst ndo apresentaram diferenca estatisticamente significante
entre as OD e OE na comparacdo para ambos 0s grupos. Sendo assim,
consideramos para as proximas analises, os valores médios das amplitudes

com as orelhas agrupadas para cada grupo (Figura 7).



52

Amplitude - Estimulo Tone Burst
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Figura 7 - Comparacao dos valores médios das amplitudes (uV) P1-N1, P2-
N2 e N2-P300 dos PEALL com estimulo Tone Burst no GE e GC.

A patrtir dos resultados apresentados na Figura 7, verificou-se que, na
comparacao entre os grupos, ndo foi observada diferenca estatisticamente
significante para os valores médios de amplitude dos componentes do PEALL
com estimulo TB.

As Tabelas 8 e 9 apresentam as andlises descritivas para os valores
médios das amplitudes (uV) P1-N1, P2-N2 e N2-P300 dos PEALL com
estimulo de Fala, nas orelhas direita e esquerda, para os grupos estudo e

controle.
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Tabela 8 - Comparacéao dos valores médios das amplitudes (uV) P1-N1, P2-
N2 e N2-P300 dos PEALL com estimulo de Fala, por orelha, no GE.

Grupo  Orelha N Média Desvio padrdo Minimo Mediana Maximo p-valor

P1-N1 GE Direita 20 3,83 1,74 1,39 3,67 7,48 0,871
Esquerda 20 3,93 2,45 0,82 3,93 9,45

P2 - N2 GE Direita 20 4,44 3,43 0,31 3,59 12,15 0,936
Esquerda 20 4,49 2,73 0,55 3,81 10,21

N2 - P300 GE Direita 20 6,85 4,66 0,89 5,39 19,44 0,744
Esquerda 20 6,37 6,39 0,31 4,69 25,58

N&o foram encontradas diferencas estatisticamente significantes em

relacdo aos valores de amplitude para o estimulo de Fala no grupo estudo

comparando OD e OE.

Tabela 9 - Comparacéo dos valores médios das amplitudes (uV) P1-N1, P2-
N2 e N2-P300 dos PEALL com estimulo de Fala, por orelha, no GC.

Grupo  Orelha N Média Desvio padrao Minimo Mediana Méaximo p-valor

P1-N1 GC Direita 20 2,95 1,39 0,79 2,85 6,16 0,545
Esquerda 20 3,26 1,65 0,72 2,59 6,14

P2 - N2 GC Direita 20 5,30 3,52 0,70 4,72 14,05 0,126
Esquerda 20 4,24 2,89 0,74 3,90 11,37

N2-P300 GC Direita 20 11,68 6,51 2,44 10,36 2456 0,781
Esquerda 20 11,07 7,76 0,94 8,22 24,91

N&o foram encontradas diferencas estatisticamente significantes em

relacdo aos valores de amplitude para o estimulo de Fala no grupo controle

comparando OD e OE.

Frente aos resultados obtidos nas Tabelas 8 e 9, observou-se que os

valores das amplitudes (uV) P1-N1, P2-N2 e N2-P300 dos PEALL com
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estimulo de Fala ndo apresentaram diferenca estatisticamente significante
entre as orelhas direita e esquerda para ambos 0s grupos. Sendo assim,
consideramos para as proximas analises, os valores médios das amplitudes

com as orelhas agrupadas para cada grupo (Figura 8).

Amplitude - Estimulo de Fala
p = 0,042*
10,00 8,37
9,00
8,00
= 7,00
g 0, 588
E 6,00 p=0,059 F'
"E 5,00 5,88
% P 3,10
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< 3,00
2,00
1,00
0,00
GE GC
P1-N1 P2-N2 N2-P300

Figura 8 - Comparacdo dos valores médios das amplitudes (uV) P1-N1, P2-
N2 e N2-P300 dos PEALL com estimulo de Fala no GE e GC.

*p-valor considerado estatisticamente significante

A partir dos resultados apresentados na Figura 8, verificou-se diferenca
estatisticamente significante para os valores médios de amplitude N2-P300
(p=0,042) com estimulo de Fala, sendo que o GE apresentou menor valor de

amplitude N2-P300 quando comparado com o GC.
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5.4 Analise comparativa dos valores de amplitude entre Tone Burst e

Fala no GE e GC

A Figura 9 a seguir apresenta a comparacdo dos valores médios das
amplitudes dos componentes do PEALL entre o estimulo TB e de Fala em

cada grupo.

Amplitude - Estimulo Tone Burst e Fala
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Figura 9 - Comparacdo dos valores médios das amplitudes (uV) P1-N1, P2-
N2 e N2-P300 dos PEALL entre os estimulos Tone Burst e Fala no GE e GC.
Na Figura 9, na comparacao entre os tipos de estimulos por grupos, foi
observada diferenca estatisticamente significante para o valor médio de
amplitude P1-N1 (p = 0,047) para o GC, sendo que o estimulo TB apresentou
maiores valores médios de amplitude quando comparados com o estimulo de

Fala.
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O Quadro 2, a seguir, apresenta o resumo dos resultados obtidos nos

PEALL com estimulos TB e Fala em cada grupo.

Quadro 2 - Resumo dos resultados obtidos nos PEALL com estimulos Tone
Burst e Fala.

Resumo dos Resultados dos PEALL
1. Laténcia do PEALL
a. Estimulo TB:
Laténcia GE > GC para P1, N1, P2, N2 e P300.
b. Estimulo de Fala:
Laténcia GE > GC para N1, P2, N2 e P300, com diferenca

estatisticamente significante para o P300;
Laténcia GE < GC para P1.

c. TB x Fala:
Laténcia TB < Fala para P1, N1, P2, N2 e P300, com diferenca
estatisticamente significante para o P1 no GC, N1 no GE e GC e
P2 no GC.

2. Amplitude do PEALL

a. Estimulo TB:
Amplitude GE < GC para P1-N1, P2-N2 e N2-P300.

b. Estimulo de Fala:
Amplitude GE < GC para P2-N2 e N2-P300, com diferenca
estatisticamente significante para o N2-P300;
Amplitude GE > GC para P1-N1.

c. TB x Fala:
Amplitude TB > Fala para P2-N2 e N2-P300 no GE e GC;
Amplitude TB < Fala para P1-N1 no GC.




57

6 DISCUSSAO

O objetivo do presente estudo foi caracterizar todos os componentes
dos PEALL, tanto para o estimulo Tone Burst quanto para o estimulo de Fala,
em criancas com alteracdo de leitura e escrita (GE) em comparacdo com
criancas com desenvolvimento tipico (GC). Para isso, foram analisadas as
laténcias dos componentes P1, N1, P2, N2 e P300, bem como as amplitudes
P1-N1, P2-N2 e N2-P300. Além disso, foi realizada uma analise comparativa
entre os estimulos TB e Fala em cada grupo.

