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EPIGRAFE

Onde vocé vé um obstaculo, alguém vé o término da viagem
e o outro vé uma chance de crescer.
Onde vocé vé um motivo pra se irritar, alguém vé a tragédia total
E o outro vé uma prova para sua paciéncia.
Onde vocé vé a morte, alguém vé o fim
E o outro vé o comego de uma nova etapa...
Onde vocé vé a fortuna, alguém vé a riqueza material
E o outro pode encontrar por tras de tudo, a dor e a miséria total.
Onde vocé vé a teimosia, alguém vé a ignorancia,
E um outro compreende as limitagbées do companheiro,
percebendo que cada qual caminha em seu proprio passo.
E que é inutil querer apressar o passo do outro,
a nao ser que ele deseje isso.
Cada qual vé o que quer, pode ou consegue enxergar.
"Porque eu sou do tamanho do que vejo.

E nao do tamanho da minha altura."

Fernando Pessoa
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RESUMO

Goncalves IC. Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefalico com
Estimulo de Fala em Criangcas com Disturbio Fonoldgico [dissertacado]. Sao

Paulo: Faculdade de Medicina, Universidade de Sao Paulo; 2009.

INTRODUGCAO: O Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefalico
(PEATE) € um exame objetivo, que avalia a integridade da via auditiva no
tronco encefalico e complementa os procedimentos audiolégicos de rotina no
diagnostico de alteragdes auditivas. Atualmente, pesquisas tém sido
desenvolvidas a fim de caracterizar os potenciais evocados auditivos obtidos
com estimulos de fala, que sao espectralmente e temporalmente mais
complexos que o estimulo clique. OBJETIVO: caracterizar os achados dos
PEATE com estimulo cligue e de fala em criangcas com diagnédstico de
disturbio fonolégico. METODOS: Foram avaliadas 36 criangas com limiares
auditivos dentro da normalidade, na faixa etaria de sete a 11 anos, por meio
do PEATE com os estimulos clique e de fala, 18 com disturbio fonol6gico
(grupo estudo) e 18 em desenvolvimento tipico (grupo controle). Na andlise
dos dados quantitativos, realizada por meio do teste T de Student, foram
obtidos valores de média, mediana, desvio padrdo, valor minimo e maximo,
e p-valor, quando da comparacado entre os grupos. Na analise dos dados
qualitativos, realizada por meio do Teste Exato de Fisher, comparou-se a

ocorréncia de resultados normais e alterados entre os grupos. Foram



analisadas as relagdes entre os resultados do PEATE com estimulo de fala e
o indice PCC-R (Percentage of consonants corrects — Revised) no grupo
estudo por meio da correlacao de Pearson. RESULTADOS: No PEATE com
estimulo clique, observou-se diferenca estatisticamente significante entre os
grupos para as laténcias absolutas das ondas |, Il e V em ambas as orelhas,
com laténcias maiores no grupo estudo, embora, na andlise dos dados
qualitativos, ndo tenham sido observadas diferencas entre os grupos com
relacdo a ocorréncia de resultados normais e alterados. No PEATE com
estimulo de fala, verificou-se diferenga estatisticamente significante entre os
grupos para os valores de laténcia das ondas V e A. Na andlise dos dados
qualitativos, quando comparada a ocorréncia de resultados normais e
alterados entre o0s grupos, observou-se diferenca estatisticamente
significante para as laténcias das ondas V e A. Nao foram observadas
correlag@es significantes entre os resultados do PEATE com estimulo de fala
e o indice PCC-R no grupo de criangas com disturbio fonoldgico. Conclusao:
Criangas com distarbio fonologico apresentam alteragdes no Potencial
Evocado Auditivo de Tronco Encefélico com estimulo de fala, evidenciadas
pelo atraso na conducao do impulso elétrico quando comparadas a criangas

em desenvolvimento tipico, sugerindo a existéncia de comprometimentos na

via auditiva nesta regiao.

Descritores: potenciais evocados auditivos, potenciais evocados auditivos de

tronco encefdlico, crianga, transtornos da articulacao.
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SUMMARY

Goncalves IC. Speech-evoked auditory brainstem responses in children with
phonological disorders [dissertation]. Sdo Paulo: Medicine School, University

of Sdo Paulo; 2009.

INTRODUCTION: The Auditory Brainstem Response (ABR) is an objective
measure that evaluates the integrity of the brainstem auditory pathway and
that supplements the routine audiological procedures in the diagnosis of
hearing impairment. Nowadays, studies have been developed in order to
characterize the auditory evoked potentials obtained through speech stimuli
that are spectrally and temporally more complex than the click stimuli. AIM:
To characterize the click- and the speech-evoked ABR in children with a
diagnosis of phonological disorder. METHODS: Auditory Brainstem
Responses to both a click and speech stimulus (syllable /da/) were recorded
in 36 children with normal bilateral hearing, with ages ranging from seven to
11 years old - 18 children with typical development (Control Group - CG) and
18 children clinically diagnosed with a phonological disorder (Study Group -
SG). The quantitative data analysis was performed through the unpaired T
Student test. Values of mean, median, standard deviation, minimum and
maximum, and p-value were obtained for the between group comparison.
The qualitative data analysis was performed through the Fisher's Exact Test.

The occurrence of normal and abnormal results was compared between



groups. The relationship between the results of speech-evoked ABR and the
PCC-R index (Percentage of consonants corrects — Revised) of the SG was
established by Pearson's correlation. RESULTS: In the click-evoked ABR, a
statistically significant difference was observed on the between groups
analysis for latency values of waves |, Ill and V in both ears, with higher
latency values for the study group. However, no between group differences
were observed in the qualitative data analysis regarding the occurrence of
normal and abnormal results. In the speech-evoked ABR, a statistically
significant difference was observed on the between groups analysis for the
latency values of waves V and A. Similarly, a statistically significant
difference between groups was observed on the qualitative data analysis of
latencies of waves V and A when comparing the occurrence of normal and
abnormal results. No significant correlations between the results of speech-
evoked ABR and the PCC-R index were observed in the group of children
with phonological disorder. Conclusion: Children with phonological disorders
present abnormal results in the speech-evoked ABR when compared to
typically developing children. This was evidenced by the delay in conducting
the electrical impulse through the brainstem, suggesting the existence of

auditory pathway disorders in this region.

Descriptors: auditory evoked potentials; evoked potentials auditory brain

stem, child, articulation disorders.
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1-INTRODUCAO

O distarbio fonolégico é uma alteracdo de manifestagdo primaria, de
causa indefinida, caracterizado por uma dificuldade em um ou mais niveis
responsaveis pelo desenvolvimento do sistema fonol6gico. Estudos apontam
que o distarbio fonolégico € considerado uma das mais prevalentes
alteragbes de comunicagcdo verificadas em criangcas pré-escolares e
escolares, variando de 2% em criancas na faixa etaria de oito anos, a 24,6%
em criangas com cinco anos, com uma prevaléncia média estimada de 8 a

9% (Shriberg et al., 1999; Law et al., 2000).

Sabe-se que o desenvolvimento adequado do sistema fonolégico,
bem como de outros aspectos linguisticos, depende da integridade e do bom

funcionamento do sistema auditivo, em suas por¢des periférica e central.

Para a avaliacdo do sistema auditivo periférico e central utilizam-se,
além dos exames que compde a avaliagdo audiolégica convencional
(audiometria tonal, audiometria vocal e medidas de imitancia acustica), os
potenciais evocados auditivos. Tais testes séo utilizados para determinar o
limiar de detecgao do sinal acustico e inferir sobre a integridade funcional e

estrutural dos componentes neurais das vias auditivas (Kraus et al., 1999).

Os potenciais evocados auditivos (PEA) sdo uma resposta
eletrofisiolégica ao som que, em geral, é distinguida de acordo com seu

tempo de laténcia: Eletrococleografia (EcoGh) e Potencial Evocado Auditivo



22
Introducéao

de Tronco Encefédlico (PEATE) — curta laténcia; Potencial Evocado Auditivo
de Média Laténcia (PEAML) — média laténcia; e Potencial Evocado Auditivo
de Longa Laténcia (PEALL) e Potencial Cognitivo (P300) — longa laténcia
(Stach, 1997). Tais respostas ndo dependem da habilidade linglistica do
individuo e, com excecdo dos potenciais tardios, ndao demandam um
processamento cognitivo do estimulo acustico, constituindo-se em técnicas
de avaliagcdo complementares aquelas comportamentais, e ndo equivalentes

(Schochat, 2004).

De acordo com a literatura especializada, os potenciais evocados
auditivos tém sido utilizados para avaliar a via auditiva de criangas com
alteracbes de linguagem, pois a codificacdo neural anormal da informacéao
auditiva parece estar relacionada a presenca de comprometimentos nas
habilidades lingUisticas, provavelmente por contribuir para uma percepgao
errbnea de pistas auditivas importantes contidas nos sinais de fala (Tallal e

Piercy, 1974; Farmer e Klein, 1995).

O potencial evocado auditivo mais utilizado na pratica clinica é o
PEATE, um exame objetivo, que avalia a integridade da via auditiva e
complementa os procedimentos audiolégicos de rotina no diagnéstico de

alteragdes auditivas.

Atualmente, pesquisas tém sido desenvolvidas com o intuito de
caracterizar as respostas evocadas auditivas obtidas com estimulos de fala,
que sao espectralmente e temporalmente mais complexos que o estimulo
cligue (Cunningham et al., 2001). O uso do PEATE com estimulo de fala, ao

passo que fornece uma medida quantitativa no que tange a codificagao
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neural dos sons da fala, permite compreender a base neural da fungao
auditiva normal e deficiente, (Russo et al., 2004). Segundo Johnson et al.
(2005), as medidas obtidas por meio do PEATE com estimulos de fala sao
vdlidas e confiaveis, constituindo-se como um instrumento Util na avaliagao

da integridade da transmissao neural do estimulo acustico.

Alguns individuos com alteragbes de linguagem e/ou aprendizagem
apresentam problemas na codificacdo neural de informacdes espectrais e
temporais importantes para a percep¢ao acurada dos sons (King et al., 2002;
Cunningham et al., 2001; Wible et al., 2005b). Sendo a estrutura acustica da
fala marcada pela mudanca brusca do padrdao espectral, alteragcdes no
processamento e na percepgdo destes sons podem comprometer o

desenvolvimento de habilidades linglisticas normais.

Sabe-se que criangcas com disturbio fonolégico apresentam
alteracdes, ndo somente em relacao a precisao articulatéria, mas também na
percepcao e organizacao de regras linglisticas. E prudente pensar, portanto,
que isto possa ocorrer devido a um déficit na sincronia neural, uma vez que

estas criangas apresentam audigao periférica normal.

Os poucos trabalhos na literatura que investigaram as respostas
eletrofisioldgicas da audicdo em criangas com disturbio fonoldgico indicam
haver discrepancia nos resultados obtidos, sendo observadas respostas
normais com relacéo ao processamento temporal quando avaliadas por meio
do Mismatch Negativity (MMN) (Roggia, 2003) e comportamento
neurofisiolégico alterado quando avaliadas por meio dos PEALL, sugerindo

um desenvolvimento imaturo do cortex auditivo (Advincula et al., 2005).
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Visto que o desenvolvimento do sistema fonol6gico, assim como de
outros aspectos linguisticos, depende do funcionamento adequado do
sistema auditivo como um todo, € de suma importancia conhecer o
funcionamento do sistema auditivo central na regido do tronco encefalico,

em criangas com disturbio fonolégico audiologicamente normais.
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2 - OBJETIVOS

2.1 - Objetivo Geral

O objetivo do presente estudo foi caracterizar os achados dos
potenciais evocados auditivos de tronco encefalico (PEATE) com estimulo
clique e estimulo de fala em criancas com diagnéstico de disturbio

fonoldgico, audiologicamente normais.

2.2 - Objetivos Especificos

e Comparar os resultados do potencial evocado auditivo de tronco
encefalico com estimulo clique obtidos em criangas com distarbio fonol6gico
com aqueles de criangas em desenvolvimento tipico, da mesma faixa etaria.
o Comparar os resultados do potencial evocado auditivo de tronco
encefélico com estimulo de fala obtidos em criangas com disturbio fonolégico
com aqueles de criangas em desenvolvimento tipico, da mesma faixa etaria.
e Comparar a ocorréncia de resultados normais e alterados nos
potenciais evocados auditivos de tronco encefalico com estimulo clique e
estimulo de fala, em criangas com disturbio fonolégico.

e  Correlacionar os resultados do potencial evocado auditivo de tronco
encefalico com estimulo de fala, e o indice PCC- R, no grupo de criangas

com disturbio fonoldgico.
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3 - REVISAO DE LITERATURA

Neste capitulo, serdo apresentadas algumas consideracdes
apontadas na literatura especializada, pertinentes ao tema abordado na
presente pesquisa. Desta forma, serdo discutidos, por meio do
encadeamento de idéias, aspectos relevantes relacionados aos seguintes
temas:

v" Desenvolvimento do sistema fonoldgico e suas alteragoes;

v Histérico e aplicagbes clinicas do potencial evocado auditivo de
tronco encefalico com estimulo clique e estimulo de fala;

v Codificacao neural do estimulo de fala no tronco encefalico;

v" Resultados obtidos nos estudos realizados com o PEATE em
criancas em desenvolvimento tipico e com transtornos de fala,

linguagem e/ou disturbios de aprendizagem.

