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Figura-fundo em tarefa dicotica e sua
relacao com habilidades nao treinadas

Figure-background in dichotic task
and their relation to skills untrained

RESUMO

Objetivos: Verificar a eficdcia do treinamento auditivo em tarefa dicética e comparar as respostas da habilidade
treinada com as repostas das habilidades ndo treinadas, apés quatro e oito semanas. Métodos: 19 individuos,
de 12 a 15 anos foram submetidos a um treinamento auditivo baseado no DIID e organizados em 8 sessoes,
com duragdo de 50 minutos por sessdo. Realizaram a avaliagdo do processamento auditivo em trés momentos:
pré-intervengdo, pds-interven¢do na metade e no final do treinamento. Os dados desta avaliagdo foram
analisados por grupo de distdrbio de acordo com as alteracdes nos processos auditivos avaliados: atenc¢@o
seletiva e processamento temporal. Em cada um deles, denominado Grupo atencio seletiva (GAS) e Grupo
processamento temporal (GPT), e em ambos os processos: Grupo atencio seletiva e processamento temporal
(GASPT). Resultados: O treinamento melhorou a habilidade treinada e a ndo treinada de fechamento,
normalizando todos os individuos. As habilidades ndo treinadas de resolug¢do e ordenacio temporal ndo
atingiram a normalidade no GASPT e GPT. Conclusao: Os individuos alcancaram a normalidade para a
habilidade treinada de figura-fundo e paraa ndo treinada de fechamento. J4 as habilidades ndo treinadas de
resolugdo e ordenagdo temporal melhoraram em alguns individuos, porém nio atingiram a normalidade.

ABSTRACT

Purposes: To evaluate the effectiveness of auditory training in dichotic task and to compare the responses
of trained skills with the responses of untrained skills, after 4—8 weeks. Methods: Nineteen subjects, aged
12—15 years, underwent an auditory training based on dichotic interaural intensity difference (DIID), organized
in eight sessions, each lasting 50 min per session. The assessment of auditory processing was conducted in
three stages: before the intervention, after the intervention, and in the middle and at the end of the training.
Data from this evaluation were analyzed as per group of disorder, according to the changes in the auditory
processes evaluated: selective attention and temporal processing. Each of them was named selective attention
group (SAG) and temporal processing group (TPG), and, for both the processes, selective attention and
temporal processing group (SATPG). Results: The training improved both the trained and untrained closing
skill, normalizing all individuals. Untrained solving and temporal ordering skills did not reach normality for
SATPG and TPG. Conclusions: Individuals reached normality for the trained figure-ground skill and for the
untrained closing skill. The untrained solving and temporal ordering skills improved in some individuals but
failed to reach normality.
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INTRODUCAO

Individuos com distirbio de processamento auditivo podem
apresentar manifestacdes como problemas psicolinguisticos;
problemas de leitura e escrita; mau desempenho escolar; desor-
dens do comportamento social; problemas clinicos especificos
da audig¢@o, no que se refere a localizacao da fonte sonora, dis-
criminac@o de sons; identificacdo e memoria®.

Ao buscar diminuir o impacto, na comunicacdo e na escola,
de um distdrbio do processamento auditivo faz-se necessario,
além do treinamento auditivo para aprimorar como o cérebro
lida com o sinal actstico, o uso de estratégias que envolvam
linguagem, cognicdo e metacogni¢do, os quais promoverao a
plasticidade e a reorganizacio cortical®®.

A neuroplasticidade € a capacidade que o sistema nervoso
tem em se adaptar a diferentes estimulos. A capacidade de
mudancas anatdmicas e funcionais no sistema responsavel pelas
informagdes auditivas é denominada plasticidade auditiva®.
A plasticidade € observada por meio de mudangas comporta-
mentais e eletrofisioldgicas®”. Muitos estudos demonstraram
essas mudangas, ap6s terem realizado o treinamento auditivo®,

Estudos mostram que o treinamento auditivo formalamplia
a possibilidade de interven¢do fonoaudiolégica em criangas
com disttirbio do processamento auditivo®”. Consta na litera-
tura que individuos também té€m se beneficiado pelo treino de
tarefas que trabalham o processamento auditivo temporal® e
tarefas que envolvem escuta dic6tica®.

O DIID (Dichotic Interaural Intensity Difference) € um treino
auditivo proposto por Musiek"", em que os estimulos sdo apre-
sentados, inicialmente, em um nivel sonoro menos intenso na
melhor orelha e em um nivel sonoro maior e fixo na orelha pior.
O objetivo desse treino € oferecer desafios de reconhecimento de
fala, via orelha pior, em tarefas dicéticas. O treinamento € feito
com atividades de separacio e integraco binaural'2. E refe-
rido na literatura que apds o treinamento da pior orelha, ambas
as orelhas alcangam um bom desempenho nos testes dicéticos!'?.
Alguns estudos com esse treino observaram melhora nas habilidades
de fala e linguagem em criangas com queixa de aprendizagem‘'?.

Desta forma, esse estudo procurou avaliar se tal melhoria
gerada por esse tipo de treinamento especifico pode ser genera-
lizada a outras habilidades para que o programa de treinamento
auditivo seja eficaz, a fim de contribuir para uma melhor qua-
lidade de vida da populacdo com distirbio do processamento
auditivo, com altera¢@o nos mecanismos fisiolégicos de aten-
¢do seletiva e/ou processamento temporal.