A seguir, esta descrita a discusséao referente aos PEALL. Para facilitar a

exposicao da discusséao, este capitulo recebeu as seguintes subdivisdes:

» 6.1 Estudo da amostra em relacédo ao género e a idade

» 6.2 Estudo dos PEALL com relacdo aos valores de laténcia para Tone
Burst e Fala

» 6.3 Estudo comparativo dos valores de laténcia do PEALL entre Tone Burst
e Fala

* 6.4 Estudo dos PEALL com relagdo aos valores de amplitude para Tone
Burst e Fala

*» 6.5 Estudo comparativo dos valores de amplitude do PEALL entre Tone

Burst e Fala

6.1 Estudo da amostra em relacdo ao género e aidade

Neste estudo, conforme a Tabela 1, 40 criangas foram avaliadas, 20

pertencentes ao GE e 20 ao GC, com idades entre oito e 11 anos, sendo 30%
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do género feminino e 70% do masculino. O GC foi pareado em género e
idade com o GE.

Quanto ao género, foram encontradas mais criancas do género
masculino do que do feminino com alteracdes de leitura e escrita. O presente
estudo esteve de acordo com varios outros estudos que também verificaram
predominio do género masculino em criangcas com mau rendimento escolar
(Visioli-Melo e Rotta, 2000; Ciasca, 2003; Farias et al., 2004; Arduini, 2006;
Hendriksen; 2007, Germano, 2009; Regacone et al., 2014). As razdes dessas
diferencas de género tém sido atribuidas a causas genéticas, anatbmicas, de
especializacdo hemisférica, ou mesmo sociais, dependendo da populacéo
estudada (Ciasca, 2003). De acordo com Hendriksen (2007), os problemas de
aprendizagem sédo identificados com maior frequéncia entre o género
masculino e estariam relacionados a uma presenca maior de alteracdes de
comportamento, tanto déficit de atencdo como hiperatividade, em relacdo ao

género feminino.

Jirsa e Clontz (1990) e Engelmann e Ferreira (2009) descreveram
diferencas no processamento do estimulo acustico em nivel periférico e
central entre os géneros, sendo mais lento no género masculino, o que
compromete o desenvolvimento de habilidades cognitivas de linguagem,
refletindo em prejuizos na aprendizagem escolar. Tal fato justifica o maior
namero de criancas do género masculino, principalmente em relagcdo ao

grupo com queixas de dificuldades escolares.

Quanto a faixa etaria envolvida neste estudo, dois fatores foram

considerados, o processo de alfabetizagdo e a maturagédo auditiva. Enfatiza-
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se que as criancas precisam estar alfabetizadas até os oito anos de idade e
devem ser monitoradas por meio de avaliacGes periddicas, de acordo com a
diretriz estabelecida no decreto N° 6.094/07 que dispbe sobre a
implementacédo do Plano de Metas, pela Unido Federal, visando a mobilizacao
social pela melhoria da qualidade da educacéo basica.

Aos oito anos de idade, as criancas do GE da presente pesquisa ja
tinham sido submetidas ao processo de aprendizagem e apresentavam
alteracbes de leitura e escrita verificadas por meio da avaliacdo
fonoaudioldgica. Diniz Junior et al. (1997), Farias et al. (2004), Soares et al.
(2011) e Bhat et al. (2018), em estudos realizados na populacdo em idade
escolar a partir dos oito anos, concluiram que os PEALL podem auxiliar no
monitoramento da evolucado funcional auditiva em criancas com altera¢cdes de
leitura e escrita.

Além disso, na faixa etaria do presente estudo, embora a maturacéo
auditiva ndo seja considerada completa, ja existem critérios de normalidade
para os valores de laténcia para os componentes dos PEALL para criangas na
faixa etaria entre cinco e 12 anos de idade (McPherson, 1996). Sendo assim,
de acordo com esse autor, todos os participantes desta pesquisa estariam
dentro dos mesmos critérios de normalidade de acordo com o periodo
maturacional do PEALL.

Antes da discussdo propriamente dita com relacdo aos resultados
encontrados neste estudo, vale ressaltar que na literatura da area, a maioria
dos estudos que realizou o PEALL, analisou apenas o componente P300 na

populacdo que apresentava alteracdes de leitura e escrita. Do mesmo modo,
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foi encontrado um numero relativamente maior de estudos que utilizou o
estimulo TB em comparacéo ao estimulo de Fala.

Neste estudo, as Tabelas 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8 e 9 contém as analises
descritivas para os valores médios de laténcia e amplitude dos PEALL. Nao
foram encontradas diferencas estatisticamente significantes entre as orelhas
direita e esquerda, exceto com relacdo aos valores de laténcia de N2. Sendo
assim, para as analises foram considerados os valores médios das laténcias e
amplitudes, para os estimulos TB e de Fala, com as orelhas agrupadas para

cada grupo.

6.2 Estudo dos PEALL com relacdo aos valores de laténcia para Tone

Burst e Fala

A Figura 4 contém as andlises descritivas para os valores médios de
laténcia dos componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos PEALL com estimulo
TB, para o GE e GC, respectivamente. Na comparacao entre os grupos, foram
observados maiores valores médios de laténcia para todos 0os componentes
do PEALL no GE quando comparados com o GC, no entanto ndo foram

encontradas diferencas estatisticamente significantes.

Como ja descrito anteriormente, na maioria dos estudos descritos nao
foram analisados todos os componentes do PEALL, ou seja, na literatura
foram encontrados poucos estudos que analisaram os componentes P1, N1,

P2 e N2 além do P300 (Purdy, 2000; Breznitz e Misra, 2003; McArthur e
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Bishop, 2004; Moisescu-Yiflach e Pratt, 2005; Hamalainen et al., 2007;
Regacone et al., 2014 e Mirici et al., 2018).

No presente estudo, na comparacdo dos valores de laténcia da onda
P300 entre os grupos, constatou-se que a média do GE (340,40 ms) foi mais
elevada em relacdo ao do GC (318,90 ms), no entanto ndo foram encontradas
diferencas estatisticamente significantes entre essas meédias, corroborando 0s
estudos de Aquino et al. (2000), Farias et al. (2004), Soares et al. (2011),
Wiemes et al. (2012), Oliveira et al. (2013), Papagiannopoulou e Lagopoulos
(2017), Souza et al. (2017) e Cunha et al. (2019) nos quais foram constatados
aumento nos valores de laténcia no P300 em criancas com dificuldades de
aprendizagem, mas sem diferenca estatisticamente significante em relacédo ao
grupo de criancas com desenvolvimento normal. Vale ressaltar que o0s

estudos acima citados analisaram apenas o componente P300.

Farias et al. (2004) estudaram o P300 em 43 crian¢cas com histérico de
repeténcia escolar e em 60 sem esse histdrico. As criangcas com repeténcia
escolar apresentaram valores maiores de laténcia do P300, no entanto, sem
diferenca estatisticamente significante em relacdo ao grupo de criancas sem
histérico de repeténcia. Nessa pesquisa, comparando os valores médios entre
0s grupos, foi observado que a diferenca de desempenho foi muito maior da
encontrada na atual pesquisa. A média de laténcia do P300 para as criancas
sem histérico de repeténcia escolar foi de 332,25 ms e as criangas com esse
historico foi de 413,23 ms, enquanto que na presente pesquisa, a diferenca
entre os dois grupos foi menor, conforme pode ser visto anteriormente.