3.1 - O Desenvolvimento do Sistema Fonolégico e suas Alteracoes

Segundo Wertzner (2004), a aquisicdo do sistema fonoldgico da
lingua, incluindo o inventério fonético e as regras fonolégicas, ocorre de
maneira gradual até aproximadamente os sete anos de idade. De acordo
com a autora, a fase de maior expansao do sistema fonolégico ocorre entre
um ano e meio e quatro anos, quando ocorre um aumento do inventario

fonético utilizado nas estruturas silabicas mais complexas e de palavras
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polissilabas, sendo este periodo caracterizado pela ocorréncia de omissoes,
substituicbes e processos fonoldgicos. Na faixa etaria dos quatro aos sete
anos a crianga adquire sons mais complexos, produz de forma adequada as
palavras mais simples e comeca a usar palavras mais longas, estabilizando
o sistema fonoldgico.

Sao trés os niveis responsaveis pelo desenvolvimento do sistema
fonoldgico, sendo estes: producado, percepcado e organizagdo de regras. A
producé@o e a percepgao estao relacionadas a habilidade motora da fala e as
palavras dos adultos que a crianga tenta produzir, respectivamente, e a
organizacao de regras representa o0 modo pelo qual a crianga estrutura sua
linguagem por meio dos contrastes e processos fonologicos que utiliza.

Os processos fonolégicos sao simplificacées sistematicas da fala do
adulto que ocasionam ambigliidade da mensagem e um grau variavel de
inteligibilidade de fala. Esses processos podem ser de desenvolvimento ou
ndo, possuindo varias classificagbes (Ingram, 1976). Wertzner (1995)
estudou a aquisicdo do sistema fonolégico em 64 criangas da regido do
Butantd, na cidade de Sao Paulo, e classificou 14 processos fonolégicos,
sendo 10 pertencentes ao desenvolvimento da crianga (reducédo de silaba,
plosivacdo de fricativa, posteriorizacdo para velar, posteriorizacdo para
palatal, frontalizacdo de velares, frontalizacao de palatal, simplificacao de
liquidas, simplificacdo do encontro consonantal, simplificacdo da consoante
final e harmonia consonantal), e quatro considerados como nao
pertencentes ao desenvolvimento (sonorizacédo de plosivas, sonorizacao de

fricativas, ensurdecimento de plosivas e ensurdecimento de fricativas). A
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autora verificou que, nesta populacdo, os processos considerados como
pertencentes ao desenvolvimento sao eliminados entre trés e sete anos de
idade. Os processos considerados como nao pertencentes ao
desenvolvimento sao considerados inadequados em qualquer idade.

O disturbio fonolégico decorre do uso inadequado das regras
fonoldgicas caracteristicas do sistema usado pelos falantes adultos da lingua
(Elbert, 1992). Gierut (1998) refere que o disturbio fonoldgico interfere no
modo pelo qual os sons da fala sdo armazenados e representados no léxico
mental, ou acessados e recuperados cognitivamente. Fey (1992) prefere
utilizar o termo “distarbio fonolégico” ao termo “disturbio articulatério”, pois os
erros apresentados ndao ocorrem somente em palavras ou sons especificos,
mas em grupos de sons similares no aspecto fonolégico que os compde.

Diversos estudos tém buscado investigar a razdo das diferencas
fonoldégicas encontradas na comparagao entre criancas com e sem disturbio
fonolégico. Neste sentido, possiveis causas relacionadas ao disturbio
fonolégico sao descritas na literatura, tais como género, idade, ocorréncia de
otites, aspecto familial e processamento auditivo (Friel-Patti, 1990; Lewis e
Freebairn, 1997; Shriberg et al., 2000). Em geral, o aspecto familial e a
ocorréncia de otite média e/ou infecgbes das vias aéreas superiores nos
primeiros anos de vida parecem ser fatores relacionados ao aparecimento
do disturbio fonolégico (Wertzner, 2004).

Um aspecto comumente avaliado em criangas com disturbio
fonolégico é o grau de gravidade do disturbio. A gravidade esta relacionada

ao grau de inteligibilidade de fala e sua medi¢do é realizada por meio de
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indices, que permitem o monitoramento do processo terapéutico (Hodson,
1994).

A literatura relata diversos indices utilizados na avaliacao do grau de
gravidade do disturbio fonolégico. O Percentage of Consonants Corrects
(PCC) foi proposto por Shriberg e Kwiatkowsky (1982) e tem como objetivo
verificar o numero de consoantes corretas produzidas numa amostra de fala
em relacdo ao numero total de consoantes dessa amostra. Este indice foi
posteriormente revisado, com o objetivo de adapta-lo melhor para o
diagnostico do disturbio fonolégico (Shriberg et al., 1997), sendo entdo
denominado Percentage of Consonants Corrects Revised (PCC-R). Dentre
os indices descritos, o PCC-R é a medida mais apropriada para
comparagdées que envolvam falantes de diversas idades e com
caracteristicas de fala distintas, visto que 0 mesmo s6 considera omissdes e
substituices como erros (Wertzner, 2004).

Diversas sdo as abordagens adotadas nas intervengdes terapéuticas
que tém como objetivo tratar as alteragées do nivel fonoldgico da linguagem.
Um principio geral compartilhado pelos diferentes enfoques é que existem
padroes de pronuancia regidos por regras e estes sdo previsiveis. O
planejamento terapéutico, portanto, deve ter como meta a modificacdo dos
aspectos deficientes da organizacdo dos padrbes de sons da crianca e a
construgdo de um sistema de contrastes de sons mais adequado,

favorecendo a efetividade da comunicagao (Mota, 2004).
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3.2 — Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefalico.

A primeira descricdo sobre os potenciais evocados auditivos (PEA) foi
realizada por Davis (1939), que referiu que as respostas observadas
refletiam modificagcbes do tracado do eletroencefalograma (EEG) em
resposta ao estimulo acustico, originadas, provavelmente, do cértex
cerebral.

A partir de entdo, os Potenciais Evocados tém sido muito utilizados na
realizacdo de diagnosticos funcionais, visto que atrasos de laténcia ou
diminuicées nas amplitudes das respostas representam evidéncias objetivas
de comprometimentos clinicos e/ou sub-clinicos.

O uso associado de métodos objetivos e subjetivos na avaliagdo da
funcdo auditiva vem crescendo e tornando-se cada vez mais frequente
dentro da Audiologia Clinica. Esta associacdo de métodos permite uma
melhor precisdo na determinagcdo do diagnostico audiolégico, além de
fornecer informagbes importantes com relacdo ao prognostico e
delineamento terapéutico. Neste sentido, a pesquisa dos PEA tem se
tornado um método objetivo bastante popular dentre os profissionais da
area.

O Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefélico (PEATE), também
denominado Audiometria de Tronco Encefalico (Auditory Brainstem Reponse
— ABR) ou Brainstem Evoked Response Audiometry (BERA) é gerado por

diversas estruturas ao longo da via no tronco encefalico, dentre elas: nervo
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auditivo, ndcleo coclear, complexo olivar superior, lemnisco lateral, coliculo
inferior e corpo geniculado medial (Mdéller et al., 1981).

As aplicagbes clinicas do PEATE em criangas foram descritas pela
primeira vez por Hecox e Galambos (1974). Desde entdo, inimeras
pesquisas tém sido realizadas com este potencial, visto que o mesmo é o
mais utilizado clinicamente, devido as suas propriedades de localizagdo e
reprodutibilidade.

Atualmente, as principais utilizagbes do PEATE se dao na
investigacdo da integridade da via auditiva no tronco encefdlico e na
pesquisa do limiar eletrofisiologico, pelo fato deste possuir estreita relacao
com os limiares de audibilidade. Desta forma, o PEATE ¢ usado
rotineiramente na triagem auditiva neonatal, na avaliacdo de criancas que
apresentam fatores de risco para perda auditiva e na identificacdo de
alteracdes auditivas periféricas e centrais (SNC) (Hall, 2007).

Diversos sao os fatores que influenciam a captacdo do PEATE. Com
relacdo aos parametros do estimulo temos: intensidade, espectro, duracéo,
velocidade de apresentagdo e polaridade. Além disso, inUmeras sdo as
variaveis nao-patolégicas ou relacionadas ao individuo que devem ser
consideradas na utilizagéo e interpretagdo dos achados do PEATE. Dentre
elas, podemos citar o fato do PEATE ser pouco afetado por mudancas no
estado do individuo, incluindo o sono natural ou induzido, a atencao, os
efeitos adversos decorrentes da influéncia da temperatura corporal e as
mudancas maturacionais que ocorrem ao longo dos dois primeiros anos de

vida. Com relacao as variaveis patologicas, devem ser ressaltadas as
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diferencgas relativas ao tracado do PEATE nas perdas auditivas condutivas,
cocleares, mistas e retrococleares (Durrant e Ferraro, 2001).

O estimulo acustico mais utilizado na captacao do PEATE é o clique,
por este possuir um amplo espectro de freqiéncias (3000 a 6000 Hz),
estimulando, desta forma, uma grande populacao de neurénios (Matas et al.,
1998). Quando o PEATE é captado a partir do uso de cliques, o tragado
resultante € composto por sete ondas, sendo as ondas |, Ill e V as maiores
em amplitude e mais visiveis (Figura 1). As medidas relativas a amplitude
tém sido empregadas, mas as frequentemente utilizadas para propositos
clinicos sao as de laténcia (Durrant e Ferraro, 2001). Em geral, a andlise do
tracado baseia-se na avaliacao dos valores de laténcia absoluta das ondas |,

lIl e V e das laténcias dos interpicos I-lll, llI-V e |-V.

Figura 1: Exemplo de tracado gerado pelo Potencial Evocado Auditivo de
Tronco Encefalico para estimulo clique.

Fonte: htfp://wwv;/.bpsmedicine.éom/confent/1/ 1 /1 7/fiqufe/F1 ?hi.thes=v.
(Acessado em 05/06/2009)

Tais medidas sé&o bons parametros para fins diagndsticos por serem

sensiveis e confidveis. A presenca ou auséncia destas respostas dentro de
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determinado periodo de laténcia podem indicar a existéncia de alteracdes
estruturais e funcionais que podem comprometer a transmissao do estimulo
acustico ao longo da via auditiva (Musiek et al., 1999).

Tendo em vista que o padrao acustico da fala difere substancialmente
dos padrfes acusticos de estimulos como o clique, atualmente, pesquisas
tém sido desenvolvidas a fim de caracterizar as respostas evocadas
auditivas em tronco encefalico para estimulos de fala.

Os primeiros estudos que buscaram avaliar a codificagdo das
propriedades temporais e espectrais do sinal de fala foram realizados em
modelos animais (Young e Sachs, 1979; Delgutte e Kiang, 1984a; Delgutte e
Kiang, 1984b). Em humanos, uma das primeiras descrigbes destas
respostas foi realizada em 1973, em estudo desenvolvido por Moushegian et
al. Desde entdo, o interesse pelo tema vem se tornando crescente e, por
isso, nos Ultimos anos, diversas pesquisas tém sido realizadas a fim de
compreender o modo pelo qual a fala é processada no tronco encefalico.
Neste contexto, os objetivos destes estudos tém sido, dentre outros:
estabelecer procedimentos confidveis e valores normativos para a adequada
realizacdo do PEATE com estimulo de fala (Russo et al., 2004); desenvolver
abordagens experimentais que expliquem o0s processos de percepgcdo da
fala (Koch et al., 1999); caracterizar os resultados do PEATE com estimulo
de fala de criancas com disturbios de aprendizagem e/ou fala e linguagem
(King et al., 2002; Wible et al., 2004); avaliar a plasticidade neuronal em
tronco encefélico por meio do PEATE com estimulo de fala apds treinamento

auditivo (Hayes et al., 2003); avaliar a influéncia do ruido e de outras
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condicdes de escuta adversa nas respostas evocadas auditivas em tronco
encefalico eliciadas por estimulos de fala; estabelecer correlagdes entre as
respostas em tronco encefalico e as respostas corticais para estimulos de
fala (Wible et al., 2005a).