Esta pesquisa teve o intuito de verificar a eficdcia da aborda-
gem DIIDao comparar as respostas para a tarefa de figura-fundo
treinada e as respostas para tarefas de fechamento, ordenacao,
resolucdo temporais e ndo treinadas. Para tanto, foi preciso esta-
belecé-las em trés momentos da reabilitacdo auditivo-verbal: pré,
durante e pds-intervencao, nos grupos com os mecanismos fisiol6-
gicos de aten¢do seletiva e/ou processamento temporal alterados.

METODOS

O local de realizacdo do estudo foi no ambulatério da
Disciplina dos Distiirbios da Audigdo, servigo de avaliacio
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do processamento auditivo, setor de Neurologia. Foi apro-

vado pelo Comité de Etica e Pesquisa do Departamento de

Fonoaudiologia da Universidade Federal de Sdo Paulo (CAAE:

15220013.0.0000.5505) com o nimero do parecer 304.548, e

recebeu financiamento do Conselho Nacional de Desenvolvimento

Cientifico e Tecnolégico (CNPq, 133260/2013-5). Os pais dos

voluntdrios assinaram o termo de consentimento livre e escla-

recido e os voluntdrios também assinaram o termo de assenti-
mento livre e esclarecido.

Foram selecionados 19 individuos, voluntarios e na faixa
etdria de 12 a 15 anos dentre os atendidos no ambulatério de
neuroaudiologia do Departamento de Fonoaudiologia. O nivel de
escolaridade variou desde a sexta série do Ensino Fundamental
até o primeiro ano do Ensino Médio.

Os dados foram analisados distribuindo os individuos
em grupos segundo os mecanismos fisiolégicos altera-
dos, ou atenc¢do seletiva, ou processamento temporal ou
ambos. Esta divisdo de grupo foi realizada, no intuito de
verificar a eficdcia do treinamento auditivo com escuta
dicética em diferentes populacdes com alteragdo de pro-
cessamento auditivo. Sendo assim, os individuos ficaram
reunidos nos grupos:

*  GASPT (Grupo atencio seletiva e processamento tempo-
ral): seis individuos que tiveram em sua avaliacio de pro-
cessamento auditivo os mecanismos fisioldgicos de atengao
seletiva e processamento temporal alterado, verificado nos
testes Fala com Ruido Branco, Dicético de Dissilabos alter-
nados, Detec¢do de Gaps Aleatérios (RGDT) e Padrio de
Duracao (TPD). Vale ressaltar que os individuos desta amos-
tra tiveram alteracdo em pelo menos trés testes dos quatro
supracitados.

*  GAS (Grupo atengdo seletiva): seis individuos que tiveram
em sua avaliacdo de processamento auditivo o mecanismo
fisiolégico de atencdo seletiva alterado, verificado nos tes-
tes Fala com Ruido Branco e Dicético de Dissilabos alter-
nados. E importante evidenciar que todos os individuos
desta amostra tiveram alterac@o nos dois testes descritos
acima. O mecanismo fisioldgico de processamento tempo-
ral encontrou-se normal nesta amostra, verificado através
dos testes Detecg¢do de Gaps Aleatdrios (RGDT) e Padrdo
de Duracdo.

e GPT (Grupo processamento temporal): sete individuos
que tiveram em sua avaliagdo de processamento auditivo
0 mecanismo fisiolégico de processamento temporal alte-
rado, verificado nos testes Deteccdo de Gaps Aleatdrios
(RGDT) e Padrao de Duragdo. Assim, € preciso ressaltar
que os individuos desta amostra tiveram alteracdo em pelo
menos um dos testes apresentados. O mecanismo fisiol6-
gico de atencao seletiva encontrou-se normal nessa amos-
tra, verificado através dos testes Fala com Ruido Branco e
Dicético de Dissilabos alternados.

Critérios de inclusio
Adolescentes na faixa etdria de 12 a 15 anos, que tiveram

alteracao do processamento auditivo e assimetria nas porcenta-
gens de acertos entre as orelhas no teste dic6tico de dissilabos
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alternados (SSW); esta assimetria variou com um valor minimo
de 2,5% e maximo de 17,5% entre as orelhas (diferenga minima
de um e diferenca médxima de sete itens) e foi observada em
todos os individuos, pois foi através desta assimetria, que foi
escolhida a orelha com menor porcentagem de acertos para
ser treinada.

Critérios de exclusio

Individuos que possuam disttirbio do processamento audi-
tivo, que ja tenham realizado treinamento auditivo, trocas na
fala, perda auditiva e evidéncia de comprometimento cognitivo.

Avaliagdo dos processos auditivos de Atengdo Seletiva e

Processamento temporal por meio de Testes Comportamentais
O material utilizado para realizagdo da avaliacio do pro-

cessamento auditivo foram os CDs integrantes do livro:
Processamento Auditivo Central: Manual de Avaliagao?,
RGDT (deteccio de intervalos aleatérios) da Auditec' e
Padrio de duragao, proposto por Musiek'?. Foram realizados
testes comportamentais de rotina disponiveis para a avalia-
¢ao do processamento auditivo em trés momentos: pré-trei-
namento auditivo, denominado momento T0O, na metade do
treinamento auditivo, isto €, apds quatro sessdes denominado
T1, e apds terminar o treino de oito sessdes, instante pos-trei-
namento auditivo, denominado momento T2. Optou-se por
reavaliar no meio e no fim do treinamento auditivo, a fim de
observar se o treinamento auditivo estava sendo eficaz. Os
testes foram apresentados de forma resumida quanto as habi-
lidades auditivas avaliadas:

* Habilidade de Fechamento: Teste de Fala com Ruido Branco
(FRB): O teste foi aplicado na forma monética.O critério de
normalidade foi maior ou igual a 70% de acertos e a dife-
renga entre o IPRF com gravacdo e FRB menor que 20%'?.

e Habilidade auditiva de Figura-fundo para sons verbais:
O teste foi aplicado na forma dicética. Teste SSW (dicético
de dissilabos alternados): O critério de normalidade para
amostra foi maior ou igual a 90% na orelha direita e na ore-
lha esquerda, efeito auditivo [-4 a +4] e efeito de ordem [-3
a+3] e o individuo pode ter no maximo um inversio'?.