Entretanto, existe uma importante diferenca no meétodo dos estudos. A
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presente pesquisa teve como GE somente criancas com alteracdes de leitura
e escrita, ja na pesquisa citada, as criancas apresentavam repeténcia escolar,
podendo ter ocorrido por diversos motivos que ndo apenas dificuldade de

leitura e escrita.

Na pesquisa de Wiemes et al. (2012), com 21 criancas com distarbios
de leitura e escrita entre sete e 14 anos, foram avaliados apenas os valores
de laténcia do P300 e foi encontrado valor médio de 366,5 ms nas criangas
com alteracdes e 301,9 ms nas criancas com desenvolvimento tipico. No
presente estudo, o valor médio da laténcia da onda P300 foi 340,40 ms no
GE. Os resultados obtidos mostraram que os valores de laténcia variaram
consideravelmente na populacéo estudada, sendo que os mesmos estiveram
acima dos critérios de normalidade, sugerindo uma imaturidade neuronal.
Acredita-se que, nesta faixa etéria, ocorre uma tendéncia natural de
diminuicdo destas laténcias até os 15 anos e que avaliacdes por meio do
P300 possam ser utilizadas tanto nas avaliagdes diagnésticas como no
acompanhamento da evolucdo das disfuncdes cognitivas.

Soares et al. (2011) realizaram o P300 em 12 criangas com alteragdes
de leitura e escrita, com idades entre oito e 12 anos, e verificaram atraso nos
valores de laténcia, mas sem diferenca estatisticamente significante em
relacdo ao grupo de criancas sem alteracbes. Os autores sugerem que O
atraso nos valores de laténcia do P300 esteja relacionado a alteracédo do
processamento auditivo, resultando em falhas no mecanismo neural ou em
alteracdes neurofisiologicas que podem estar relacionadas as dificuldades de

aprendizagem.



63

O presente estudo nao corrobora os estudos de Diniz et al. (1997),
Visioli-Melo e Rotta (2000), Farias et al. (2004) e Regacone et al. (2014), os
quais também analisaram apenas o0 componente P300 e constataram
aumento nos valores de laténcia no P300 em criancas com dificuldades de
aprendizagem em relacdo ao grupo controle, mas com diferencas

estatisticamente significantes.

Farias et al. (2004) e Regacone et al. (2014), apresentaram objetivos e
metodologias semelhantes aos da presente pesquisa, encontrando valores de
laténcias do P300 maiores nas criangcas com mau rendimento escolar em
comparagcdo as criancas com bom desempenho académico, mas com
diferenca estatisticamente significante. De acordo com o0s autores, haveria
relacdo direta entre o tempo de processamento do estimulo auditivo e a
laténcia de alguns componentes dos potenciais corticais, de forma que quanto
maior o tempo de percepcdo das caracteristicas do estimulo acustico pelo
individuo, maior seriam os valores de laténcia das ondas, o que justificaria os
maiores valores de laténcias encontrados no componente P300 no grupo de

criangas com alteracdes de leitura e escrita.

Alguns autores sugerem que os valores aumentados do P300 podem
indicar prejuizo no processamento cognitivo, em que valores maiores de
laténcias e menores de amplitudes em criangcas com dificuldades de
aprendizagem, quando comparados ao grupo de criancas com
desenvolvimento tipico, sugerem uma maturagdo mais lenta das vias
auditivas centrais e alteracdo do processamento auditivo (Diniz et al., 1997;

Wiemes et al., 2012).
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Acredita-se que maiores valores de laténcia podem estar relacionados
a mielinizacdo das estruturas centrais auditivas, a qual pode refletir na
estabilizacdo dos valores obtidos nos PEALL. A laténcia informa o tempo, em
milissegundos, do processamento acustico (Romero et al., 2015).

Com relacédo aos demais componentes do PEALL, como o P1, N1, P2
e N2, neste estudo, também foram encontrados valores médios de laténcia
maiores no GE, mas sem diferencas estatisticamente significantes.

No estudo de Purdy et al. (2002), foram realizadas analises de todos os
componentes exdgenos e enddgenos do PEALL em 10 criancas, com idades
entre sete e 11 anos, com disturbio de aprendizagem. Os autores observaram
valores de laténcia do componente P1 precoce e o P300 apresentou valores
de laténcia aumentados no grupo de criancas com disturbio de aprendizagem
em comparacdo ao grupo de criancas com desenvolvimento tipico, com
diferenca estatisticamente significante, o que nao corrobora a presente
pesquisa. Embora todas as criancas com distlrbio de aprendizagem tenham
apresentado respostas nos PEALL, apenas 40% apresentou o componente
P300 no tracado do estimulo raro. Sendo assim, 0s autores sugeriram que
uma morfologia com respostas ausentes ou aumentadas pode ser utilizada
clinicamente para auxiliar no diagnéstico tanto de disturbio de aprendizagem
como do processamento auditivo alterado. Com relacdo aos valores de
laténcia precoce do componente P1 nas criangas com distarbio de
aprendizagem, os autores referiram ndo ter encontrado este achado em
estudos anteriores.

No estudo de Regacone et al. (2014) foram avaliados todos os

componentes do PEALL em 30 criangas, com idades entre sete e 14 anos,
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com transtorno de aprendizagem. Nesse estudo, os autores verificaram
diferencas estatisticamente significantes, em comparacdo a um grupo de
criancas sem alteracdes, para as médias das laténcias de N1, P2, N2 e P300
na orelha esquerda e de N1 e P2 na orelha direita, com maiores valores no
registro das criancas com transtorno de aprendizagem. Os autores acreditam
gue maiores valores para as laténcias de N1 em escolares com transtorno de
aprendizagem podem evidenciar alteracdes bdasicas de processamento
auditivo nessa populacdo. Do mesmo modo, neste mesmo grupo, O
componente P2 com aparecimento tardio poderia sugerir déficit na codificacao
e caracterizacdo da informacdo recebida pela via auditiva central. Com
relacdo ao componente N2, o qual ocorreu de forma deficitaria, os autores
acreditam que pode ser indicador de que as funcBes de discriminacdo e
atencdo estariam alteradas. Neste estudo, os valores médios de laténcia da
onda P300 foram aumentados, sugerindo déficits perceptuais auditivos nessa
populacdo. Apesar de todos os componentes do PEALL do presente estudo
apresentarem valores maiores de laténcia no GE em comparacéo ao GC, nao
foram encontradas diferencas estatisticamente significantes, o que ocorreu
nos estudos de Regacone et al. (2014), provavelmente devido a diferencas

metodoldgicas entre os estudos.

Moisescu-Yiflach e Pratt (2005) encontraram valores de laténcia de N1
aumentada com diferenga estatisticamente significante em um grupo de
criancas com dislexia em relacgdo a um grupo de criangcas com
desenvolvimento normal. Os autores acreditam que alteragbes no

componente N1 podem indicar déficit no processamento sensorial em
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criancas com dislexia. Vale ressaltar que nos estudos de Moisescu-Yiiflach e
Pratt (2005), o estimulo utilizado foi ruido branco, o que pode justificar a
diferenca estatisticamente significante encontrada, a qual néo foi observada
no presente estudo.