Quando considerada a maturacao das respostas evocadas auditivas
em tronco encefalico, verifica-se que existem diferencas com relagéo ao tipo
de estimulo utilizado. Segundo Banai e Kraus (2008), as respostas auditivas
evocadas a partir da apresentacdo do estimulo clique encontram-se
maduras aos dois anos de idade. Por outro lado, os valores de laténcia e a
morfologia das respostas auditivas evocadas com estimulos de fala atingem
0 padrao do adulto por volta dos cinco anos de idade (Johnson et al., 2008).

Segundo Abrams e Kraus (2009), diversas sdo as vantagens do uso
do PEATE com estimulo de fala: estimulos de fala sdo mais freqtientes que
estimulos mais simples; a compreensdao do modo pelo qual o sistema
auditivo responde ao estimulo de fala sé pode ser obtida por meio do uso
deste tipo de estimulo, em fungédo da nao linearidade do sistema auditivo; e
quando o estimulo de fala é escolhido cuidadosamente, as propriedades
acusticas do sinal podem ser controladas. Além disso, a exposic¢ao frequente
aos sons de fala e 0 uso subsequiente destes em contextos lingtisticos,
favorecem a plasticidade neuronal da via auditiva, podendo acarretar
mudancas na representacao neural da fala, condicao esta que nao pode ser
predita a partir do uso de estimulos como o clique. Outro aspecto importante
que deve ser reforgcado diz respeito ao fato das respostas evocadas a partir

do uso de estimulos de fala possuirem grande reprodutibilidade intra e inter -
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sujeitos, apresentando caracteristicas morfolégicas estaveis (Banai e Kraus,
2008).

De acordo com Johnson et al. (2005), a resposta gerada no PEATE
com estimulo de fala é constituida por um tracado complexo, que ocorre, em
geral, antes de 10 ms e inclui um pico positivo (onda V analoga a onda V
gerada pelo estimulo clique), seguido imediatamente de um pico negativo
(onda A). Apo6s o complexo VA, os picos negativos mais estaveis e
freqlientes sédo os picos C e F. A andlise deste tragado resultante se da por
meio dos valores de laténcia e amplitude das ondas V, A, C e F, bem como
analise dos valores de laténcia, amplitude e slope do complexo VA.

Russo et al. (2004) referem que na codificagdo neural do estimulo
acustico os aspectos especificos se mantém, ou seja, a resposta obtida no
PEATE com estimulo de fala pode ser dividida, assim como a silaba, em
porcdo transiente, constituida pelos componentes da resposta onset, e
por¢cdo sustentada, composta pela Frequency-following response (FFR)
(Figura 2).

Figura 2: Tragado gerado pelo Potencial Evocado Auditivo de Tronco
Encefélico para estimulo de fala (Russo et. al, 2004).

Ay
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Resposta onset Resposta FFR
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De acordo com os autores, a porcao onset reflete a resposta ao inicio
do estimulo e as modulagbes sucessivas decorrentes da vibracao das
pregas vocais. Em contrapartida, a FFR representa a estrutura harménica da
vogal que permanece ao longo da reproducdo do estimulo periddico e
fornece informacdes a respeito da integridade geral da resposta em relagao

ao estimulo apresentado.

3.3 — Codificacao neural do estimulo de fala no tronco encefalico.

A literatura especializada tem buscado investigar como o sistema
nervoso codifica os sons da fala, fornecendo, desta forma, informacoes
importantes a cerca do funcionamento da percepgao da linguagem e da
funcdo cognitiva. Neste sentido, uma questao bastante discutida se refere a
existéncia de processamentos distintos para sons verbais e nao-verbais.
Estudos tém demonstrado que diferentes mecanismos cerebrais sao
responsaveis pelo processamento auditivo de sons da fala e outros sons
(Binder et al., 2000; Banai e Kraus, 2008).

Abrams e Kraus (2009) realizaram uma extensa revisdo da literatura
que teve como objetivo discorrer sobre os mecanismos neurais envolvidos
na codificagdo de determinadas caracteristicas acusticas da fala, tais como:
estrutura do formante, periodicidade, transicdo de frequéncia, onset acustico
e envelope de fala. Os autores ressaltaram a importancia de se estudar o
processamento destas caracteristicas, por possuirem papel essencial na
percepcdao normal da fala. De acordo com os autores, a freqiéncia

fundamental e sua modulacdo sao representadas por uma atividade
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altamente sincronizada que se reflete na FFR e o inicio do som da fala é
representado por padrées de ativacdo neural que variam em fracées de
milissegundos. Por outro lado, a atividade cortical parece transformar estas
diversas pistas acusticas numa representacdo mais complexa das
caracteristicas acusticas da fala.

A estrutura do formante descreve uma série de picos no espectro de
frequiéncia da fala, que resultam da interacao entre a freqtiéncia de vibragéo
do trato vocal e a ressonancia dentro do trato vocal do falante, possuindo
papel fundamental na percepgao das vogais. A periodicidade se refere aos
eventos acusticos que ocorrem em intervalos de tempo regulares e esta
relacionada as caracteristicas fonéticas e prosédicas da fala, além de conter
informagdes que incluem a frequiéncia fundamental e outros componentes de
baixa freqliéncia da estrutura do formante. A transicao de freqiiéncia fornece
pistas supra-segmentais relacionadas a intengéo e ao estado emocional do
falante, além de favorecer a identificagcdo de consoantes em algumas
linguas, como o inglés. O onset acustico é definido como uma caracteristica
espectral e temporal presente no inicio dos sons de fala, que varia
consideravelmente quanto aos seus atributos.

Quando se considera a medida eletrofisiologica relacionada as
caracteristicas acusticas supracitadas, tem-se que a estrutura do formante, a
periodicidade e a transicdo de freqUéncia sdo representadas na FFR, o
onset acustico se reflete nos primeiros componentes (ondas V e A —
resposta onsef) do PEATE com estimulo de fala e o envelope de fala é

representado apenas em medidas corticais (Abrams e Kraus, 2009).
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Krishnan (2002) referiu que a codificacdo de componentes criticos da
estrutura do formante pode ser verificada ndo somente no nervo auditivo,
mas também no tronco encefalico. Outros estudos apontam que aspectos
relacionados a vibragdo da pregas vocais e filtragem do sinal de fala
mostraram estar dissociados no que tange sua representagcado acustica no
tronco encefalico, indicando a existéncia de especializacdo neural neste
nivel (Kraus e Nicol, 2005).

A importéancia de outros elementos no processamento do estimulo de
fala, como experiéncia auditiva, influéncia de outras modalidades sensoriais
e atencao, tem sido ressaltada e avaliada por diversos pesquisadores. Neste
sentido, Wong et al. (2004) sugeriram que a experiéncia associada a um tipo
de sinal acustico pode aprimorar o desempenho do sistema auditivo como
um todo, indicando que a experiéncia auditiva é capaz de modificar a
codificacdo sensorial basica.

Musacchia et al. (2006), em estudo realizado com individuos normais,
avaliaram a influéncia da leitura labial no processamento auditivo de
estimulos de fala no nivel do tronco encefdlico e verificaram que tal
processamento é susceptivel a influéncia visual. Uma hipétese proposta que
justificaria esta influéncia reside no fato de que a informagéo visual que
precede a estimulacdo acustica utiliza a via cortical ou os mecanismos de
atencado que modulam diretamente o processamento auditivo sub-cortical.

Os resultados do estudo realizado por Akhoun et al. (2008) com
individuos normais indicaram bastante acuracia entre a FFR e a vogal,

enquanto que a consoante, representada pela resposta Onset, foi
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pobremente representada, sugerindo que para a compreensdao desta, o
contexto se mostra importante.

Estudos como os de Galbraith et al. (1998) e Hoormann et al. (2004)
indicaram a existéncia da influéncia de mecanismos atencionais no tronco
encefalico, visto que a atencao dirigida a determinado estimulo auditivo em
detrimento de outro (auditivo ou ndo), em atividades de escuta monética ou
dicética, provocaram mudancas na codificagdo do estimulo de fala,
principalmente no que tange aos valores de laténcia e amplitude das ondas
que compode a FFR.

Outro aspecto relevante, relacionado ao processamento do estimulo
de fala, diz respeito a lateralidade da codificacdo deste tipo de estimulo.
Hornickel et al. (2009), ao avaliar as diferencas entre as respostas obtidas a
partir da apresentacao do estimulo acustico nas orelhas direita e esquerda,
verificaram que a assimetria cortical existente para o processamento de
elementos linglisticos se estende ao tronco encefalico, visto haver
lateralizagdo do processamento de elementos acusticos importantes para a
discriminagc&o da fala. Tais achados também foram descritos por Abrams et
al. (2006), que verificaram a existéncia de uma correlagdo entre os aspectos
temporais das respostas evocadas em tronco encefalico e a assimetria
cortical existente para o processamento de sons da fala. Além disso, os
autores referiram haver evidéncia de que as respostas em tronco encefélico
encontraram-se estritamente relacionadas ao processamento cortical dos

sons de fala, visto que as alteragcdes temporais encontradas nas medidas
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eletrofisioldgicas do tronco encefalico prejudicam o processamento da

informagéo acustica realizado por estruturas do cértex.

3.4 — Estudo do Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefalico em
criancas com disturbios de aprendizagem e/ou transtornos de fala e

linguagem.

Considerando-se a existéncia de poucas publicagdes no que se refere
as relagdes entre o potencial evocado auditivo de tronco encefélico e o
distarbio fonolégico, a seguir serdo apresentadas pesquisas que tiveram
como objetivo investigar as respostas evocadas auditivas de tronco
encefalico, captadas a partir da apresentacao de estimulos cliques e de fala,
em criangas com disturbios de aprendizagem e/ou transtornos de fala e
linguagem.

As correlagdes existentes entre os resultados do potencial evocado
auditivo de tronco encefalico e os disturbios de aprendizagem tém sido
investigadas em diversos estudos com o objetivo de identificar padroes de
respostas que estejam associados a este tipo de disturbio.

Pesquisas tém revelado que aproximadamente um tergo das criangas
com diagnéstico de distarbio de aprendizagem apresenta respostas
alteradas no PEATE com estimulo de fala (Banai et al., 2005). Segundo
Wible et al. (2005b), diversas instancias do processamento anémalo dos
sons estao relacionadas aos problemas de aprendizagem. Tais alteracdes

sdo observadas em diferentes niveis da via auditiva central e afetam
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diferentes porgdes do sinal codificado. No entanto, o processamento
anormal do estimulo acustico no tronco encefalico ndo deve ser considerado
um fator causal, mas um marcador util da fungdo auditiva na avaliacao de
individuos com disturbios de aprendizagem (Banai e Kraus, 2008). Desta
forma, Banai et al. (2007) referem que o PEATE com estimulo de fala pode
ser usado na identificacdo de um importante subgrupo de criangas com
distarbios de aprendizagem, cuja fungdo auditiva fisiolégica encontra-se
alterada.

Cunningham et al. (2001) investigaram a associa¢do entre os déficits
de percepcao em ambientes ruidosos, apresentados por criangas com
problemas de aprendizagem e a representacao neurofisiolégica anormal de
caracteristicas da fala no tronco encefélico. Os resultados desta pesquisa
demonstraram que o grupo de criangas com problemas de aprendizagem
apresentaram pior discriminacdo, além de respostas -eletrofisioldgicas
significantemente piores no ruido, tanto em relacdo a magnitude do
conteudo espectral da FFR, quanto a laténcia e amplitude da onda V no
PEATE. Tais diferengas nao foram observadas quando as respostas foram
captadas no siléncio.

Purdy et al. (2002) avaliaram criangcas em desenvolvimento tipico e
com diagnéstico de disturbio de aprendizagem e suspeita de alteragdes no
processamento auditivo, na faixa etaria entre sete e 11 anos de idade, por
meio de testes comportamentais do processamento auditivo e potenciais
evocados auditivos. Diferengas entre os grupos foram encontradas nos

testes comportamentais do processamento auditivo e no PEATE, no qual a
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laténcia da onda V e do interpico IlI-V encontraram-se diminuidas nas
criancas com diagndstico de disturbio de aprendizagem. Por outro lado, King
et al. (2002) verificaram nao haver diferengas entre criangas em
desenvolvimento tipico e com diagnéstico de disturbio de aprendizagem para
os resultados obtidos com o estimulo clique. No entanto, observaram que
criangas com problemas de aprendizagem apresentaram valores de laténcia
da onda A, do PEATE com estimulo de fala, significantemente maiores que
criangas em desenvolvimento tipico, além de atrasos na FFR, sugerindo a
existéncia de diferengas com relagé@o a sincronia neural em tronco encefalico
entre estes grupos de criancgas.