* Habilidade de resolucdo temporal: O teste foi aplicado na
forma binaural. Teste Deteccao de Gaps Aleatérios (RGDT
- Random Gap Detection Test): O critério de normalidade
para esta amostra foi menor ou igual a 10 ms“*.

* Habilidade de ordenagdo temporal de sons breves e suces-
sivos: O teste foi aplicado na forma binaural. Teste Padrao
de Duracio (TPD- Musiek): O critério de normalidade para
esta amostra foi maior ou igual a 83% de acertos!'?.

Intervengdo terapéutica — Treinamento auditivo

O Treinamento auditivo acusticamente controlado proposto
neste estudo foi uma adaptacdo do treinamento DIID (Dichotic
Interaural Intensity Difference), organizado em oito sessoes,
realizadas em uma vezou duas vezes por semana. Cada sessdo
teve duragdo de 50 minutos"'®. O material empregado para rea-
lizacdo do treinamento auditivo foram os CDs integrantes do
livro: Processamento Auditivo Central: Manual de Avaliagao”?
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e a lista de sentengas em portugués'”. Foram selecionados tes-
tes dicoticos devido a abordagem escolhida. A dificuldade de
cada tarefa do treinamento em cabina foi regulada para cada
teste e para cada sessdo com o objetivo de manter o indice de
sucesso versus erro aproximado de 70/30%®. Os procedimen-
tos de treinamento foram agendados de forma que o mesmo
tipo de tarefa raramente fosse utilizado em sessdes seguidas.
O cronograma das sessoes de treinamento auditivo e as ativi-
dades propostas em cada uma delas foram descritas para faci-
litar a compreensao leitora do que foi realizado por ordem de
realizacdo desde a primeira sessdo (Quadro 1).

Reavaliacdo comportamental

Nas sessoes de reavaliacdo (momento T1 e T2), os indivi-
duos foram submetidos aos mesmos procedimentos descritos
nos itens Avalia¢do do Processamento Auditivo.

Método estatistico

A andlise dos resultados foi realizada por um profissional
capacitado, por meio de testes ndo paramétricos e estatistica
descritiva. Os testes utilizados foram o teste de Mann-Whitney,
teste de Friedman e teste de Wilcoxon. Foi adotado um nivel
de significancia de 0,12 (12%). Utilizou-se um erro estatis-
tico acima do que € utilizado geralmente (5%), pois se trata
de uma baixa amostragem (<30 sujeitos). Vale ressaltar que
os intervalos de confianga foram construidos com 95% de
confiancga estatistica.

RESULTADOS

Em um primeiro momento, a popula¢ao foi dividida em trés
grupos segundo o mecanismo fisioldgico alterado: GASPT —
seis individuos com alteragdo na atencdo seletiva e no pro-
cessamento temporal; GAS — seis individuos com alteragdo
exclusiva na aten¢do seletiva; GPT — sete individuos com alte-
racdo exclusiva no processamento temporal. Metade dos indi-
viduos de cada grupo recebeu uma sessao por semana e a outra
metade recebeu duas sessdes por semana.

As médias das idades (em anos) ficaram proximas entre 0s
grupos, sem diferenca estatistica. A média no GASPT foi de
13,00, no GAS de 13,83 e no GPT de 13,57.

Houve diferenca estatistica no FRB em todos os grupos
(Tabela 1), quando comparamos todos os momentos entre si,
TO, T1 e T2, tanto na orelha direita quanto na orelha esquerda,
com excecdo da comparacdo entre o momento T1 e T2 do grupo
GPT, na orelha esquerda, que teve tendéncia a significancia.

O desempenho no teste FRB melhorou apds o treinamento
em ambas as orelhas nos trés grupos.

Houve melhora do desempenho no reconhecimento de fala
de palavras de baixa previsibilidade, teste SSW ap06s a interven-
¢do, com significancia estatistica em todos os grupos (Tabela 2),
tanto na orelha direita quanto na orelha esquerda.

Houve diferenca estatistica (Tabela 3) nas respostas do
RGDT em todos os grupos, quando comparamos todos os
momentos entre si, TO, T1 e T2, portanto, todos os pacientes

CoDAS 2015;27(5):419-27
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tiveram uma melhora significativa neste teste. A maior
mudanca no limiar e acuidade temporal ocorreu apds oito
sessdes de treinamento.

Houve diferenca estatistica (Tabela 4) no TDP humming e
nomeacado em todos os grupos, quando comparamos todos os

Quadro 1. Descrigao das sessdes do Treinamento auditivo

Cibian AP, Pereira LD

momentos entre si, TO, T1 e T2. Todos os pacientes tiveram
uma melhora significativa nestes testes. A maior mudanca do
desempenho ocorreu apds oito sessoes de TAAC.