Breznitz e Misra (2003) observaram que criancas disléxicas
apresentavam atraso nos valores de laténcia para o componente P2, com
diferenca significante em relacdo a um grupo de criancas nao disléxicas, o
que diverge do presente estudo. Os autores do estudo citado avaliaram uma
amostra de criancas e adultos disléxicos pareados por sexo e faixa etaria com
um grupo de criangas e adultos com desenvolvimento tipico. No entanto, os
adultos disléxicos ndo apresentaram alteracdo para esse parametro, o que,
segundo os autores, forneceria um indicio de que € concebivel que um treino
para integracao auditivo-visual poderia ser benéfico para o desenvolvimento
de uma leitura eficaz em criancgas.

Hamalainen et al. (2007) realizaram um estudo semelhante e
encontraram diferenca estatisticamente significante entre os grupos, em que
os disléxicos apresentaram maiores valores de laténcia para o componente
P2. Os autores afirmaram que esse achado poderia indicar um déficit na
eficiéncia de extracdo de caracteristicas de estimulos ou de mecanismos
relacionados a atencdo. Os autores também observaram diferencas
estatisticamente significantes para os valores de laténcia do componente N2
entre as criangas disléxicas e as nao disléxicas, sendo que as criangas com
dislexia apresentaram maiores valores para esse componente. Esse achado
nao corrobora a presente pesquisa, devido a presenca de diferenca

significante para os componentes P2 e N2 entre os resultados dos disléxicos
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e 0s participantes com desenvolvimento tipico. De acordo com os autores, a
resposta passiva e automatica pré-atencional, eliciada pela discriminagcao de
um estimulo raro, em meio aos estimulos frequentes, durante o registro do
PEALL, se deu de forma deficitaria nas criancas com dislexia deste estudo,
sendo indicador de que as funcdes de discriminacdo e atencdo estariam
alteradas.

McArthur e Bishop (2004) estudaram o PEALL em um grupo de
criancas com dificuldade de linguagem e aprendizagem. Os autores
observaram que as criancas com dificuldade de aprendizagem foram menos
capazes de discriminar frequéncias na avaliacgdo comportamental do
processamento auditivo, apresentaram leitura deficiente para ndo palavras e
valores de laténcia das ondas do complexo N1-P2-N2 com atraso. Os autores
concluiram que esses resultados sugeriam uma imaturidade do cortex
auditivo.

No estudo de Mirici et al. (2018), em 30 criancas de sete a 14 anos
com dificuldades de aprendizagem, foram observados maiores valores para
as laténcias dos componentes P1 e N1 com diferenga estatisticamente
significante em relacdo a criancas com desenvolvimento tipico, evidenciando
alteracBes basicas de processamento auditivo nessa populagéo.

Na comparacédo dos valores de laténcia dos componentes dos PEALL
dos grupos GE e GC, no presente estudo, em que foram observados valores
meédios maiores no GE, mas sem diferencas estatisticamente significantes,
houve concordéncia com outros estudos da literatura no sentido de haver
evidéncias de relacédo direta entre o tempo de processamento auditivo e a

laténcia de alguns componentes do PEALL. Sendo assim, quanto mais tempo
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o individuo utilizar para perceber e determinar as caracteristicas do estimulo
recebido, maiores seriam os valores de laténcia dos componentes do PEALL

(McPherson,1996; Purdy et al., 2002; Hall, 2006; Regacone et al., 2014).

A Figura 5 contém as analises descritivas para os valores médios de
laténcia dos componentes P1, N1, P2, N2 e P300 dos PEALL com estimulo
de Fala para o GE e GC, respectivamente. Na comparacao entre 0S grupos,
foi observada diferenca estatisticamente significante para os valores médios
de laténcia do componente P300, sendo que o GE apresentou maiores
valores de laténcias quando comparados com o GC.

No estudo de Bhat et al. (2018), os PEALL com estimulos de Fala
foram registrados em oito criangas com dificuldades de aprendizagem, com
idades entre sete e 14 anos, pareadas por género e idade com criangas com
desenvolvimento tipico, e foram analisados os valores de laténcia apenas dos
componentes P1, N1 e P2. Os componentes P1, N1, P2 nas criangas com
desenvolvimento tipico apresentaram menores valores de laténcias em
comparacao com as criancas com dificuldades de aprendizagem, mas sem
diferenca estatisticamente significante, o que corrobora 0s achados da
presente pesquisa. Apesar das diferencas nao terem sido significantes, os
autores consideraram que o0 atraso nos valores de laténcias destes
componentes pode ser devido a funcdes corticais alteradas, curto periodo de
atencdo ou déficits na sincronizacdo da informacdo cortical auditiva
associados a fatores de atencao auditiva.

O estudo de Hamalainen et al. (2011), em 11 criangas com diagnéstico

de dislexia e 11 com desenvolvimento tipico, em que foram estudados os
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componentes N1 e P2 correlacionando-os com as respostas apresentadas no
eletroencefalograma (EEG), mostrou resultados semelhantes ao da presente
pesquisa. Os autores ndo encontraram diferenca estatisticamente significante
para o componente N1 entre as criancas com dislexia e o controle. Este
estudo foi realizado com estimulos verbais.

Devido aos poucos estudos encontrados, ndo foi possivel comparar o
presente estudo com estudos anteriores de PEALL com estimulo de Fala em
criancas com dificuldades de aprendizagem. De qualquer modo, as respostas
encontradas neste estudo, para os valores de laténcia com estimulo de Fala,
seguiram os mesmos padrbes observados com estimulo TB, ou seja, 0 GC
apresentou respostas médias para os valores de laténcia melhores que as do
GE para todos os componentes, mas sem diferenca estatisticamente
significantes, com excecdo ao P300, em que houve diferenca estatistica.

Alguns autores relataram que o PEALL realizado com estimulo de Fala
pode ser utilizado para relacionar o processamento auditivo central como
preditor do desenvolvimento de habilidades cognitivas e linguisticas
(Choudhury, Benasich, 2011; Ameqgbel e Mcmahon, 2015).

Kraus e Nicol (2003) e Korczak et al. (2005) referem que a realizacéo
dos PEALL com estimulo de Fala seriam ideais para o estudo das bases
neurais da deteccdo e discriminacdo da fala, contribuindo para informacdes
adicionais do processamento de sinais complexos.

Os estimulos de Fala tém sido utilizados para fornecer informacdes do
processamento do sinal de fala em situacbes em que a avaliacao
comportamental ndo € um método preciso, auxiliando na identificacdo de

alteracdes de deteccéo ou discriminacéo de fala (Martin et al., 2008).
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Em estudo realizado por Alvarenga et al. (2013), utilizando estimulo de
Fala no PEALL em criancas com dislexia, ndo foram observadas diferencas
estatisticamente significantes para os valores de laténcia dos componentes
N1 e P2, mas o mesmo influenciou nos valores de laténcia de N2 e P3. Os
autores consideraram esse achado esperado, visto que o componente P3 é
um potencial cognitivo que nao sofre influéncia do estimulo; portanto, esse
dado corrobora o que ja foi citado na literatura (Tampas et al, 2005; Massa et

al., 2011; Bennett et al., 2013).