Wible et al. (2004), ao investigar como o tronco encefalico de criancas
com problemas de aprendizagem representa elementos constituintes dos
sons da fala, observaram a presenca de alteracbes nos valores de slope
(menores amplitudes e maiores laténcias) e na amplitude da FFR, na faixa
de resposta que corresponde ao primeiro formante do estimulo /da/. Os
autores concluiram que tais alteragdes podem contribuir para a ocorréncia
de dificuldades no processamento de informacgdes linglisticas em niveis
mais altos do cérebro.

Song et al. (2006) realizaram um estudo que tinha como objetivo
explorar a relagdo entre a codificacdo neural em tronco encefélico para
cliques e estimulos de fala em criancas em desenvolvimento tipico e em
criangcas com problemas de aprendizagem. Para tal, foram submetidas a
avaliacao eletrofisiolégica da audicédo, por meio do PEATE, 234 criangas na

faixa etaria de oito a 12 anos, que apresentavam limiares de audibilidade
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dentro dos padrées de normalidade e quociente de inteligéncia maior ou
igual a 85. Destas, 119 tinham diagndstico de problemas de aprendizagem e
115 encontravam-se em desenvolvimento tipico. Os resultados indicaram
que o padrao normal de correlacdo entre o PEATE com cliques e com
estimulos de fala esteve comprometido quando as respostas do PEATE com
estimulos de fala encontravam-se atrasadas. Os autores concluiram que as
respostas para estes dois tipos de estimulos refletem atividades neurais
distintas e que, somente processos que envolvam a codificacdo de sinais
complexos como a fala, por exemplo, estdo comprometidos em criangas com
problemas de aprendizagem.

O efeito do treinamento auditivo sobre as respostas obtidas no
potencial evocado auditivo de tronco encefalico também tem sido foco dos
estudos realizados com criancas que apresentam problemas de
aprendizagem.

Hayes et al. (2003) avaliaram criangas entre oito e 12 anos, sendo 43
com diagnostico de disturbios de aprendizagem e sete em desenvolvimento
tipico. O grupo de criangas com disturbios de aprendizagem foi classificado
em dois subgrupos, sendo que um subgrupo realizou um programa de
treinamento e outro ndo. Todas as criangas foram submetidas a avaliagéo
eletrofisiologica da audicao por meio do PEATE com estimulos clique e de
fala, antes e apds o periodo de treinamento auditivo. Os autores verificaram
que o subgrupo submetido ao treinamento apresentou melhora no

desempenho comportamental, assim como nas respostas corticais, embora
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nao tenham sido verificadas mudancas no potencial evocado auditivo de
tronco encefalico, para ambos os estimulos utilizados.

Russo et al. (2005), com o objetivo de verificar se o treinamento
auditivo é capaz de gerar mudancas na codificacdo neural de sons da fala,
submeteram a avaliagdo eletrofisiolégica da audicdo criangas com
problemas de aprendizagem, participantes de treinamento auditivo, e
criangas em desenvolvimento tipico. Os resultados obtidos indicaram que as
respostas que ocorreram antes de 11 ms, ou seja, que refletiram a atividade
da via aferente primaria, ndo demonstraram plasticidade. Por outro lado, a
correlacao entre as respostas sustentadas, obtidas no siléncio e no ruido,
aumentou significantemente no grupo de criangas submetidas ao programa
de treinamento, sugerindo que este tipo de atividade pode favorecer a
codificacdo de sons complexos, por meio da melhora da sincronia neural no
tronco encefalico.

Banai et al. (2007) ressaltaram a importancia da realizagdo de mais
estudos, a fim de determinar as relagdes funcionais existentes entre o
PEATE com estimulo de fala alterado, percepc¢ao de fala, padréo de leitura e
déficits cognitivos nos disturbios de aprendizagem.

Além dos disturbios de aprendizagem, os transtornos de fala e
linguagem também tém sido objeto de estudo de pesquisas realizadas com o
potencial evocado auditivo de tronco encefalico.

Mason e Mellor (1984) realizaram potenciais de curta, média e longa
laténcia em criancas em desenvolvimento tipico e com alteracdes de

linguagem. Com relagdo ao PEATE, verificaram diferengas entre os grupos
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para os valores de amplitude das ondas I, lll e V, sendo que o grupo de
criangcas com alteragdes de linguagem apresentaram amplitudes reduzidas,
quando comparadas aquelas em desenvolvimento tipico.

Roncagliolo et al. (1994) avaliaram, por meio do PEATE, criangas com
na faixa etaria de 4 a 9 anos com alteragdes de linguagem e verificaram nao
haver diferencas estatisticamente significantes quando estas foram
comparadas a seus pares do grupo controle (criangas em desenvolvimento
tipico), com relacdo ao tempo de condugdo do estimulo acustico na via
auditiva central (interpico I-V). No entanto, diferengcas com relacdo aos
valores de laténcia da onda | foram observadas.

Marler e Champlin (2005) realizaram um estudo que tinha como
objetivo examinar as possiveis contribuicbes dos mecanismos sensoriais a
um déficit no processamento auditivo apresentado por criangas com
alteragdes de linguagem. Para tal, avaliaram por meio do PEATE com tone
burst, criangas na faixa etaria de 8 a 10 anos em desenvolvimento tipico e
com alteragcbes de linguagem, em duas condi¢gdes: com mascaramento e
sem mascaramento. Nao foram observadas diferengas entre os grupos
quando o registro dos potenciais foi realizado sem mascaramento. No
entanto, na presengca de mascaramento, verificou-se que o0 grupo de
criancas com alteracao de linguagem apresentou valores médios de laténcia
da onda V significantemente maiores quando comparado ao grupo controle.
Os autores levantaram a hipotese de que fatores como alteragdes na
sincronia, ativacao de vias alternativas, aumento de mecanismos inibitorios

ou a combinacao destes poderiam explicar tais resultados.
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Wible et al. (2005a), ao estudar as respostas evocadas auditivas para
estimulo de fala em criangas com disturbios de linguagem e o efeito do ruido
nas correlagdes existentes entre as respostas evocadas no tronco encefalico
e corticais, verificaram que as criangas com disturbios de linguagem
apresentaram alteragdes no PEATE com estimulo de fala, principalmente
com relagdo aos valores de laténcia do complexo V-Vn, que encontraram-se
aumentados, assim como um comprometimento na relagao entre as medidas
eletrofisioldgicas de tronco encefalico e corticais.

Leite (2006) realizou avaliagdo eletrofisiolégica em criangas com
distarbio fonolégico e comparou os resultados com aqueles obtidos em
criancas em desenvolvimento tipico da mesma faixa etaria. Para os
resultados do PEATE, foram verificadas diferencas entre os grupos para os
valores de laténcia da onda lll e interpicos I-lll e |-V, bem como uma
tendéncia a diferenca estatisticamente significante para os valores de
laténcia da onda V. A alteragéo do tipo tronco encefalico baixo (66,7%) foi a

mais freqiiente no grupo de criangas com disturbio fonologico.
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4 - METODOS

A presente pesquisa foi desenvolvida no Laboratério de Investigacao
Fonoaudiolégica em Potenciais Evocados Auditivos do Curso de
Fonoaudiologia do Departamento de Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia
Ocupacional da Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo,.

Este trabalho consiste em um estudo transversal, prospectivo,
observacional e descritivo, tendo sido aprovado pela Comisséo de Etica para
Analise de Projetos de Pesquisa — CAPPesq da Diretoria Clinica do Hospital
das Clinicas e da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo,
com o protocolo de pesquisa n® 0822/07 (Anexo A). As avaliacbes foram
realizadas ap6s a assinatura do Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido pelos pais ou responsaveis pelas criangas (Anexo B).

4.1 - Casuistica

Participaram deste estudo 36 criancas, com idades entre sete e 11
anos (idade média de nove anos e sete meses), 24 do género masculino e
12 do género feminino. Do total de criangas avaliadas, 18 apresentavam
diagndstico de disturbio fonoldgico (seis do género feminino e 12 do género
masculino; idade média de nove anos e seis meses) pertencentes ao grupo
estudo e 18 encontravam-se em desenvolvimento tipico (seis do género

feminino e 12 do género masculino; idade média de nove anos e sete
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meses), pertencentes ao grupo controle. As criancas do grupo controle
foram pareadas com as criangcas do grupo estudo quanto ao género e a
idade.

As criancas com diagnéstico de disturbio fonolégico foram
encaminhadas pelo Laboratério de Investigacdo Fonoaudiolégica em
Fonologia do Curso de Fonoaudiologia do Departamento de Fisioterapia,
Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional da Faculdade de Medicina da
Universidade de Sao Paulo, sob responsabilidade da Professora Doutora
Haydée Fiszbein Wertzner e encontravam-se em fila de espera para
atendimento fonoaudiol6gico. As criangas pertencentes ao grupo controle
foram selecionadas dentre os residentes da cidade de Sao Paulo por
preencher os critérios de inclusdo estabelecidos ou foram encaminhadas
pelo departamento de Pediatria do Centro de Saude Escola Samuel B.
Pessoa, sendo submetidas a uma avaliagcdo de linguagem, realizada pela
pesquisadora executante, que tinha como intuito garantir a normalidade no
que tange aos aspectos de fala e linguagem desta populacao.

Foram adotados como critérios de incluséo:

Grupo Controle:

e Terentre sete e 11 anos;

e Nao apresentar queixa de alteracdo de linguagem e fala nem
ter sido submetido a terapia fonoaudiolégica;

e Ter desempenho adequado nas provas de Fonologia e
Fluéncia do ABFW Teste de Linguagem Infantil e provas que

compunham a triagem de leitura e escrita;
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e Apresentar resultados normais na avaliacdo audiolégica

convencional.
Grupo Estudo:

e Ter entre sete e 11 anos;

e Apresentar diagnéstico de disturbio fonolégico;

e Nao apresentar outra alteracao de linguagem;

e Apresentar resultados normais na avaliacdo audiolégica
convencional;

e Nao ter sido submetida a terapia fonoaudiolégica.

4.2 - Materiais

Os materiais e equipamentos utilizados para a realizagdo das
avaliacOes serdo descritos a seguir:

1- ABFW — Teste de Linguagem infantil nas areas de Fonologia,
Vocabuléario, Fluéncia e Pragmatica (Andrade et al., 2004) composto por
mddulos que avaliam a fluéncia, a fonologia, o vocabulario e a pragmatica da
crianga. O ABFW foi utilizado na avaliagdo da linguagem por se tratar de um
teste padronizado para criangas da cidade de S&o Paulo. No processo de
diagndstico do Laboratério de Investigacdo Fonoaudiol6gica em Fonologia
sua utilizagdo é rotineira. Quanto as criangas do grupo controle, sua
utilizacao é importante, para que fosse garantido que tais criancgas, de fato,

nao apresentassem nenhuma alteracao fonoaudioldgica.
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2- Protocolo de coleta da histéria clinica do paciente. Protocolo
elaborado e utilizado pelo Setor de Audiologia Clinica do Curso de
Fonoaudiologia da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo

(Anexo C);

3- Otoscoépio da marca Heine, para a realizacao da inspegao visual do

meato acustico externo;

4- Analisador de orelha média marca Grason-Stadler, modelos GSI-33
ou GSI-38 (ANSI S3.39-1987), para realizacdo das medidas de imitancia

acustica;

5- Audidmetros modelos GSI-16 e GSI-61, marca Grason-Stadler e
fones de ouvido supra-aurais modelo TDH-50, atendendo aos padrées ANSI
S3.6-1989 e IEC-1988. Cabine acustica atendendo a norma ANSI S3.1-1991
de quantidade de ruido ambiental, para a realizagdo da avaliagdo

audiolégica;

6- Equipamento Sistema Portatil — Marca Grason Stadler (ANSI S3.7-
1996), e o programa Audera inserido no computador, para a realizagcao da
avaliacao eletrofisiolégica da audigdo. Este equipamento consiste de um
computador portatil, um gerador de estimulos acusticos, um “mediador”
(caixa na qual sé&o conectados eletrodos), quatro eletrodos de superficie

(prata) e fones de insercao descartaveis.

7- Aparelho Discman JWin All Terrain JX-CD588 e fone de ouvido

COBY CV 320, para a apresentacao do estimulo de fala;
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8- Pastas abrasiva, para limpeza da pele do individuo e eletrolitica,

para favorecer a captacao do potencial evocado auditivo;

9- Esparadrapo do tipo microporoso, para fixacdo dos eletrodos a

pele.