Foi mostrado o estudo das habilidades auditivas treinadas
(figura-fundo), bem como aquelas que ndo participaram do

Nivel Tarefa de separacgao Tarefa de
- - sonoro da ~ binaural Testes integracaobinaural
Sessoes Habilidade Tarefa ) Relagao ) )
orelha pior (apontar/falar para o comportamentais (falar os estimulos de
fixo estimulo da pior orelha) ambas as orelhas)
+20
+10 Palavras
_ ) Tarefa N
12 sessao Figura-fundo dicética dB 0 Familiares TDD
-10 Quvir e apontar uma
-20
+20
+10
0 , =
5 . Tarefa Estimulo Nao-verbal
2 2 sessao Figura-fundo o dB -10 K TDNV
dicética 20 Ouvir e apontar uma
-30
-40
+20
+10
0 Teste
Tarefa Sentencas
3 2 sessao Figura-fundo o dB -10 . ¢ PSI/SSI
dicética Ouvir e apontar uma
-20 MCC
-30
-40
+20
+10
Tarefa Sentencas
42sessdo  Figura-fundo L dB 0 ] ¢ IRS
dicética 10 Ouvir e falar uma
-20
+20
10
N ) Tarefa * Silabas
52 sessao Figura-fundo o dB 0 . TDCV
dicotica 10 Ouvir e apontar uma
-20
+20
+10
Tarefa Silabas
62sessdo  Figura-fundo L dB 0 ) TDCV
dicética 10 Ouvir e falar uma
-20
Palavras
Familiares
B . Tarefa . .
7 2sessao  Figura-fundo L dB 0 TDD Ouvir e repetir os
dicética .
estimulos das duas
orelhas
Silabas
Tarefa TDNV Quvir e
8 2 sessao Figura-fundo dB 0
g dicdtica TDCV repetir os estimulos das
duas orelhas

Legenda: PSI/SSI = teste de escuta dicética com sentengas; LRSR = limiar de reconhecimento de sentengas no ruido; TDD = teste dicético de digitos; TDNV = teste
dicético nao verbal; TDCV = teste dicético consoante-vogal; MCC = mensagem competitiva contralateral.

CoDAS 2015;27(5):419-27



Figura-fundo e habilidades néo treinadas

TAAC proposto nesse estudo: fechamento, resolu¢do tempo-
ral e ordenacao temporal.

As habilidades auditivas foram classificadas em normais
ou alteradas e foi realizada a anélise estatistica com o teste de

423

Igualdade de Duas Propor¢des complementado pelo teste de
Wilcoxon, quando necessdrio (Quadro 2).

Na habilidade de fechamento (FRB), todos os individuos
no GASPT e GAS tinham esta habilidade alterada no momento

Tabela 1. Estatistica descritiva para os acertos no teste de fala no ruido branco orelha direita e esquerda e valor de p calculado para a comparacéao
por meio do teste de Friedman e comparagéo entre os momentos da intervencao por meio do teste de Wilcoxon

Valor TOXTH TOX T2 T1XT2
Teste Grupos o i T2 de p (Valor de p) (Valor de p) (Valor de p)
FRB OD GASPT 69,33% 78,00% 85,33% 0,002* 0,020* 0,026 0,026*
FRB OE GASPT 66,00% 76,67% 84,00% 0,003* 0,026* 0,028* 0,039
FRB OD GAS 72,00% 82,67% 88,00% 0,002* 0,027* 0,027 0,020*
FRB OE GAS 72,67% 82,00% 88,67% 0,002* 0,026* 0,026* 0,026
FRB OD GPT 81,71% 83,43% 85,15% 0,030* 0,083* 0,063* 0,083*
FRB OE GPT 81,71% 83,43% 84,57% 0,037* 0,083* 0,059* 0,157#

Teste de Friedman e teste de Wilcoxon; *estatisticamente significante; #tendéncia a significancia.
Legenda: FRB = fala no ruido branco; OD = orelha direita; OE = orelha esquerda; GASPT = grupo atencéo seletiva e processamento temporal; GAS = grupo atencédo
seletiva; GPT = grupo processamento temporal; TO = momento pré-intervengado; T1 = momento pés-intervengao de 4 sessdes; T2 = momento pds intervencéo de 8 sessdes.

Tabela 2. Estatistica descritiva para os acertos no teste dicotico de dissilabos alternados orelha direita e esquerda e valor de p calculado para a
comparagao por meio do teste de Friedman e comparagao entre os momentos de intervengé@o por meio do teste de Wilcoxon

Valor TOXTA TOXT2 T1XT2
Teste Grupos 0 i T2 de p (Valor de p) (Valor de p) (Valor de p)
SSW OD GASPT 77,08% 86,67% 92,92% 0,003* 0,042~ 0,026* 0,020
SSW OE GASPT 80,83% 87,92% 94,17% 0,002* 0,027* 0,028 0,027
SSW OD GAS 80,42% 87,92% 94,17% 0,008* 0,056* 0,028* 0,043
SSW OE GAS 76,25% 89,17% 94,17% 0,006* 0,046* 0,027 0,026
SSW OD GPT 92,50% 95,36% 97,86% 0,005* 0,039* 0,024~ 0,066*
SSW OE GPT 92,86% 95,36% 97,50% 0,002* 0,020* 0,016* 0,034

Teste de Friedman e teste de Wilcoxon; *estatisticamente significante

Legenda: SSW = dicético de dissilabos alternados; OD = orelha direita; OE = orelha esquerda; GASPT = grupo atengao seletiva e processamento temporal; GAS =
grupo atengdo seletiva; GPT = grupo processamento temporal; TO = momento pré-intervengdo; T1 = momento pés-intervencao de 4 sessdes; T2 = momento pds
intervengao de 8 sessoes.