No presente estudo, o PEALL, principalmente o componente P300,
realizado com o estimulo de Fala, mostrou-se efetivo para identificar possiveis
alteracdes de processamento cortical de estimulos acusticos em criangcas com
alteracdes de leitura e escrita. Acredita-se que pelo fato do estimulo de Fala
ser mais complexo que o estimulo TB, os valores de laténcia encontrados
foram maiores no GE.

Provavelmente, como citado acima, a diferenca estatisticamente
significante encontrada entre o GE e GC para os valores de laténcia no
componente P300 com estimulo de Fala, o que ndo ocorreu com estimulo TB
neste estudo, deva-se ao fato de o estimulo verbal ser mais complexo (Kraus
e Nicol, 2003). Além disso, por ser um estimulo mais longo, ou seja, com
tempo de duracdo maior quando comparado com o TB, necessita de mais
tempo para ser codificado e processado pelo cortex auditivo (Matas et al.,
2013), o que justificaria 0 aumento dos valores de laténcia dos componentes
P1, N1, P2 e N2 e com diferenca estatisticamente significante do componente

P300 com estimulo de Fala visualizados na Figura 5.
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6.3 Estudo comparativo dos valores de laténcia do PEALL entre Tone

Burst e Fala

A Figura 6 apresenta as analises comparativas para os valores meédios
de laténcia dos componentes P1l, N1, P2, N2 e P300 dos PEALL com
estimulo TB e de Fala para o GE e GC, respectivamente. Para o estimulo TB
foram encontrados menores valores médios de laténcia para todos o0s
componentes do PEALL em ambos os grupos quando comparados com 0
estimulo de Fala, com diferenca estatisticamente significante para o0s
componentes P1, N1 e P2 no GC e apenas no N1 no GE. Sendo assim, foi
possivel observar maiores diferencas dos componentes do PEALL entre o
estimulo Tone Burst e de Fala no GC do que no GE.

Tanto para o estimulo TB quanto para o estimulo de Fala, o GE
apresentou valores médios de laténcia maiores que o GC, exceto para o
componente P1 com estimulo de Fala, sugerindo maior comprometimento no
processamento de estimulos acusticos e de habilidades de discriminacao,
integracdo e atencgdo auditivas, mesmo com QI dentro da normalidade, em
criancas com alteracao de leitura e escrita.

Para Picton (1992), a laténcia varia de acordo com a dificuldade em
discriminar os estimulos, assim, quando a discriminagao entre o estimulo raro
e o estimulo frequente for mais dificil, a laténcia do P300 aumenta
demonstrando a necessidade de um maior tempo para realizar a
discriminacéo entre os dois estimulos, o que justifica mais dificuldade com o

estimulo de Fala em comparacao ao estimulo TB.
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No estudo de Matas et al. (2015), em que foi caracterizado os PEALL
para os estimulos de Fala e TB, em criancas audiologicamente normais com
idades entre seis e 13 anos, verificou-se que as laténcias de todos os
componentes obtidos com estimulo de Fala foram maiores do que com TB,
demonstrando que estimulos diferentes geram respostas corticais distintas.

Tratando-se da comparacéo de estimulos de Fala e TB, uma diferenca
entre eles era esperada, visto que as ativacdes centrais sdo diferentes para
cada estimulo, o que corrobora o estudo de Alvarenga et al. (2013), em que
os autores referem que o tipo de estimulo utilizado € uma variavel importante
na obtencdo dos componentes N2 e P300. Os estimulos verbais constituem
tarefa de dificuldade de escuta maior quando comparados com a
discriminacdo de estimulos ndo verbais. Linden (2005) e Polich (2007)
observaram que a laténcia do P300 aumenta quando os estimulos para
discriminacdo sao mais dificeis do que o padrdo, ou seja, a laténcia é sensivel

a demanda do processamento da tarefa.

Acredita-se que, como todas as criangas apresentavam niveis
cognitivos semelhantes, aferidos pelo WISC-IV, as diferencas nos valores de
laténcia do PEALL ficaram mais evidentes apenas quando se tratou de um
estimulo mais complexo como o de Fala, demonstrando o comprometimento
das habilidades mais relacionadas aos aspectos de discriminacdo e ao

processamento da informacgao auditiva.
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6.4 Estudo dos PEALL com relacdo aos valores amplitude para Tone

Burst e Fala

Uma grande dificuldade de comparar os estudos de PEALL com a
literatura € a diversidade de protocolos utilizados para registro e analise.
Diversos parametros, tais como tipo de estimulo, locais de eletrodos e
intervalo inter-estimulo, por exemplo, podem gerar respostas diferentes (Silva
et al., 2017). Na literatura, ndo foram encontrados estudos que avaliaram 0s
valores de amplitude para TB em criancas com alteracdes de leitura e escrita,
sendo que foram considerados principalmente o valor de laténcia do P300
para TB.

A Figura 7 apresenta a analise comparativa para os valores médios das
amplitudes P1-N1, P2-N2 e N2-P300 dos PEALL com estimulo TB, para o GE
e GC, respectivamente. Na comparacao entre os grupos, foi observado que
os valores médios de amplitude para o GC foram maiores que os do GE para
todos os componentes do PEALL, apesar de nao haver diferenca
estatisticamente significante, demonstrando, assim, uma tendéncia de
respostas melhores para o GC.

Poucos autores analisaram valores de amplitude dos PEALL em seus
estudos devido a variabilidade e falta de dados normativos para este
parametro.

O estudo de Regacone et al. (2014), em 30 criancas de sete a 14 anos
com transtorno de aprendizagem, também avaliou todos 0os componentes e
foram encontradas diferencas estatisticamente significantes entre o grupo de

criancas com transtorno de aprendizagem e o0 grupo de criancas com
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desenvolvimento tipico em relacdo as médias das amplitudes dos
componentes do PEALL. Nesse estudo, foi observada diminuicdo nos valores
de amplitude no componente N2 na orelha esquerda e nos componentes N1 e
N2 na orelha direita no grupo de criancas com transtorno de aprendizagem.
Para os autores, a diminuicdo da amplitude poderia estar relacionada a
reduzida quantidade de atividade elétrica envolvida no processamento em
areas primarias e secundarias, e no cortex auditivo supratemporal. Acredita-
se que estas areas estariam envolvidas nas habilidades auditivas mais
complexas relacionadas ao processamento auditivo-linguistico, as quais sdo

deficitarias nas criancas com transtorno de aprendizagem.

Ja no estudo de Mirici et al. (2018), foram observados valores médios
de amplitude menores em P2 e P300 para a orelha direita nas criangas com
dificuldade de aprendizagem em relacdo aos valores obtidos em criangas com
desenvolvimento tipico.

O P2, componente exbégeno, tem sua amplitude relacionada a
discriminagdo auditiva e € considerado um biomarcador de aprendizagem dos
aspectos auditivos e linguisticos, sendo que mudancas na morfologia dessa
onda pode estar correlacionada ao aumento da sincronia neural e associado a
melhora da percepcéo de fala (Tremblay et al., 2001; Tremblay et al., 2014).