10 — Compact Disc que continha o estimulo de fala, produzido no
Laboratério de Radio da Escola de Comunicagéo e Artes da Universidade de
Sao Paulo. Os equipamentos utilizados na produc¢ao do estimulo foram:

e Microfone Newmann 189;

¢ Mesa de som MACKIE SR32-4;

e Placa de som M-AUDIO 1010LT;

e Software de gravagéo Sound Forge 6.0;

e Software de edicdo Vegas 4.0, ambos da Sony.

A silaba /da/ foi narrada por uma voz masculina e editada de forma a
produzir o estimulo de acordo com os parametros descritos em King et al.
(2002) e Wible et al. (2004). Da silaba original, foram separados apenas os
cinco primeiros formantes, que resultaram no estimulo de 40 ms que contém
a porcao transiente da mesma. A vogal /a/ foi abreviada para permitir o
aumento da taxa de estimulagdo, favorecendo a ativagdo do sistema. Os
estimulos foram organizados em grupo de quatro, separados entre si por 12
ms e, entre cada grupo de estimulos, o intervalo foi de 30 ms. O intervalo
interestimulo de 12 ms é o menor intervalo que pode ser usado sem que se
apresente um estimulo enquanto o anterior ainda estiver ativo (Wible et al.,

2004).
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4.3 - Procedimentos

As criancgas participantes foram submetidas a avaliagées audiologicas,
eletrofisiologicas da audicdo e de linguagem. Todos o0s procedimentos

realizados serdo descritos a seguir, na ordem em que foram executados.
Informacdes sobre a pesquisa para os pais ou responsaveis.

Os esclarecimentos sobre a pesquisa para 0s pais ou responsaveis
das criangas de ambos os grupos foram realizados anteriormente ao inicio
das avaliagdes, sendo apresentados verbalmente e por meio do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, aprovado previamente pela Comissao de
Etica desta Instituicdo, e assinado pelo responsavel apds a explicacdo e

leitura.

Coleta dos dados da avaliacao da linguagem nas criancas

pertencentes ao grupo controle e ao grupo estudo.

As criangas do grupo controle foram submetidas a avaliagdo da
linguagem por meio do teste ABFW — Teste de Linguagem infantil (Andrade
et al., 2004), nas areas de fluéncia e fonologia (Anexo D). Realizou-se
também triagem de leitura e escrita, sendo solicitado a crianga que
construisse um texto sobre seu final de semana e, posteriormente, o lesse
em voz alta. Todos os procedimentos descritos nesta avaliacao foram
realizados pela pesquisadora executante.

As criancas do grupo estudo foram submetidas a avaliagao

fonoaudiolégica no Laboratério de Investigacdo Fonoaudiolégica em
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Fonologia, composta por uma avaliacdo do sistema mio-funcional oral,
avaliacao de consciéncia fonolégica e de linguagem, por meio do teste
ABFW — Teste de Linguagem Infantil (Andrade et al., 2004) nas areas de
fluéncia, fonologia, vocabulario e pragmatica. Tais criancas encontravam-se

em lista de espera para atendimento fonoaudioldgico.

Coleta da histéria clinica dos individuos.

Inicialmente, foi realizada a coleta da historia clinica dos individuos
com 0s pais ou responsaveis, utilizando-se do protocolo do servigo de
Audiologia Clinica do Curso de Fonoaudiologia da FMUSP para a obtengao
de dados pessoais do individuo, assim como informacdes referentes a
histéria pregressa do disturbio em questdo (quando da sua existéncia);
desenvolvimento neuropsicomotor; alteragcdes neuroldgicas; psiquiatricas
e/ou comportamentais; uso de medicamentos; presenca de fatores pré-, peri-
e pos-natais considerados como de risco para deficiéncia auditiva;
ocorréncia de episédios de otite e/ou supuragao, e queixas dos pais sobre

dificuldades auditivas ou de fala e/ou linguagem.

Coleta dos dados das avaliacbes audiolégicas e

eletrofisiolégicas da audigao.

Apos a coleta da histéria clinica do individuo, foi feita a inspeg¢éo do
meato acustico externo, a fim de verificar possiveis obstru¢ces por presencga
de cerumen ou corpo estranho que pudessem impedir a realizacdo das

avaliacoes.



57
Métodos

Foram fornecidas orientacdes aos individuos sobre cada avaliagao,
sendo estas repetidas e enfatizadas quando necessario. As avaliagdes serao

descritas na ordem em que foram executadas:

| — Avaliacao Audiolégica: Composta pelos seguintes exames:

- Medidas de Imitadncia Acustica (timpanometria e pesquisa dos
reflexos acusticos ipsilaterais, nas freqiéncias de 500, 1000, 2000, 4000 e
“Broadband” — BB). Cada individuo foi orientado a permanecer quieto
durante a captacao da curva timpanométrica e reflexos acusticos.

- Audiometria Tonal Liminar, nos moldes adotados por Mangabeira -
Albernaz et al. (1981), realizada nas frequéncias de 250, 500, 1000, 2000,
3000, 4000, 6000 e 8000 Hz. O individuo foi orientado a levantar a mdo ou
apertar o “botao” sempre que o estimulo acustico fosse ouvido. O exame foi
realizado com fones de ouvido supra-aurais em cabine acustica.

- Logoaudiometria, sendo 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
individuo foi orientado a repetir as palavras emitidas pelo avaliador da
maneira que entendesse. Tais exames foram realizados com fones de
ouvido supra-aurais em cabine acustica.

Il - Avaliacao Eletrofisioldgica da audicao: Os potenciais evocados
auditivos foram obtidos com os individuos sentados, dentro de uma sala
tratada acustica e eletricamente. Apds a higiene da pele com pasta abrasiva,
foram utilizados pasta eletrolitica e esparadrapo do tipo microporoso para

fixacdo dos eletrodos em posicbes pré-determinadas: eletrodos ativo (Fz) e
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terra (Fpz) colocados na fronte, e os eletrodos de referéncia dispostos nas
mastoides esquerda (M1) e direita (M2), de acordo com o sistema 10-20
International Electrode System (IES) (Jasper, 1958). Os valores de
impedancia dos eletrodos foram verificados antes do inicio de cada exame,
devendo encontrar-se abaixo de 5 kOhms. A avaliacéo eletrofisiolégica foi

composta pelos seguintes exames:

Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefalico com Estimulo
Clique: O estimulo clique foi apresentado nas orelhas direita e esquerda,
numa velocidade de 19 estimulos por segundo, sendo promediados 2060
estimulos na intensidade de 80 dBnNA, com uma janela de gravagao de 10
ms, e filtros passa-alto de 150 Hz e passa-baixo de 3000 Hz. Foram obtidos
dois tracados em cada orelha a fim de garantir a reprodutibilidade da onda.
Nos tracados obtidos, foram identificadas e analisadas as ondas |, lll e V. Os
estimulos acusticos foram apresentados por meio de fones de insercao

descartaveis.

Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefalico com Estimulo
de Fala: O estimulo de fala foi apresentado na orelha direita a 80 dBA, numa
velocidade de 11,1 estimulos por segundo. Segundo a literatura, as
respostas obtidas a partir da apresentacdo do estimulo na orelha direita
apresentam menores tempos de laténcia do que aquelas obtidas na orelha
esquerda, devido a especializacao hemisférica (hemisfério esquerdo) para o
processamento dos estimulos linguisticos (Hornickel et al., 2009). Foi

promediado um total de 3000 estimulos (trés varreduras de 1000 estimulos),



59
Métodos

com filtro passa-alto de 100 Hz e passa-baixo de 2000 Hz. A janela de
gravagao foi de 50 ms. Os estimulos acusticos foram apresentados por meio
de fones de ouvido supra-aurais acoplados a um discman. Dos trés tragados
obtidos, dois foram selecionados e somados e no tracado resultante as

ondas V, A, C e F foram identificadas e analisadas.

Os procedimentos da avaliacdo audioldgica e eletrofisiolégica foram
realizados no mesmo dia, para que intercorréncias como acumulo de
cerumen, otites, disfuncado tubaria ou perfuragdo de membrana timpéanica

nao interferissem nos resultados.

Analise dos resultados obtidos nas avaliacoes realizadas.

Em relagdo a avaliacdo de fala e linguagem das criangcas do grupo
controle, foi necessario que as mesmas apresentassem resultados
adequados para a sua faixa etaria, nas provas de fonologia e fluéncia,
conforme descrito no ABFW Teste de Linguagem Infantil (Andrade et al.,
2004). Na triagem de leitura, foi necessario que a crianga se encontrasse no
estagio ortografico, segundo o modelo proposto por Frith (1985). Para o
autor, a crianga encontra-se neste estagio quando realiza leitura visual direta
das palavras. Com relacao a escrita, foi necessario que a crianga estivesse
no nivel 5 da evolucdo da escrita, de acordo com Ferreiro e Teberosky
(1985). Neste nivel, a criangca compreende que cada caracter da escrita
corresponde a um som menor que a silaba, e realiza uma analise dos sons
dos fonemas das palavras que vai escrever. A crianga neste estagio podera

apresentar dificuldades ortograficas, porém nao tera problemas na escrita.
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O diagnostico de distarbio fonoldgico, realizado no Laboratério de
Investigacao Fonoaudiolégica em Fonologia, foi definido quando a crianca
apresentava desempenho abaixo do esperado para a faixa etaria nas provas
de Fonologia (imitacdo, nomeacdo e fala espontanea), com base nos
critérios de normalidade adotados, e desempenho adequado nas outras
provas que compuseram o teste. As amostras de fala coletadas foram
transcritas e os processos fonologicos analisados de acordo com a sua
ocorréncia. A partir disso, estabeleceu-se o grau de gravidade do distarbio
fonoldgico por meio do indice PCC-R.

Com relacdo a avaliagdo audiolégica, foi necessario que todos os
participantes da pesquisa apresentassem resultados normais, com base nos
critérios descritos a seguir:

— Medidas de Imitancia Acustica: curva timpanométrica tipo A
(Jerger, 1970), e reflexos acusticos ipsilaterais presentes nas freqtiéncias de
500, 1000 e 2000 Hz, entre 80 e 95 dB NA (Carvallo et al., 2000) em ambas
as orelhas;

— Audiometria tonal liminar e logoaudiometria: para a audiometria
tonal, limiares auditivos menores ou iguais a 20 dB NA em ambas as
orelhas; para o LRF, respostas iguais ou até 10 dB acima da média dos
limiares auditivos das freqiéncias de 500, 1000 e 2000 Hz na audiometria
tonal (Santos e Russo, 1991); para o IPRF, porcentagem de acerto entre
88% e 100% (Gates e Chakeres, 1988) na intensidade de 30 dB acima do

LRF.
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Com relacado a avaliacao eletrofisiolégica da audicdo, os resultados
foram classificados em normais ou alterados com base nos seguintes
critérios:

— PEATE com estimulo clique: a analise das ondas I, Ill e V do
PEATE, geradas pelo estimulo clique, baseou-se na analise clinica
convencional das laténcias absolutas e laténcias interpicos, de acordo com
os valores normativos propostos por Hall (1992), para individuos acima de

24 meses de idade (Quadro 1).

Quadro 1: Valores normativos para as laténcias das Ondas I, lll e V e
interpicos |-, IlI-V e I-V do PEATE com estimulo clique (Hall,
1992).
Componente do PEATE Média (MS) Desvio-Padrao
I 1,54 0,10
1] 3,70 0,15
\" 5,60 0,19
[-111 2,20 0,16
-V 1,84 0,17
-V 4,04 0,18

— PEATE com estimulo de fala: a andlise das ondas V, A, C e F do
PEATE geradas pelo estimulo de fala baseou-se na descricdo de Russo et
al. (2004). Estas ondas foram analisadas quanto as suas laténcias e
amplitudes absolutas, além da analise da laténcia e amplitude do complexo

VA.
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Para o PEATE com estimulo de fala, foram adotados como valores de

referéncia aqueles descritos no estudo realizado por Schochat e Filippini (in

press), no qual foram avaliados individuos em desenvolvimento tipico com

idades entre sete e 24 anos, residentes na cidade de Sao Paulo (Quadros 2

e 3).

Quadro 2: Valores normativos para as laténcias e amplitudes das ondas V,
A, C e F do PEATE com estimulo de fala (Schochat e Filippini, in

press).
Componente do PEATE Média Desvio-Padrao
Laténcia | Amplitude | Laténcia | Amplitude
Vv 6,54 0,31 1,00 0,18
A 8,00 -0,62 1,06 0,23
C 18,12 -0,50 2,05 0,22
F 40,27 -0,37 1,43 0,26

Quadro 3: Valores normativos para os valores de laténcia, amplitude e slope
do complexo VA do PEATE com estimulo de fala (Schochat e
Filippini, in press).