Tabela 3. Estatistica descritiva para a média do teste de detecgao de gaps aleatdrios e valor de p calculado para a comparagao por meio do teste
de Friedman e comparagao entre os momentos da intervengao por meio do teste de Wilcoxon

Valor TOXTA TOXT2 T1XT2
Teste Grupos o i T2 de p (Valor de p) (Valor de p) (Valor de p)
RGDT GASPT 41,85ms 19,42ms 9,70ms 0,002* 0,028* 0,028* 0,028*
RGDT GAS 8,32ms 7,63ms 6,02ms 0,004* 0,066* 0,027* 0,027
RGDT GPT 35,33ms 21,41ms 10,43ms 0,001* 0,018* 0,018* 0,018*

Teste de Friedman e teste de Wilcoxon; *estatisticamente significante
Legenda: RGDT = Teste de detec¢ao de gaps aleatdrios; GASPT = grupo atencéo seletiva e processamento temporal; GAS = grupo atengéao seletiva; GPT = grupo
processamento temporal; TO = momento pré-intervencéo; T1 = momento pés-intervengéo de 4 sessdes; T2 = momento pds intervengdo de 8 sessdes.

Tabela 4. Estatistica descritiva para a porcentagem de respostas no teste padrao de duragao humminge teste padrdo de duracdo nomeagao e valor
de p calculado para a comparagao por meio do teste de Friedman e comparagao entre os momentos da intervencao por meio do teste de Wilcoxon

Valor TOXT1 TOXT2 T1XT2
Teste Grupos 0 m T2 de p (Valor de p) (Valor de p) (Valor de p)
TPDH GASPT 52,73% 62,18% 72,18% 0,002* 0,027 0,028* 0,026*
TPDN GASPT 46,65% 54,95% 62,20% 0,003* 0,043 0,027* 0,027
TPD H GAS 88,85% 92,75% 96,62% 0,003* 0,026* 0,026* 0,041*
TPDN GAS 84,97% 89,40% 92,20% 0,004* 0,023 0,026* 0,066*
TPD H GPT 69,50% 76,16% 80,90% 0,002* 0,042* 0,018* 0,042*
TPDN GPT 61,40% 69,01% 74,26% 0,002* 0,043* 0,018* 0,043*

Teste de Friedman e teste de Wilcoxon; *estatisticamente significante
Legenda: TPD = teste padrao de duragéo; H = humming; N = nomeagao; GASPT = grupo atengao seletiva e processamento temporal; GAS = grupo atengao seletiva;
GPT = grupo processamento temporal; TO = momento pré-intervengao; T1 = momento pds-intervengao de 4 sessdes; T2 = momento pds intervencéo de 8 sessdes.
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TO, e ao fim da interven¢do, no momento T2, todos alcanca-
ram a normalidade. Nota-se que no momento T1, a maioria dos
individuos desses dois grupos encontrava-se com esta habili-
dade normal.

Na habilidade de figura-fundo (SSW), todos os individuos
no GASPT e GAS tinham esta habilidade alterada no momento
TO, e ao fim da interven¢do, no momento T2, todos alcanca-
ram a normalidade.

Na habilidade de resolucdo temporal (RGDT), todos os
individuos no GASPT e a maioria no GPT tinham esta habi-
lidade alterada no momento TO, e ao fim da intervencdo, no
momento T2, mais da metade desses dois grupos, alcangaram
a normalidade.

Na habilidade de ordenagdo temporal (TPD humming),
todos os individuos no GASPT e no GPT tinham esta habi-
lidade alterada no momento TO, e ao fim da intervencdo, no
momento T2, metade do GASPT e cerca de metade do GPT
alcangcaram a normalidade.

DISCUSSAO

Os resultados obtidos, quanto a evolugdo das habilidades
auditivas de figura-fundo, fechamento, ordenagdo e resolugdo
temporal apds uma interveng@o que priorizou a habilidade de
figura-fundo em tarefa de escuta dicdtica com sons verbais e
ndo verbais, foram analisados criticamente comparando-os,
sempre que possivel, com outros estudos realizados.

Quanto a fun¢do de atencdo seletiva medida pelo desem-
penho na percepc¢do de fala no ruido, foi realizada a andlise
comparativa em diferentes momentos do treinamento auditivo,
antes (T0O), no meio (T1) e no final (T2) e verificamos melhora
amedida que o niimero de sessdes aumentou com significincia
estatistica em todos os grupos: GASPT, GAS e GPT.

Estes resultados obtidos se aproximaram daqueles encon-
trados na literatura, nos trabalhos de Zalcman e Schochat™® e
Alonso e Schochat"”, que realizaram treinamento auditivo em
escolares, de 8 a 16 anos, com distirbio de processamento e
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também utilizaram o FRB para avaliar a habilidade de fecha-
mento pré e pos-treinamento. O treinamento auditivo melho-
rou a habilidade de fechamento no presente estudo e nos outros
estudos. Faz-se necessdrio observar que nesse estudo ndo foi
trabalhada a habilidade de fechamento nas sessdes de treina-
mento, diferente dos outros estudos que constam na literatura,
pois esses focaram nas habilidades que se encontravam altera-
das. Portanto, o treinamento auditivo envolvendo tarefas dicoti-
cas se mostrou eficaz na habilidade ndo treinada de fechamento
para essa pesquisa.