Alguns autores consideram que a amplitude dos componentes dos
PEALL esteja relacionada a sinaptogénese e a arborizacdo dendritica, cujo
crescimento ocorre dos dois aos seis anos de idade, mas que, em seguida,
passa por um periodo de estabilizacdo funcional, em que ha o

desenvolvimento completo dos dendritos (Eggermont, 1988; Musiek et al.,
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1988). Para outros autores, a amplitude sugere a extensdo de neurbnios

ativos nos processos cognitivos (Romero et al., 2015).

Segundo Lippanen e Lyytinen (1997), em estudo realizado entre
criangas disléxicas e nado disléxicas, as maiores diferencas entre 0os grupos
foram encontradas especialmente na amplitude do P300, a qual se
apresentava menor nas criancas disléxicas. Os autores justificaram tais

achados nas possiveis diferencas das fun¢des cognitivas superiores.

Estudos em criancas com alteracdes de aprendizagem por meio da
avaliacdo com PEALL sugerem déficits na atencdo auditiva, discriminacéo,
armazenamento da informacdo auditiva e sua associacdo com a informacéo
linguistica, o que pode ser um fator que contribui para as dificuldades de
leitura e escrita. Alguns autores acreditam que a diminuicdo da amplitude do
P300 pode ser sugestivo de falhas no mecanismo neural ou alteracdes
neurofisioldgicas responsaveis pelo processamento auditivo, as quais podem
estar relacionadas as dificuldades de aprendizagem (Farias et al., 2004;

Soares et al., 2011; Regacone et al., 2014).

No entanto, alguns autores relatam que, a amplitude apresenta
importante variabilidade, sendo este o motivo por ndo ser muito utilizada
como critérios de avaliagdes clinicas (Polich et al., 1985). Segundo Picton
(1992), quando a amplitude do componente P300 encontra-se menor &
possivel que exista algum déficit no processamento cognitivo. Por este
motivo, a laténcia seria o indicador mais confiavel, pois a amplitude

dificilmente apresenta valores alterados.
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No estudo de Purdy et al. (2002), em 10 criancas de sete a 11 anos
com disturbio de aprendizagem, um dos poucos em que foram realizadas as
analises de todos os componentes exdgenos e endégenos do PEALL com
estimulo TB, foram encontradas menores amplitudes dos componentes P1,
N1 e P3 nas criangcas com disturbio de aprendizagem em comparacdo ao
grupo de criancas com desenvolvimento tipico, com diferenca
estatisticamente significante. Os autores acreditam que os resultados do
PEALL indicavam que as mudancas no processamento cortical podem ser
responsaveis, pelo menos em parte, pelas dificuldades de processamento
auditivo encontradas em criancas com distirbio de aprendizagem. Deste
modo, os autores consideraram que os PEALL com morfologia alterada ou
respostas ausentes podem ser usados clinicamente para auxiliar no
diagnoéstico de alteracdo do processamento auditivo. Embora, neste estudo,
todas as criancas com distarbio de aprendizagem tinham apresentado
respostas no PEALL, nem todos (apenas 40%) apresentaram o componente
P3. Um pico P3 pode ser registrado quando os participantes ignoram um
estimulo frequente e prestam atencdo num estimulo raro num paradigma
denominado odd ball. Sendo assim, o P3 deveria refletir uma mudanca de
atencao devido ao estimulo ser notado.

A Figura 8 traz a analise comparativa para os valores médios das
amplitudes P1-N1, P2-N2 e N2-P300 dos PEALL com estimulo de Fala para o
GE e GC, respectivamente. Na comparacdo entre os grupos, foi observada
diferenca estatisticamente significante para os valores médios de amplitude
do componente P300, sendo que o GE apresentou menores valores medios

de amplitude quando comparado com o GC.
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De acordo com Polich e Herbest (2000), a amplitude do componente
P300 com estimulo ndo verbal é considerada uma medida da atividade do
SNAC, refletindo, assim, o processamento da entrada da informacéo acustica
em relacdo a memoria auditiva. Portanto, a variacdo do componente P300
reflete o grau e a qualidade do processamento das informacdes recebidas.

Desta forma, possivelmente as criancas com alteracdes de leitura e
escrita do presente estudo processam as informacdes acusticas com maior
dificuldade quando comparadas as criancas do GC, ativando menos
estruturas neuronais do SNAC, o que levaria a uma reducdo na amplitude
deste componente (McPherson, 1996).

Tremblay et al. (2001) estudaram a amplitude N1-P2 em jovens com
desenvolvimento tipico por meio de estimulo de Fala. Os participantes foram
testados antes e apds o treinamento auditivo, tanto por meio de testes
comportamentais, quanto por testes eletrofisiol6gicos. Apds o treinamento, 0s
participantes apresentaram um aumento da amplitude N1-P2. Os autores
concluiram que essa mudanca seria um reflexo do aumento da sincronia
neural, bem como do aumento das conexdes neurais, associadas a uma

melhora na percepcéo da fala.

Bonte e Blomert (2004) correlacionaram o PEALL com processamento
fonologico durante o reconhecimento de palavras para criancas disléxicas e
leitoras normais. Nos resultados encontrados no grupo dos leitores sem
dificuldades, observou-se valores maiores na amplitude de N1 e N2 e nas
criancas disléxicas diminuicdo na amplitude dos componentes N1 e NZ2.

Segundo os autores, esses resultados indicariam uma alteracdo do
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processamento fonolégico em disléxicos. Os autores afirmaram, ainda, que
esses achados podem indicar que N1 e N2, medidos em criancas, podem
mostrar alteracdes do desenvolvimento como um todo e alteracbes no
processamento de fala em alteracdes como a dislexia. Os autores sugeriram
que as diferencas de morfologia de N1 e N2 entre os grupos indicam um
processo de recrutamento diferente do que o recrutamento de fonte neural,
durante o processamento de fala em criancas disléxicas.

Na presente pesquisa, ndo foi encontrada diferenca estatisticamente
significante para a amplitude N1-P2, quando comparamos os resultados dos
GE e GC. No entanto, acredita-se que os valores menores de amplitude no
PEALL com estimulo de Fala observados, com diferenca estatistica para o
componente P300, poderia ser indicativo de mais um parametro do

comprometimento do processamento verbal na populacéo estudada.

6.5 Estudo comparativo dos valores de amplitude do PEALL entre Tone

Burst e Fala

A Figura 9 apresenta a andlise comparativa para os valores médios
das amplitudes P1-N1, P2-N2 e N2-P300 dos PEALL entre o estimulo TB e de
Fala para o GE e GC, respectivamente. Neste estudo, maiores valores médios
de amplitude foram encontrados para o estimulo TB quando comparados com
o estimulo de Fala, exceto para a amplitude P1-N1 no GE.

Na comparacao dos valores médios de amplitude entre TB e Fala, mais

uma vez, foi possivel verificar que o GE apresentou respostas piores com
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estimulo de Fala, demonstrando assim um maior comprometimento no
processamento de estimulos mais complexos em relacéo ao GC.