Complexo VA Média Desvio-Padrao
Laténcia 1,46 0,5
Amplitude 0,93 0,26
Slope 0,71 0,25
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Analise dos dados quantitativos e qualitativos.

No PEATE com estimulo clique, os individuos que apresentaram
valores de laténcia da onda V que excederam dois desvios-padrao dos
valores normativos adotados foram considerados alterados. O valor de
laténcia da onda V foi considerado como de referéncia, visto ser esta a
regido do tronco encefalico de maior interesse no presente estudo, na
medida em que contribui para a geracao do PEATE com estimulo de fala. No
PEATE com estimulo de fala, os individuos que apresentaram valores de
laténcia e/ou amplitude das Ondas V, A, C e F que excederam dois desvios-
padrdo dos valores normativos descritos para cada variavel estudada foram

considerados alterados.

Neste trabalho, foi realizada uma analise dos dados quantitativos e
qualitativos. Na analise dos dados quantitativos, foram obtidos valores de
média, mediana, desvio padrdo, valor minimo e valor maximo para cada
variavel estudada, sendo posteriormente comparados os resultados dos
grupos controle e estudo. Na andlise dos dados qualitativos, os resultados
obtidos foram classificados como normais ou alterados, tendo sido

realizadas comparacgdes intra- e inter-grupos.

Para a analise dos dados quantitativos deste trabalho, foi utilizado o
teste estatistico T de Student. Na andlise dos dados qualitativos, utilizou-se
o Teste Exato de Fisher. As correlacdes entre os resultados do PEATE com
estimulo de fala e o indice PCC-R nas provas de imitacdo e nomeacgao

foram estabelecidas por meio da correlagcdo de Pearson. O resultado de
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cada comparacao realizada gerou uma estatistica denominada p-valor. O
nivel de significancia adotado foi de 0,05 (5%). Para melhor visualizacao dos
resultados, os valores de p considerados estatisticamente significantes
foram assinalados com um asterisco (*) nas tabelas apresentadas no
capitulo de resultados. Quando houve tendéncia a diferenca estatisticamente

significante os p-valores foram assinalados com o simbolo sustenido (#).
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5 - RESULTADOS

Neste capitulo serdo apresentados os resultados obtidos nas
avaliacoes eletrofisioldgicas da audicao de 36 criancas, 18 pertencentes ao

Grupo Estudo (GE) e 18 ao Grupo Controle (GC).

Para uma melhor visualizagdo, neste capitulo, serdo apresentados
primeiramente os resultados obtidos a partir da analise dos dados
quantitativos e qualitativos do PEATE com estimulo clique. A seguir, serdo
apresentados o0s resultados obtidos a partir da analise dos dados
quantitativos e qualitativos do PEATE com estimulo de fala e, por fim, as
relagbes entre os resultados obtidos no PEATE com estimulo clique e no
PEATE com estimulo de fala e as relagdes entre os resultados do PEATE
com estimulo de fala e o indice PCC-R obtidos na prova de fonologia

(nomeacao e imitacao), no grupo estudo.

A seguir, encontram-se as estatisticas descritivas das variaveis
estudadas no PEATE com estimulo clique nas orelhas direita e esquerda
(laténcias das ondas I, lll, V e interpicos I-Ill, 1lI-V e I-V), para ambos os
grupos, sendo apresentados valores de média, mediana, desvio padréo,
valores minimo e maximo e p-valor, quando da comparagao entre 0s grupos

controle e estudo (tabelas 1 e 2).
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Tabela 1: Estatistica descritiva dos valores médios de laténcia (em ms) das
ondas |, lll e V e interpicos I-ll, 1lI-V e |-V do PEATE com

estimulo clique nos grupos controle e estudo — Orelha direita.

Ondal Ondallll OndaV

n-v

-V

GC GE GC GE GC GE GC GE GC GE GC GE

Média 1,43 150 3,53 3,64 541 5,54
Mediana 1,42 1,50 3,54 3,67 5,42 5,61
DP 0,09 0,06 0,09 0,13 0,10 0,20
Méaximo 1,59 1,63 3,67 3,84 5,63 5,84
Minimo 1,25 1,38 3,29 3,42 525 5,21

2,10
2,08
0,13
2,38
1,88

2,14
2,17
0,15
2,42
1,88

1,92
1,90
0,11
2,04
1,67

1,91
1,94
0,20
2,25
1,54

4,02
3,96
0,10
4,29
3,88

4,04
4,06
0,18
4,33
3,71

p-valor 0,01* 0,01* 0,02*

0,43

0,70

0,25

Legenda: GC — Grupo Controle; GE — Grupo Estudo; DP — Desvio-padrao

* p-valor estatisticamente significante

Tabela 2: Estatistica descritiva dos valores médios de laténcia (em ms) das
ondas I, lll e V e interpicos I-lll, 1lI-V e |-V do PEATE com
estimulo cligue nos grupos controle e estudo — Orelha

esquerda.

PEATE Ondal Onda lll Onda Vv I-111 n-v -V
GC GE GC GE GC GE GC GE GC GE GC GE
Média 1,42 1,52 3,52 3,67 544 557 2,10 2,15 1,88 1,89 4,02 4,04
Mediana 1,42 1,52 3,50 3,63 546 552 2,11 2,04 1,94 1,88 4,04 4,00
DP 0,06 0,09 0,14 0,27 0,11 0,21 0,12 0,27 0,14 0,16 0,11 0,20
Maximo 1,54 1,75 3,79 4,54 559 6,21 2,29 3,00 2,17 2,21 4,25 4,67
Minimo 1,29 1,38 1,34 3,38 5,17 5,34 1,88 1,83 1,67 1,67 3,75 3,79

p-valor 0,001* 0,04* 0,02* 0,51 0,65 0,66

Legenda: GC — Grupo Controle; GE — Grupo Estudo; DP — Desvio-padrao

* p-valor estatisticamente significante

Nota-se, a partir das tabelas 1 e 2, haver diferenca estatisticamente

significante para a laténcia das ondas I, Ill e V entre os grupos controle e

estudo, nas orelhas direita e esquerda.
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A distribuicdo da ocorréncia de resultados normais e alterados no

PEATE com estimulo clique encontra-se nas tabelas 3 e 4.

Tabela 3: Distribuicdo da ocorréncia de resultados normais e alterados para
a laténcia da onda V no PEATE com estimulo clique nos
grupos controle e estudo — Orelha direita.

Normal Alterado
PEATE
N % N %
GC 18 100 0 0
GE 18 100 0 0

Legenda: GC — Grupo Controle; GE — Grupo Estudo; N — Nimero de orelhas

Tabela 4: Distribuicdo da ocorréncia de resultados normais e alterados para
a laténcia da onda V no PEATE com estimulo clique nos
grupos controle e estudo — Orelha esquerda.

Normal Alterado
PEATE p-valor
N % N %
GC 18 100 0 0
0,50
GE 17 94,4 1 5,6

Legenda: GC — Grupo Controle; GE — Grupo Estudo; N — Numero de orelhas

Pode-se verificar, a partir das tabelas 3 e 4, que nao houve diferenca
estatisticamente significante entre os grupos controle e estudo com relagéo
ao percentual de resultados normais e alterados para a laténcia da onda V

no PEATE com clique nas orelhas direita e esquerda.

As tabelas 5, 6 e 7 referem-se as estatisticas descritivas das variaveis
estudadas no PEATE com estimulo de fala (laténcias e amplitudes das
ondas V, A, C e F; laténcia, amplitude e slope do complexo VA), para ambos

0s grupos, sendo apresentados valores de média, mediana, desvio padrao,
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valores minimo € maximo e p-valor, quando da comparacao entre 0s grupos
controle e estudo.
Tabela 5: Estatistica descritiva dos valores médios de laténcia (em ms) das

ondas V, A, C e F do PEATE com estimulo de fala nos grupos
controle e estudo.

Onda V Onda A Onda C Onda F
GC GE GC GE GC GE GC GE

Média 741 858 939 1032 1942 18,76 40,10 40,00
Mediana 750 882 934 1063 19,69 19,11 39,82 40,19
DP 092 132 097 143 19 255 185 2,30
Maximo 975 10,46 12,34 12,29 2221 23,88 43,67 4346
Minimo 604 617 692 829 16,13 1450 36,59 3592

p-valor 0,004* 0,03 0,39 0,89

Legenda: GC — Grupo Controle; GE — Grupo Estudo; DP — Desvio-padrao

* p-valor estatisticamente significante

A partir da tabela 5, verificou-se diferengca estatisticamente

significante entre os grupos controle e estudo para os valores de laténcia da

onda V e A no PEATE com estimulo de fala.

Tabela 6: Estatistica descritiva dos valores médios de amplitude (em pV)
das ondas V, A, C e F do PEATE com estimulo de fala nos
grupos controle e estudo.

Onda Vv Onda A Onda C Onda F

GC GE GC GE GC GE GC GE
Média 032 030 -031 -035 -0,3% -0,35 -0,33 -0,37
Mediana 037 031 -027 -033 -030 -0,33 -0,32 -0,33
DP 017 0,15 0,17 0,16 023 0,13 0,18 0,13
Maximo 056 065 -009 -01 -0,07 -0,18 -0,08 -0,24
Minimo 0,07 -0,01 -0,73 -0,76 -0,88 -0,67 -0,78 -0,6
p-valor 0,51 0,98 0,81 0,73

Legenda: GC — Grupo Controle; GE — Grupo Estudo; DP — Desvio-padrao
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Na Tabela 6, observou-se ndo haver diferenca estatisticamente

significante entre os grupos controle e estudo para os valores de amplitude

das ondas V, A, C e F no PEATE com estimulo de fala.

Tabela 7: Estatistica descritiva dos valores médios de laténcia (em ms),
amplitude (em puV) e slope (em uV/ms) do Complexo VA do
PEATE com estimulo de fala nos grupos controle e estudo.

Laténcia Amplitude Slope

GC GE GC GE GC GE
Media 1,97 1,74 0,69 0,67 0,36 0,43
Mediana 204 1,65 0,71 0,62 0,34 0,41
DP 0,43 0,67 0,14 0,21 0,11 0,19
Maximo 2,92 3,58 0,92 1,13 0,67 0,85
Minimo 1,38 0,83 0,35 0,43 0,2 0,19

p-valor 0,24 0,64 0,22

Legenda: GC — Grupo Controle; GE — Grupo Estudo; DP — Desvio-padrao

Nao foram observadas diferengas estatisticamente significantes entre

0S grupos para os parametros analisados do complexo VA (tabela 7).

A distribuicdo da ocorréncia de resultados normais e alterados no

PEATE com estimulo de fala encontra-se descrita nas tabelas 8 a 12.

Tabela 8: Distribuicdo da ocorréncia de resultados normais e alterados para
os valores de laténcia das ondas V, A, C e F do PEATE com
estimulo de fala nos grupos controle e estudo.

PEATE

Onda V
Onda A
Onda C
Onda F

Normal Alterado
GC GE GC GE
N Y% N % N % N Y%
17 944 8 444 A1 56 10 55,6
16 839 6 333 2 11,1 12 66,7
18 100 17 944 O 0 1 5,6
18 100 17 944 O 0 1 5,6

p-valor

0,001*
<0,001*
0,50
0,50

Legenda: GC — Grupo Controle; GE — Grupo Estudo; N — Numero de sujeitos

* p-valor estatisticamente significante
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De acordo com a tabela 8, observou-se diferenca estatisticamente
significante entre os grupos controle e estudo, para a ocorréncia de

resultados normais e alterados referentes as laténcias das ondas V e A.

Tabela 9: Distribuicdo da ocorréncia de resultados normais e alterados para
os valores de amplitude das ondas V, A, C e F no PEATE com
estimulo de fala nos grupos controle e estudo.

Normal Alterado
PEATE
GC GE GC GE p-valor
N % N % N % N %

Onda Vv 18 100 18 100 0 0 0 0 -X-
Onda A 16 889 16 889 2 11,1 2 11,1 0,698
Onda C 18 100 18 100 0 0 0 0 -X-
Onda F 18 100 18 100 0 0 0 0 -X-

Legenda: GC — Grupo Controle; GE — Grupo Estudo; N — Numero de orelhas.

Pode-se verificar, a partir da tabela 9, que todos os sujeitos avaliados
apresentaram resultados normais com relacéao a amplitude das ondas V, C e
F no PEATE com estimulo de fala, ndo sendo possivel, portanto, a
comparacao entre os grupos controle e estudo para estas variaveis. Com
relagdo a amplitude da onda A nao foi observada diferenga estatisticamente
significante entre os grupos.