Quanto a fungdo de aten¢do seletiva, medida pelo desempe-
nho no SSW, foi realizada a andlise comparativa em diferentes
momentos do treinamento auditivo, antes (T0), no meio (T1)
e no final (T2) e verificamos melhora a medida que o nimero
de sessdes aumentou com significincia estatistica em todos os
grupos: GASPT, GAS e GPT.

Os resultados obtidos nessa andlise mostraram uma evolu-
¢do na habilidade de figura-fundo, apds o treinamento, assim
como aqueles encontrados na literatura nos trabalhos de
Zalcman e Schochat™, Alonso e Schochat'®, Cruz, Andrade
e Gil®? e Filippini, Brito, Lobo e Schochat®", que aplicaram
o treinamento auditivo em escolares e adultos com distirbio
de processamento e, também, utilizaram o SSW para avaliar
a habilidade de figura-fundo pré e pds-treinamento. O treina-
mento auditivo melhorou a habilidade de figura-fundo no pre-
sente estudo e nos outros estudos.

No presente estudo, todos os pacientes melhoraram seu
desempenho do teste SSW, em ambas as orelhas, o que foi
constatado no estudo que envolvia treinamento auditivo com
dicéticos, priorizando a pior orelha, realizado por Musiek'";
no estudo verificou-se que apesar de treinar a orelha que tinha
o pior desempenho (na etapa de separag@o binaural), ocorreu
também, uma melhora da orelha ndo treinada, que pode ser
verificado através dos testes de escuta dicdtica.

Quanto a fun¢do de processamento temporal medida pelo
desempenho no RGDT, foi realizada a andlise comparativa em
diferentes momentos do treinamento auditivo, antes (TO), no

Quadro 2. Ocorréncia das habilidades auditivas classificadas em normais e alteradas

% de normalidade para a habilidade de fechamento (momento T0)
% de normalidade para a habilidadefechamento (momento T1)

% de normalidade para a habilidade de fechamento (momento T2)
% de normalidade para a habilidade de figura-fundo (momento TO)
% de normalidade para a habilidade de figura-fundo (momento T1)
% de normalidade para a habilidade de figura-fundo (momento T2)

% de normalidade para a habilidade de resolugao temporal (momento TO)

% de normalidade para a habilidade resolugao temporal (momento T1)

% de normalidade para a habilidade de resolugao temporal (momento T2)

% de normalidade para a habilidade de ordenagao temporal (momento T0O)- Humming
% de normalidade para a habilidade ordenagao temporal (momento T1))- Humming

% de normalidade para a habilidade de ordenagao temporal (momento T2))- Humming
% de normalidade para a habilidade de ordenacao temporal (momento TO)- Nomeacao
% de normalidade para a habilidade ordenagao temporal (momento T1)-Nomeagao

% de normalidade para a habilidade de ordenacgao temporal (momento T2)- Nomeagao

GASPT GAS GPT
0% 0% 100%
66,7% 83,3% 100%
100% 100% 100%
0% 0% 100%
16,7% 33,3% 100%
100% 100% 100%
0% 100% 14,3%
33,3% 100% 28,6%
66,7% 100% 71,4%
0% 100% 0%
16,7% 100% 42,9%
50% 100% 571%
0% 100% 0%
16,7% 100% 14,3%
16,7% 100% 571%

Legenda: GASPT = grupo atengéo seletiva e processamento temporal; GAS = grupo atengdo seletiva; GPT = grupo processamento temporal; TO = momento pré-
intervengao; T1 = momento pds-intervengao de 4 sessdes; T2 = momento pds intervencéo de 8 sessdes.
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meio (T1) e no final (T2) e verificamos melhora a medida que
o nimero de sessdes aumentou com significancia estatistica
em todos os grupos: GASPT, GAS e GPT.

Nao foram encontrados dados na literatura que avaliassem
a habilidade de resolucdo temporal sob a intervenc¢do de um
treinamento auditivo em escolares com distirbios de proces-
samento, porém no estudo de Marangoni e Gil®® comadultos
que foram submetidos ao treinamento auditivo formal, apds
traumatismo cranioencefélico, esses foram avaliados e rea-
valiados no teste RGDT e mostraram uma melhora. Em um
estudo de caso de Hurley e Hurley®® sobre um paciente com
a sindrome de Landau-Kleffner, que foi submetido a terapia
de linguagem e sessdes de treinamento auditivo, este também
teve melhora no RGDT. Apesar da populacio desses estudos
supracitados, diferirem, eles corroboram com o atual estudo,
pois houve uma evolugdo da habilidade resolugdo temporal
pos-treinamento auditivo.

Quanto a fun¢do de processamento temporal medida pelo
desempenho no TPD, foi realizada a andlise comparativa em
diferentes momentos do treinamento auditivo, antes (T0), no
meio (T1) e no final (T2) e verificamos melhora a medida que
o nimero de sessdes aumentou com significancia estatistica
em todos os grupos: GASPT, GAS e GPT.

Esses resultados obtidos mostraram uma evolu¢ao no TPD
apos o treinamento, assim como consta na literatura, no traba-
lho de Cruz, Andrade e Gil®. O treinamento auditivo melho-
rou a habilidade de ordenacao temporal no presente estudo e no
outro estudo. Vale ressaltar que nesse estudo nao foi trabalhada
a habilidade de ordenag¢@o temporal nas sessdes de treinamento,
diferente do estudo que consta na literatura, pois o estudo da
literatura focou nas habilidades que se encontravam alteradas.