Os resultados do presente estudo demonstraram diminuicdo da
atividade neuronal para a discriminacdo dos estimulos de Fala, bem como
para o processamento atencional de ordem superior do coértex auditivo dado
pela diminuicdo na amplitude N2-P300 para o GE.

O padrao acustico dos estimulos TB e de Fala diferem, sendo de
grande importancia a realizacdo destes exames com o0s dois tipos de
estimulos para que seja feita a comparacdo da forma de processamento
destes diferentes estimulos acusticos no SNAC, uma vez que estimulos
diferentes geram respostas corticais distintas (Matas et al.,, 2011; Matas,
2015). Na literatura, a maioria dos estudos focam apenas na avaliacdo com
estimulo TB e foi encontrado apenas um estudo em criancas com alteracées
de leitura e escrita em que o estimulo verbal foi utilizado para eliciar os
PEALL (Bhat et al., 2018).

Os estudos de Tampas et al. (2005), Geal-Dor et al. (2005), Massa
et al. (2011), Bennett et al. (2012), descreveram que criangas com
desenvolvimento tipico apresentavam reducao da amplitude do componente
P300, com o estimulo de Fala, devido ao aumento do nivel de dificuldade da
tarefa de discriminacdo, o que esteve de acordo com os achados deste
estudo em que a amplitude do P300 foi menor com estimulo de Fala do que

com TB.

O componente P300 gerado por estimulo de Fala pode ser utilizado

para fornecer informagcdes do processamento do sinal de fala e, segundo
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Massa et al. (2011), este estimulo auxilia na identificacdo de alteracdes na
deteccdo ou discriminacdo de estimulos verbais, informacédo esta que pode

direcionar a reabilitacédo terapéutica de um individuo.

Do ponto de vista anatdomico, alguns autores afirmam que criangas com
dificuldade de aprendizagem apresentam diferencas na quantificacao do fluxo
sanguineo no hemisfério direito (temporal inferior e anterior, frontal inferior,
médio e anterior) (Calanchini e Trout, 1980). As areas cerebrais geradoras
dos componentes do PEALL - o tdlamo, o cértex auditivo priméario e
secundario e o hipocampo - abrangem a maioria das areas do cérebro citadas
no estudo acima. Logo, acredita-se que as alteracbes observadas neste
estudo podem ser consideradas marcadores de déficits neuro-funcionais em

criangas com alteracdes de leitura e escrita.
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COMENTARIOS FINAIS

Os PEALL trazem contribuicbes importantes na investigacdo de
algumas habilidades cognitivas envolvidas no processamento da informacao
acustica (atencéo, discriminacdo e memoria), sendo estas essenciais para o

desenvolvimento adequado da leitura e escrita (Vieira, 2007).

Ao considerarmos que a leitura € um modo particular de aquisicdo de
informagdes formada pelo conjunto de eventos que se passam no tempo,
especula-se que a integridade dos mecanismos fisiol6gicos auditivos exerce
um papel fundamental na percepcdo da fala, no aprendizado e na
compreensdao da linguagem e, consequentemente, € pré-requisito na

aquisicao da leitura e da escrita (Frota e Pereira, 2004).

Sabe-se que a avaliacdo eletrofisiolégica da audicdo, realizada por
meio dos PEALL, é de grande utilidade para a avaliacdo do sistema auditivo
central, uma vez que nos permite observar o substrato neurofisiolégico de
processos que ocorrem no cortex cerebral relacionados a cognicdo, memoria
e atencdo de maneira objetiva, sendo possivel inclusive empregar estimulos
verbais e ndo verbais, independentemente da capacidade de resposta da

crianca (Sousa, 2010).

Levando-se estes aspectos em consideracdo e frente aos achados
encontrados no presente estudo, aumento dos valores de laténcia e valores
menores das amplitudes para todos os componentes no GE em comparacgao
ao GC, assim como respostas piores para o estimulo de Fala em relagdo ao

estimulo TB para valores de laténcia e amplitude, enfatiza-se a importancia da
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avaliacao eletrofisiologica da audicdo na populacdo com alteracdes de leitura

e escrita.

O PEALL, tanto com estimulo TB quanto com estimulo de Fala, seria
recomendavel por se tratar de um exame especifico de mensuracdo das
habilidades cognitivas, sendo comum encontrar criangcas com alteragcoes de
leitura e escrita com queixas de déficit de atencdo, memoria e processamento
auditivo.

Os componentes dos PEALL sdo de extrema importancia tanto para o
monitoramento terapéutico como preditivo de alteracbes de processamento
auditivo, o qual pode interferir no processo de aquisicao e desenvolvimento de
fala e linguagem. Os estimulos de Fala sdo promissores e podem colaborar
na intervencao precoce e monitoramento do SNAC.

Sugere-se que novos estudos sejam realizados envolvendo avaliagbes
eletrofisiolégicas e comportamentais do processamento auditivo, com
estimulos verbais e nao verbais, em um numero maior de individuos com
alteracOes de leitura e escrita, bem como que utilizem estes potenciais para
investigar a plasticidade neuronal frente a intervencéo terapéutica (Visioli-
Melo e Rotta, 2000; Purdy et al., 2002; Soares et al., 2011; Alvarenga et al.,
2013; Regacone et al., 2014; Bhat et al., 2018; Mirici et al., 2018; Cunha et

al., 2019).
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7 CONCLUSAO

Frente aos resultados obtidos no presente estudo, péde-se concluir que

criancas com alteracbes de leitura e escrita e QI dentro da normalidade,

comparadas as criangas com desenvolvimento tipico, apresentaram:

Na laténcia dos PEALL com estimulo TB, maiores valores em todos os
componentes do PEALL, porém sem diferenca estatisticamente
significante;

Na laténcia dos PEALL com estimulo de Fala, maiores valores para os
componentes N1, P2, N2 e P300, com diferenca estatisticamente
significante para o P300, sugerindo comprometimento na velocidade de
processamento de estimulos acusticos;

Na comparacédo dos valores de laténcia entre TB e Fala em GC e GE
houve diferenca estatisticamente significante para o P1 no GC, N1 no
GE e GC e P2 no GC, sendo que o TB apresentou menores valores de
laténcia em comparacdo ao estimulo de Fala, sugerindo codificacao
neural mais rapida com estimulos menos complexos (TB);

Na amplitude dos PEALL com estimulo TB, menores valores em todos
os componentes do PEALL, porém sem diferenca estatisticamente
significante;

Na amplitude dos PEALL com estimulo de Fala, menores valores da
amplitude N2-P300, com diferenca estatisticamente significante;

Na comparacéo dos valores de amplitude entre TB e Fala, ndo houve

diferenca estatisticamente significante em nenhum dos grupos.
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2. AVALIAGAD DO RISCO DA PESQUISA:

RISCO Mo RISCOMEDIC [

RIsCoBAIXO [ riIscomaor [
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FACULDADE DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO

Essas informages estio sendo fomecidas para a participago voluntaria de seu filho (a) ou da
crianga pela qual ofa) senhor(a) & responsdvel. O presente estudo pretende avaliar a audiglo de
criangas e adolescentes com alteragtes de leitura e escrita.