Tabela 10: Distribuicdo da ocorréncia de resultados normais e alterados

para a laténcia do complexo VA no PEATE com estimulo de
fala nos grupos controle e estudo.

PEATE Normal Alterado
p-valor
N % N %
GC 16 88,9 2 11,1
0,50
GE 17 94,4 1 5,6

Legenda: GC — Grupo Controle; GE — Grupo Estudo; N — Numero de sujeitos.
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De acordo com a Tabela 10, observou-se nado haver diferenga
estatisticamente significante entre os grupos controle e estudo para a
distribuigdo da ocorréncia de resultados normais e alterados para a laténcia
do Complexo VA no PEATE com estimulo de fala.

Tabela 11: DistribuicAo da ocorréncia de resultados normais e alterados

para a amplitude do complexo VA no PEATE com estimulo
de fala nos grupos controle e estudo.

PEATE Normal Alterado
p-valor
N % N %
GC 16 88,9 2 11,1
0,242
GE 18 100 0 0

Legenda: GC — Grupo Controle; GE — Grupo Estudo; N — Numero de sujeitos.

A partir da Tabela 11, verificou-se nao haver diferenca
estatisticamente significante entre os grupos controle e estudo para a
ocorréncia de resultados normais e alterados com relacdo aos valores de
amplitude do Complexo VA no PEATE com estimulo de fala.

Tabela 12: DistribuicAo da ocorréncia de resultados normais e alterados

para o slope do complexo VA no PEATE com estimulo de
fala nos grupos controle e estudo.

PEATE Normal Alterado
p-valor
N % N %
GC 18 100 0 0
0,242
GE 16 88,9 2 11,1

Legenda: GC — Grupo Controle; GE — Grupo Estudo; N — Numero de sujeitos

Pode-se verificar, a partir da tabela 12, n&o haver diferenca

estatisticamente significante entre os grupos controle e estudo para a
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ocorréncia de resultados normais e alterados com relacdo aos valores de

slope do Complexo VA no PEATE com estimulo de fala.

Na tabela 13, encontra-se a comparacao realizada entre a distribuicao
da ocorréncia de resultados normais e alterados para os valores de laténcia
da onda V no PEATE com estimulo clique e a distribuicdo da ocorréncia de
resultados normais e alterados para a laténcia da onda V no PEATE com
estimulo de fala, no grupo de criangas com disturbio fonoldgico. Vale
ressaltar que para esta comparagao foram utilizados os resultados da orelha

direita, em ambos os potenciais.

Tabela 13: Comparacgéo da distribuicdo da ocorréncia de resultados normais
e alterados para a laténcia da onda V no PEATE com
estimulo clique e estimulo de fala no grupo estudo — Orelha

direita.
PEATE Normal Alterado
p-valor
N % N %
Estimulo clique 18 100 0 0
] <0,001*
Estimulo de fala 8 44 4 10 55,6

Legenda: N — Numero de orelhas.
* p-valor estatisticamente significante

Verificou-se diferenca estatisticamente significante para o percentual
de resultados normais e alterados para a laténcia da onda V nos PEATE

obtidos com estimulo clique e estimulo de fala no grupo estudo.

A seguir, encontra-se o estudo da correlacdo entre os valores de
laténcia das ondas V e A do PEATE com estimulo de fala e o indice PCC-R

nas provas de Imitacdo e Nomeacéo (tabela 14).
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Tabela 14: Correlacédo entre as laténcias das ondas V e A no PEATE com
estimulo de fala e o PCC-R das provas de imitacdo e
nomeacao no grupo estudo.

Correlacao Onda Vv Onda A
PCC-R I N I N
r 0,063 0,02 0,14 0,03
p- valor 0,81 0,91 0,56 0,88
Legenda: | — Imitagdo; N — Nomeagao; PCC-R — Percentage of Consonants Corrects -
Revised

De acordo com a tabela 14, ndo foram observadas correlagcdes
estatisticamente significantes entre os valores de laténcia das ondas V e A
do PEATE com estimulo de fala e o indice PCC-R nas provas que avaliam a

fonologia (imitagdo e nomeacgéo), no grupo estudo.
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6 - DISCUSSAO

Todos os anos, muitas criangas sdo diagnosticadas como tendo
distarbio fonolégico e, para muitas delas, um comprometimento no
processamento da informacdo auditiva, e em especial da fala, pode
acometer uma extensa variedade de habilidades consideradas relevantes
para um bom desempenho escolar. O perfil linglistico das criancas com
distarbio fonoldgico é bastante heterogéneo e, apesar deste quadro ser foco
de muitas pesquisas ha décadas, suas causas e possiveis substratos
biologicos ainda ndo se encontram bem definidos. Desta forma, é prudente
pensar que tais disturbios ndo possuam uma Unica causa, mas sejam

decorrentes da interagdo de multiplos processos fisiolégicos.

Sabe-se que alteragdes na codificacao neural da informacéao auditiva
parecem estar relacionadas ao surgimento de comprometimento em
determinadas habilidades linguisticas (King et al., 2002; Wible et al., 2005a;
Abrams and Kraus, 2009). Por conta disso, atualmente, os potenciais
evocados auditivos tém sido largamente utilizados na avaliagdo de criangas
com disturbios de aprendizagem e/ou fala e linguagem. Ressalta-se que
alteragdes na codificagdo de informagdes temporais e espectrais
fundamentais a acuracia na percepcao dos sons tém sido freqientemente
identificadas nestas criancas (King et al., 2002, Cunningham et al., 2001,
Banai et al., 2005; Wible et al., 2005a; Banai et al., 2007). Tais achados

favorecem a compreensao dos mecanismos neurofisiolégicos de codificacao
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da informacao auditiva, a identificacdo de possiveis marcadores biologicos e
suas relagdes com a linguagem e cognicao (Johnson et al., 2005; Abrams e
Kraus, 2009). Portanto, tendo-se em mente a relevancia dos déficits no
processamento da informacao auditiva quando consideramos a etiologia e o
diagndstico do distarbio fonoldgico, o presente estudo buscou caracterizar
os resultados do PEATE com estimulo clique e estimulo de fala, a fim de

avaliar a integridade destas respostas nesta populagéo.

Os resultados obtidos na analise dos dados quantitativos do PEATE
com estimulo clique indicaram que as criancas com disturbio fonolégico
apresentaram valores de laténcia absoluta das ondas I, Il e V
significantemente maiores quando comparadas as criangas em
desenvolvimento tipico (tabelas 1 e 2) . Por outro lado, na anélise dos dados
qualitativos, pode-se verificar auséncia de diferenga estatisticamente
significante entre os grupos controle e estudo com relacao ao percentual de
resultados normais e alterados para a laténcia da onda V deste potencial,
em ambas as orelhas (tabelas 3 e 4).

De maneira geral, controvérsias tém sido observadas na literatura
com relacdo a este tema. Alguns estudos tém sugerido que os valores
médios de laténcia no PEATE, resultantes do processamento de estimulos
simples como o clique, sdo similares em criangas em desenvolvimento tipico
e naquelas com alteragdes de aprendizagem e/ou de fala e linguagem
(Mason e Mellor, 1984; King et al., 2002; Hayes et al., 2003).

Por outro lado, Zaleski e Kielska (2000) referiram que criangas com

alteragcées de linguagem apresentam aumento nas laténcias absolutas e
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interpicos do PEATE. Roncagliolo et al. (1994), por sua vez, verificaram a
presenca de diferencas entre criancas em desenvolvimento tipico e com
alteragdes de linguagem com relacdo aos valores de laténcia da onda |.
Segundo estes autores, os atrasos na laténcia apresentados por criancas
com alteragbes de linguagem poderiam ser decorrentes de uma redugao nos
mecanismos de controle dos inputs sensoriais em nivel periférico ou de um
distarbio nos mecanismos de modulagéo inibitérios corticais e subcorticais.
Da mesma forma, Leite (2006) verificou a existéncia de diferengas
estatisticamente  significantes entre um grupo de criangas em
desenvolvimento tipico e outro de criangcas com diagnéstico de distiurbio
fonoldgico, na faixa etaria de oito a 11 anos, para os valores de laténcia da
onda lll e interpicos I-lll e |-V, bem como uma tendéncia a diferenca
estatisticamente significante para a laténcia da onda V no PEATE com
estimulo clique. A autora sugere que a diferenca observada entre os grupos
poderia ser decorrente de uma possivel alteragdo na sincronia neural da via
auditiva em tronco encefalico, apresentada por criangas com disturbio
fonoldgico.

Diferentemente dos estudos supracitados e da presente pesquisa,
Purdy et al. (2002) verificaram diferencas entre grupos de criangas em
desenvolvimento tipico e de criancas com diagnéstico de disturbio de
aprendizagem para os resultados do PEATE com estimulo clique, no qual a
laténcia da onda V e do interpico IlI-V encontraram-se diminuidas nas
criancas com disturbios de aprendizagem. Tais resultados, no entanto, nao

foram justificados pelos autores.
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As discrepancias verificadas na presente pesquisa, entre 0s
resultados dos grupos controle e estudo com relagao as laténcias das ondas
l, Il e V, cujos geradores encontram-se no tronco encefélico, desde o nervo
auditivo até o coliculo inferior (Moller et al., 1981), devem ser analisadas
com extrema cautela, ao passo que diferencas entre 0os grupos ndo foram
evidenciadas na analise dos dados qualitativos. Em outras palavras, embora
os achados obtidos a partir da analise dos dados quantitativos sugiram que
as criangas com disturbio fonolégico apresentem atrasos na condugdo do
impulso elétrico no tronco encefalico quando comparadas a criangas em
desenvolvimento tipico, o fato de 94,4% das criancas do grupo estudo terem
apresentado resultados normais, quando considerados os padrbes de
normalidade adotados, indicam que as mesmas processaram de maneira

adequada o estimulo clique.

Desde sua primeira descricdo, o PEATE obtido a partir da
apresentacdo do estimulo clique vem sendo freqlentemente utilizado em
contextos clinicos e cientificos e, por isso, um volume extenso de dados ja
foi obtido com relagdo a codificagdo do estimulo clique no tronco encefalico.
Recentemente, atencdo especial tem sido dispensada ao estudo dos
potenciais evocados auditivos obtidos a partir da apresentagao de estimulos
espectralmente e temporalmente mais complexos que o estimulo clique,
como a fala (Cunningham et al., 2001). Segundo a literatura especializada,
as medidas obtidas no PEATE com estimulo de fala refletem as dimensdes

acusticas deste tipo de estimulo com notavel precisdo (Russo et al., 2004;
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Akhoun et al., 2008) sendo, portanto, consideradas validas e confiaveis
(Johnson et al., 2005).

Nos resultados do presente estudo, com relacdo ao PEATE com
estimulo de fala, diferencas estatisticamente significantes puderam ser
verificadas entre os grupos controle e estudo, para os valores de laténcia
das ondas V e A, tanto na analise dos dados quantitativos (tabela 5) como
qualitativos (tabela 8). Conforme j& descrito anteriormente no capitulo de
revisdo de literatura, tais componentes compreendem a resposta Onset, ou
seja, refletem as caracteristicas espectrais e temporais presentes no inicio
dos sons de fala (mais especificamente, o inicio da consoante), que contém
informagdes aperiddicas e variam consideravelmente quanto aos seus
atributos (Banai et al., 2007; Abrams e Kraus, 2009). Portanto, os resultados
obtidos sugerem que as alteracbes encontradas no grupo de criancas com
distarbio fonolégico decorrem, principalmente, de comprometimentos na
codificagdo deste tipo de estimulo acustico no tronco encefalico alto, mais
especificamente na regido do lemnisco lateral e/ou coliculo inferior,
provaveis geradores de tais ondas, embora seja importante levar em
consideragdo que as respostas geradas em areas mais altas possivelmente

reflitam atividades de multiplas regides (Wible et al., 2004).

Valores de laténcia aumentados no PEATE com estimulo de fala
também tém sido descritos em grupos de criancas com problemas de
aprendizagem (Cunningham et al., 2001; Purdy et al., 2002; King et al.,
2002; Banai et al., 2005). King et al. (2002) verificaram valores de laténcia da

onda A significantemente maiores em criangas com problemas de
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aprendizagem, quando comparadas a criangas em desenvolvimento tipico,
em resposta a estimulos de fala, sugerindo a existéncia de diferencas com
relacdo a sincronia neural no tronco encefalico entre estes grupos de
criangas.