Os dados do presente estudo corroboram com os resultados
encontrados na literatura especializada, nos estudos de Zalcman
e Schochat'®; Alonso e Schochat"; Cruz, Andrade e Gil®® e
Filippini, Brito, Lobo e Schochat®’ que verificaram o efeito do
treinamento auditivo em criancas/adultos com disturbio de pro-
cessamento auditivo. Nesta pesquisa, encontramos diferenca
estatisticamente significante quando comparamos a avaliagdo
do processamento auditivo realizada antes, no meio e apds o
treinamento auditivo, havendo melhora em todos os testes. Essa
melhora estd relacionada a capacidade do sistema nervoso cen-
tral em ocasionar mudancas devido a estimula¢do ambiental, e
essa capacidade € definida como plasticidade neural®.

Este tipo especifico de treinamento mostrou melhora na habi-
lidade treinada de figura-fundo e nas ndo treinadas de fecha-
mento, resolu¢do e ordenacdo temporal no presente estudo, assim
como consta na literatura, no trabalho de Musiek e Schochat®®,
porém, no estudo comparativo, o treinamento auditivo proposto,
treinou a pior orelha em tarefas dicéticas, baseado no DIID e,
também, trabalhou outras habilidades como localizagao, reso-
lucdo temporal e ordenag@o temporal em escolares.

Nesse trabalho também se levou em conta a classificacdo
das habilidades auditivas quanto a normalidade.

Na habilidade de fechamento, avaliado pelo FRB, 12 volun-
tarios que apresentaram alterag¢@o nessa habilidade (voluntédrios
de GASPT e GAS) melhoraram e normalizaram, correspon-
dendo a 100% de melhora. Os demais participantes que estavam
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alocados no grupo GPT (sete individuos) ja apresentavam essa
habilidade normal no inicio da pesquisa. Apds as quatro primei-
ras sessdes, 75% dos individuos desses dois grupos se encon-
travam com essa habilidade normal.

Houve uma melhora e normalizacdo em todos os indivi-
duos que tinham a habilidade de fechamento alterada. O reco-
nhecimento da fala no ruido € uma tarefa que demanda o uso
da atenc@o seletiva, pois o ouvinte precisa focar a aten¢do na
mensagem principal, enquanto tenta ignorar a informacao nao
relevante. A hipdtese levantada € que houve uma generalizacio
desta habilidade, pois treinando a escuta dicética, o ouvinte con-
seguiu focar mais a atencio na mensagem principal, conseguindo
relevar o ruido competitivo, realizando o fechamento auditivo.

Na habilidade de figura-fundo, avaliado pelo SSW, os 12
voluntérios (100%) alocados no GASPT e GAS melhoraram
e normalizaram apés as 0ito sessoes.

Na literatura®'® consta que podem ocorrer trés tipos de plas-
ticidade no sistema auditivo: a plasticidade desenvolvimental,
a plasticidade compensatdria, que resulta de uma lesio ocor-
rida no sistema auditivo e a plasticidade relacionada a apren-
dizagem. A plasticidade ocorrida nesse estudo em relacdo a
melhora da habilidade de figura-fundo foi a relacionada com
a aprendizagem, pois os voluntdrios foram submetidos a um
programa de treinamento com estimulos dicéticos.

Esta melhora da habilidade auditiva ndo treinada fecha-
mento e treinada de figura-fundo pode ser relacionada com a
ideia defendida por Musiek e Berge®®?, em que a evolucéo das
habilidades auditivas provavelmente surgiu como resposta a
influéncia ambiental previamente determinada e modificada de
maneira desejada, que levou a uma mudanca neural. Portanto,
o treinamento auditivo foi capaz de estimular as estruturas
neurais relacionadas ao desempenho das habilidades auditivas
de fechamento e figura-fundo, beneficiando os individuos que
tinham alteracdo nessas habilidades.

Na habilidade de resolucio temporal, avaliado pelo RGDT,
mais da metade dos individuos alocados no GASPT (100% com
alteracdo na resolucgio temporal) e GPT (85,71% com alteracio
daresolu¢@o) melhoraram e normalizaram apds as 0ito sessoes.

Na habilidade de ordenacdo temporal, avaliado pelo TPD
humming, cerca da metade dos individuos dentre 13 aloca-
dos no GASPT e GPT melhoraram e normalizaram apds oito
sessoes; no TPD nomeacdo, 38,46% dos 13 integrantes do
GASPT e GPT melhoraram e normalizaram apds as oito ses-
soes. Vale lembrar que no GASPT os seis integrantes apresen-
taram alteracdo de ordenacdo temporal/nomeacio e humming
e no GPT os sete participantes mostraram alteracio de orde-
nacdo/nomeacao e humming.

As habilidades nao treinadas de resolu¢do e ordenacdo
temporal melhoraram em alguns individuos, porém nao atin-
giram a normalidade esperada para quem possuia alteracao no
mecanismo fisioldgico de processamento temporal. Nao houve
generalizacdo das habilidades de resolucio e ordenacdo tem-
poral com o treinamento auditivo de escuta dicética. O pro-
cessamento temporal estd relacionado & percepcao de fala,
dificuldades em perceber mudancas rdpidas no sinal acustico,
podem influenciar na percepc¢ao do fonema e, posteriormente,
no reconhecimento da fala®®. Uma das fungdes mais basicas
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e importantes do sistema nervoso estd relacionada com o pro-
cessamento temporal, que € a tarefa de sequencializar estimu-
los®?. Deste modo, essas habilidades temporais nao podem ser
generalizadas apenas treinando estimulos dic6ticos, € necessa-
rio que o treinamento de um individuo com alteracao no pro-
cessamento temporal, envolva todas as habilidades auditivas
que se encontram alteradas.