Serao realizados os seguintes exames para avaliar a via auditiva:

- Audiometria Tonal e Vocal: em uma cabina a crianga escutara alguns apitos por meio de fone
de ouvido e tera que levantar a mao ou jogar um brinquedo toda vez que escutar o apito. Posteriommente

escutara algumas palavras, também por meio de um fone de ouvido, e tera gue repetidas da forma que
entender.

- Medidas de Imitdncia Aclstica: sentado em uma polirona, serd colocado um fone de ouvido e
verificara as condigBes de orelha média (se tem ofite ou pressio semelhante quande descemos a sema).

- Potenciais Evocados Auditivos: ser@o fixados na pele, com esparadrapo, alguns fies que iréo
captar as ondas cerebrais relacionadas & audigo.

Os exames realizados ndo oferecem nenhum risco ou desconforto.

O beneficio desse estudo & dar informagdes sobre a audigBo de seu filho, verficando

precocemente se ocome alguma alterag&o auditiva associado a queixas escolares.

Em qualquer etapa do estudo, vocd terd acesso & Dra Cara Gentile Matas, profissional
responsavel pela pesquisa, para esclarecimento de eventuais dividas. A Dra. Cara Gentile Matas pode
ser encontrada na Rua Cipotinea, 51 - telefone: 3091-8411.

Se vocé tiver alguma consideragio ou divida sobre a &tica da pesquisa, entre em contato com o
Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo (CEP-FMUSP):
Av. Dr. Amaldo, 251 - Cerqueira César - $ao Paulo - SP -21° andar — sala 36- CEP: 01246-000 Tel:
38393-4401/4407 E-mail: cep.fmi@usp.br

E garantida a liberdade da retirada de consentimento a qualquer momento & deixar de participar
do esfudo, sem gualguer prejuizo & continuidade do tratamento da crianga na Instituigio.

As informagdes obfidas serdo analisadas em conjunto com as informagdes dos outros pacientes,
n&c sendo divulgada a identificagiio de nenhum paciente.

Mao ha despesas pessoais para o participante em qualguer fase do estudo, incluindo exames e
consultas. Tambem ndo hd compensagdo financeira relacionada & participagdo de seu filho. Se existir
qualquer despesa adicional, ela serd absorvida pelo orcamento da pesquisa.
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3
Acredito ter sido suficientemente informado a respeito das informagdes gue li ou gue foram lidas para

mim, descrevendo o estudo “Potenciais Evocados Auditivos de Longa Laténcia em criancas com
alteracies de leitura e escrita®.

Eu discuti com a Dra. Carla Gentile Matas sobre a minha deciséo em deixar meu filho participar desse
estudo. Ficaram claros para mim quais s8o os propositos do estudo, os procedimentos a serem
realizados, seus desconfortos e nscos, as garantias de confidencialidade e de esclarecimentos
permanentes. Ficou claro também que a participagdo do meu filho & isenta de despesas e que tenho
garantia do acesso a tratamento hospitalar quando necessaro. Concordo voluntariamente em deivar
meu filho participar deste estudo e poderei retirar o meu consentimento a gualguer momento, antes ou
durante o mesmo, sem penalidades ou prejuizo ou perda de qualguer beneficio que ele possa ter
adquirido, ou no seu atendimento neste Servico.

Assinatura do paciente/representante legal Data ! !

Aszinatura da testemunha Data ! !

para casos de pacientes menores de 18 anos, analfabetos, semi-analfabetos ou portadores de
deficiéncia auditiva ou visual.

(Somente para o responsdvel do projeto)

Declaro que obfive de forma apropriada e voluntaria o Consentimento Livre e Esclarecido deste paciente
ou representants legal para a parficipago neste estudo.

Assinatura do responsavel pelo estudo Data [
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Anexo C
1
FACULDADE DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO
TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(Grupo Estudo ou Pesquisa)
8 a 12 anos de idade
DADOS DE IDENTIFICAGAD DO SUJEITO DA PESQUISA OU RESPONSAVEL LEGAL
A OIMIE: oo oo ee oo e

DATA MASCIMENTO: ...,

EMDEREGD oo cerermeceem
BAIRRO: ...
CEP e TELEFOME: DDD |

ZRESPOMSAVEL LEGAL oo oo e e oe s e e eemeee e setee et e s eeeeeee e eeee e eeeees e eene
NATUREZA (grau de parentesco, tutor, curador ehos ) .o e e e
DOCUMENTO DE IDENTIDADE oo SEXO: MmO FO

DATA NASCIMENTO.: ..o,
EMDEREGD: oo
BAIRRO:
BEP: oo TELEFOME: DDD (oo oo

DADOS SOBRE A PESQUISA
1.TiTULD DO PROTOCOLO DE PESQUISA: Potenciais Evocados Aunditivos de Longa Laténcia em criancas
com alteracdes de leitura e escrita

PESQUISADOR: Carla Gentile Matas
CARGOFUNCAD: Docente INSCRICAD CONSELHO REGIOMAL N° 04027
UMNIDADE DO HCFMUSP: Departaments de Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional da FMUSP

2. AVALIAGAD DO RISCO DA PESQUISA:

RISCO Mo RISCOMEDIC [

RIsCoBAIXO [ riIscomaor [

3. DURAGAD DA PESQUISA : 2 ancs
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FACULDADE DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO

Olal Voc sabia que podemos ter problemas de audigdo em qualquer época da vida?

Porisso, queremos saber como esta a sua audigBo e seus pais ja sabem disso. Para isso vocé

vira algumas vezes aqui para realizar os seguintes testes:

- Audiometria Tonal & Vocal: vocé entrara em uma cabina e escutara alguns apitos por meio de
fone de ouvido e tera que levantar a méo toda vez que escutar o apito. Posteriormente escutara algumas
palavras, também por meio de um fone de ouvido, as quais tera que repetir da forma gue entender.

- Medidas de Imitancia Acustica: sentado em uma poltrona, vocé deve permanecer quieto e i@
escutar alguns apitos por meio de um fone de ouvido.

- Potenciais Evocados Auditives: ser@o colocados na sua pele, com esparadrapo, alguns fios que
irdo captar as ondas cerebrais relacicnadas 4 audigdo. Para este exame vocé devera permanecer

sentado em uma poltrona, & ficar bem atento nos sons que voce ira escutar.
Caso tenha alguma divida vocé deve perguntar para a fonoaudidloga.

Se vocé concordar em participar escreva seu nome abaixo:

Data I !

Assinatura do paciente

Rubrica da pessoa que conduziu a discussao sobre o Termo de Assentimento

Rubrica dos pais ou representante(s) legal (is)
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Anexo D

Classificacao proposta por Davis Wechsler para a bateria de testes do WISC-

IV (Wechsler, 2013).

Pontuacao Classificagao

Ql acima de 130 | Superdotacéao

120-129 Superior

110-119 Média Superior

90-109 Média

80-89 Média Inferior

70-79 Limitrofe

50-69 Deficiéncia Intelectual Leve
35-49 Deficiéncia Intelectual Moderada
20-34 Deficiéncia Intelectual Severa
Abaixo de 20 Deficiéncia Intelectual Profunda
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