De acordo com os resultados obtidos, pode-se notar que esse
programa de treinamento auditivo pode ndo ser totalmente eficaz
em todos os pacientes, uma vez que nem todos os individuos
dos grupos que tinham alteracdo no processamento temporal
(GASP e GPT) alcangaram os critérios de normalidade espe-
rados para sua faixa etdria. Esse fato demonstra que somente
sessdes com escuta dicdtica ndo foram suficientes para adequar
todas as necessidades de alguns individuos, que apresentam
alteracdo no mecanismo fisioldgico de processamento temporal.

Na literatura especializada compulsada até o encerramento
da busca de artigos cientificos nao foram encontradas pesqui-
sas similares para comparacdo dos resultados.

Este estudo teve suas limitacdes, jd que ndo foram trei-
nadas as habilidades de fechamento, resolucio e ordenagao
temporal e parte dos voluntdrios que tinham altera¢do no pro-
cessamento temporal ndo atingiram o padrdo de normalidade
esperado. Consta na literatura que o treinamento auditivo pro-
move a plasticidade®, porém, ndo € sé o treinamento audi-
tivo isolado ou focado apenas em uma habilidade auditiva que
trard maiores beneficios ao individuo. H4 necessidade de uma
abordagem geral no treinamento auditivo, visando reabilitar
todas as habilidades auditivas alteradas.

Outra limitagao foi a realizac@o de tarefas para casa. No ini-
cio do estudo foram desenvolvidas tarefas para os voluntérios
realizarem em casa, porém, a maioria dos pais e responsdveis
alegaram que trabalhavam o dia todo e ndo conseguiriam ter
um controle de que os menores estariam realizando tais tarefas,
sendo assim descartado o estudo dessas tarefas.

Sobre desempenho da amostra total com destaque em cada
uma das oito sessdes, enfatizamos a amostra total predominan-
temente e ndo nos detivemos nos tipos de grupos. Em relagdo
ao desempenho nas sessdes de treinamento auditivo, 0s grupos
tiveram média de acertos acima do esperado. Nas quatro pri-
meiras sessdes, que foram trabalhados estimulos com niimeros,
onomatopeias e frases (separacdo binaural), todos os grupos
tiveram médias acima de 90% de acertos. A quinta e sexta ses-
sdo, realizadas com estimulos de silabas, foram mais desafiado-
ras, os grupos tiveram médias acima de 69%.Na sétima sessdo,
com estimulos de nimeros, etapa de integra¢do binaural, os
grupos tiveram médias acima de 80%; na primeira etapa da
oitava sessdo, com estimulos de onomatopeias, etapa de inte-
gracgdo binaural, os grupos tiveram médias acima de 97%; na
segunda etapa da oitava sessdo, com estimulos sildbicos, etapa
de integracdo binaural, os grupos tiveram médias acima de 48%
no primeiro treino e 65% no segundo treino.

Algumas tarefas do treinamento auditivo desse trabalho
foram pouco desafiadoras, visto que o indice de sucesso foram
maiores do que 70%'?, principalmente quando utilizamos esti-
mulos linguisticos com significado. O treinamento constatou
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que as silabas foram mais desafiadoras do que os estimulos
com digitos, sons onomatopeicos e frases.

Murphy e Schochat"” recomendam manter o indice de
sucesso versus erro aproximado de 70/30% que foi verificado
no treinamento em escuta dicética com silabas. Os demais trei-
namentos tiveram valores de sucesso superiores a 70%.

Houve uma grande aderéncia por parte dos individuos e
de suas familias, que sempre compareciam pontualmente para
realizarem o treinamento, acompanhados de seus responsaveis,
e ao final de cada sessdo compartilhavam suas opinides com a
terapeuta. Seus responsdveis sempre relatavam melhora quanto
aos aspectos atencionais ao longo do treinamento.

Schochat et al.?» afirmam que o treinamento auditivo pre-
cisa ser intensivo, possuir aderéncia do paciente e da familia
que o cerca, ter atividades desafiantes ao sistema nervoso cen-
tral e ser proveitoso, a fim de manter a motivagdo do individuo,
evitando sua frustragao.

Assim, verificamos que o treinamento auditivo proposto nesse
estudo foi intensivo, teve aderéncia dos voluntarios, e teve ativi-
dades desafiadoras do sistema nervoso central. Provavelmente
as atividades menos desafiadoras garantiram a motivacdo do
individuo, uma vez que diminuiram a frustrag¢@o do fracasso.

CONCLUSAO

O treinamento auditivo com destaque na habilidade de
figura-fundo em escuta dicética melhorou e normalizou a habi-
lidade treinada em todos os individuos com essa inabilidade,
no GASPT e GAS e melhorou e normalizou a habilidade nio
treinada de fechamento no GASPT e GAS.

As habilidades ndo treinadas de resolug@o e ordenagdo tem-
poral melhoraram em alguns individuos com essa inadequagao,
no GASPT e GPT, porém nio atingiram a normalidade esperada.

*APC pesquisadora principal, elaborag¢do da pesquisa, elaboragdo do
cronograma, levantamento da literatura, coleta e andlise dos dados, redag¢do
do artigo, submissdo e tramites do artigo; LDP orientadora, elaborag¢do
da pesquisa, elaboragdo do cronograma, correg¢do da redagdo do artigo,
aprovagdo da versdo final.
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