Nao foram encontradas diferengas entre os grupos com relagdo aos
valores de laténcia das ondas C e F (tabelas 5 e 8) e amplitudes das ondas
V, A, C e F (tabelas 6 e 9). Os componentes C e F do PEATE com estimulo
de fala correspondem a FFR e surgem em resposta a informacao periédica
presente na vogal na freqiiéncia da fonte sonora, fornecendo informagdes a
respeito da integridade geral da resposta em relagdo ao estimulo
apresentado. Diferentemente dos resultados da presente pesquisa, King et
al. (2002) verificaram atrasos na FFR em criangas com problemas de
aprendizagem e Wible et al. (2004) observaram resultados alterados neste
grupo de criangas com relacao a amplitude desta resposta, especificamente
na faixa que corresponde ao primeiro formante do estimulo /da/. Marler e
Champlin (2005) levantaram a hipétese de que fatores como alteragées na
sincronia, ativagao de vias alternativas, aumento de mecanismos inibitorios
ou a combinagédo destes poderiam explicar diferencas entre resultados nos
PEATE.

Os resultados aqui descritos, que indicaram presenca de alteracoes
nos componentes da resposta onset (ondas V e A) e auséncia de alteracdes
nos componentes da FFR (ondas C e F) corroboram a hipétese apresentada

por Kraus e Nicol (2005), que referem a existéncia de dissociacao entre
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essas duas classes de respostas. Segundo as autoras, a resposta onset e a
FFR representam blocos distintos, que séo codificados separadamente.

Assim como para os componentes mais tardios do PEATE com
estimulo de fala (ondas C e F), ndo foram observadas diferencas entre os
grupos com relacdo aos parametros analisados do complexo VA (tabelas 7,
10, 11 e 12). Tais achados discordam daqueles apresentados por Wible et
al. (2004) e Wible et al. (2005a), que observaram resultados alterados em
um grupo de criangas com disturbio de aprendizagem, especificamente para
os valores de slope, sugerindo menores amplitudes e maiores laténcias.

De maneira geral, os resultados do presente estudo, com relacao ao
PEATE com estimulo de fala, corroboraram aqueles apresentados em
pesquisas realizadas com criancas com disturbio de aprendizagem (King et
al., 2002; Johnson et al., 2005), ou seja, as alteracdes observadas refletem
comprometimentos em atividades neurais especificas, relacionadas
principalmente ao processamento de caracteristicas de filtragem do sinal de
fala.

Pesquisas também tém demonstrado que criangas com disturbio de
processamento auditivo (central) apresentam resultados alterados no
PEATE com estimulo de fala (Jirsa, 2001; Schochat e Fillipini, in press).
Embora sejam entidades clinicas distintas, a comorbidade existente entre os
distarbios de linguagem e as alteracdes de processamento auditivo (central)
tem sido verificada em diversos estudos, sendo reconhecida por muitos
pesquisadores (Kraus et al., 1999; Purdy et al., 2002; Rosen, 2003; Maassen

et al., 2006). Portanto, embora ndo tenham sido realizados, na presente
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pesquisa, testes comportamentais que confirmassem a presenca de tal
disturbio, os resultados encontrados na avaliacao eletrofisiolégica também
poderiam ser justificados pela existéncia de uma possivel alteracdo de

processamento auditivo (central) em criangcas com disturbio fonolégico.

Outra possivel explicacao para a discrepancia entre os resultados dos
grupos controle e estudo reside no fato de que criangcas com disturbio
fonolégico e criangcas em desenvolvimento tipico podem apresentar
diferengas com relagao ao processamento temporal (Wible et al., 2002). De
acordo com Wible et al. (2004), a estrutura acustica da fala caracteriza-se
pela mudanga brusca do padrdo espectral e, portanto, capacidades
reduzidas para processar, perceber e distinguir sons complexos poderiam
comprometer determinadas habilidades necessarias ao desenvolvimento
normal da linguagem. Dentro deste contexto, ao verificar alteragdes
relacionadas ao processamento temporal do sistema visual em criangas com
problemas de aprendizagem, autores tém sugerido a existéncia de déficits
de processamento temporal multi-sensoriais em criangas com transtornos de
linguagem (Tallal et al., 1993).

Outras inter-relacbes entre os diversos sistemas sensoriais, bem
como a influéncia do sistema visual (leitura labial) no processamento auditivo
de estimulos de fala no nivel do tronco encefalico, também tém sido
ressaltadas, desafiando a visdo estabelecida pela comunidade cientifica que
determina que o tronco encefdlico humano atua como um receptor /
transmissor passivo de informacdes especificas para determinada

modalidade (Musacchia et al., 2006).
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Pesquisadores tém proposto que comprometimentos estruturais
como, por exemplo, a diminuicao da mielinizacdo e a consequente reducao
da comunicacao axonal entre areas sensoriais e de linguagem, sejam a base
de alguns problemas de linguagem, estando possivelmente relacionados a
atrasos na transmissao do sinal durante o processamento sensorial rapido

(Klingberg et al., 2000).

As respostas evocadas auditivas analisadas no presente estudo
evidenciaram a presenca de atrasos na conducao do estimulo acustico. No
entanto, as similaridades entre tais achados e os resultados da pesquisa de
Klingberg et al. (2000) devem ser vistas com cautela, visto que a mesma
buscou avaliar as alteragdes de processamento da informagédo acustica em
nivel cortical. Por outro lado, Wible et al. (2004) referem que a presenca de
alteragc6es em niveis mais baixos da via auditiva pode limitar a efetividade do
processamento de determinadas informagbes acusticas em nivel cortical,
comprometendo, desta forma, atividades de identificacdo, categorizacao e
integracdo, fundamentais ao bom desempenho linglistico. Similarmente,
Abrams et al. (2006) verificaram a presenca de correlacbes entre 0s
aspectos temporais das respostas evocadas em tronco encefalico e a
assimetria cortical existente para o processamento de sons da fala,
reforcando a idéia de que as alteragdes temporais encontradas nas medidas
eletrofisioldgicas em tronco encefélico prejudicam o processamento cortical

da informacgao acustica.

InUmeros estudos demonstraram que os estimulos clique e de fala

envolvem populagbes neuronais distintas (Banai e Kraus, 2008), além de
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possuir diferentes padrées maturacionais (Johnson et al., 2008). Na presente
pesquisa, verificou-se a existéncia de diferenca estatisticamente significante
para o percentual de resultados normais e alterados para a laténcia da onda
V nos PEATE obtidos com estimulo clique e estimulo de fala no grupo
estudo (tabela 13). Tendo-se em mente estes achados e levando-se em
consideragdo a idade média das criangcas avaliadas (nove anos e sete
meses), o fato de que os participantes que compuseram 0s grupos controle
e estudo foram pareados quanto a idade e ao género e, ainda, que para esta
faixa etéria as respostas evocadas obtidas ja atingiram padrées semelhantes
aos do adulto, os resultados obtidos reforcam a hipétese de que populacdes
neuronais especificas parecem estar envolvidas no processamento dos sons
de fala. Song et al. (2006) ressaltaram que as diferencas observadas na
codificacdo dos diferentes estimulos podem ocorrer devido as diferencas
existentes em suas estruturas acusticas. Outra explicacdo fornecida por
estes autores se baseia na hipotese de que existe um déficit nos
mecanismos neurais em lidar com o mascaramento ocorrido no estimulo de
fala (inicio da consoante mascarado pela vogal). Portanto, se um sistema
neural é mais sensivel aos efeitos da dessincronizagdo, essa
susceptibilidade sera mais aparente em resposta ao estimulo de fala, que

possui maior duragao e inicio mais gradual, quando comparado ao clique.

Contudo, € importante frisar que tais evidéncias nao excluem,
sobremaneira, a possibilidade da existéncia de mecanismos comuns no
processamento de ambos os estimulos, tendo em vista a presengca de

correlag@es significantes entre as respostas do PEATE com estimulo clique
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e as respostas do PEATE com estimulo de fala. Neste sentido, Song et al.
(2006) verificaram, assim como na presente pesquisa, que criangas com
alterag6es no PEATE com estimulo de fala também apresentam um discreto
aumento nas laténcias do PEATE com estimulo clique, ainda que dentro dos
padroes de normalidade. Os autores sugerem que tais achados sustentam a
idéia de que a codificagcdo neural anormal do estimulo acustico, identificada
por meio do PEATE com estimulo de fala, pode ser reflexo de um ‘problema’
mais amplo do sistema auditivo central, ndo detectado por procedimentos

como a audiometria tonal ou o PEATE com estimulo clique.

Com o objetivo de verificar a existéncia de possiveis relagcoes entre os
resultados do PEATE com estimulo de fala e o grau de gravidade do
distarbio fonoloégico, realizou-se um estudo das correlagdes entre os valores
de laténcia das ondas V e A e o indice PCC-R, obtido nas provas de
nomeagado e imitagdo (tabela 14). A hipétese inicial era que as alteragbes
observadas no PEATE com estimulo de fala pudessem estar relacionadas
ao percentual de consoantes produzidas corretamente pelas criancas do
grupo estudo. No entanto, a andlise dos resultados a cerca das correlagdes
entre essas duas medidas (laténcias das ondas V e A versus PCC-R)
indicou que o grau de gravidade do disturbio fonoldégico ndo esteve
relacionado ao tempo de laténcia das ondas do PEATE com estimulo de
fala. Desta forma, diferentemente do que se supds inicialmente, as criangas
que apresentaram atraso nas laténcias das ondas V e/ou A néo

necessariamente apresentaram PCC-R piores do que aquelas cujas
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respostas no PEATE com estimulo de fala encontravam-se dentro dos

padrées de normalidade.

Banai et al. (2007), do mesmo modo, néo verificaram diferencas, com
relacdo as habilidades de leitura e escrita, entre criangas com disturbios de
aprendizagem com resultados normais no PEATE com estimulo de fala e
criancas com disturbios de aprendizagem com resultados alterados neste
potencial. Desta forma, ambos os resultados reforcam a idéia de que os
distarbios de fala e/ou linguagem e aprendizagem sejam decorrentes da

interacdo de multiplos processos fisiologicos.

O efeito do treinamento auditivo sobre as respostas obtidas no
PEATE também tem sido foco de alguns estudos (Hayes et al., 2003; Russo
et al., 2005). Nicol e Kraus (2004) e Nicol e Kraus (2005) referem que este
tipo de atividade pode favorecer a codificacdo de sons complexos, como a
fala, por meio da melhora da sincronia neural, principalmente em nivel
cortical. Hayes et al. (2003) ressaltam que a estabilidade das respostas em
tronco encefalico, observada frente ao treinamento auditivo, poderia refletir
propriedades intrinsecas e/ou limitagbes das vias auditivas sub-corticais no
que tange a plasticidade. Como exemplo, os autores referem que mudangas
na sincronia neural do tronco encefdlico poderiam ocorrer apenas em

criangas pequenas.

Em contrapartida, Leite (2006) verificou melhora nos resultados do
PEATE com estimulo clique e no P300 de criangas com disturbio fonoldgico
apos 12 sessdes de terapia fonoaudiolégica. Da mesma forma, Russo et al.

(2005) evidenciaram melhoras nas respostas do PEATE apds treinamento
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auditivo, sugerindo que a pratica de uma habilidade ou a exposicao
freqlente a um estimulo é capaz de melhorar a sincronia da via auditiva no
tronco encefalico. Tais resultados reforcam a hipétese proposta por Johnson
et al. (2005) e Johnson et al. (2008), com base em estudos realizados em
modelos animais, que refere que o coliculo inferior, pelo fato de ser um sitio
de convergéncia de fibras da via auditiva ascendente e projegcdes
corticofugais, esta sujeito a plasticidade neuronal. Neste sentido, os autores
afirmam que as vias corticofugais atuam como um modulador da atividade
neural no tronco encefalico. De fato, muitos estudos ressaltam a existéncia
de relagdes intrinsecas entre o processamento anormal das informagdes
acusticas no tronco encefalico e cortex. Banai et al. (2007) referem que, de
fato, um déficit no tronco encefalico poderia resultar num input alterado ao
cértex. Portanto, considerando-se as mudancas nas conexdes e atividades
neurais dos diversos niveis do sistema nervoso auditivo central, resultantes
da plasticidade neuronal frente ao treinamento auditivo, o uso do PEATE
com estimulo de fala poderia ser Gtil no monitoramento terapéutico. Além
disso, levando-se em conta as relagbes entre as fungbes do tronco
encefalico e corticais, deve ser ressaltada a importancia das respostas
evocadas auditivas corticais serem investigadas em criangas com distarbio

fonologico.

As alteragbes encontradas na codificagdo dos sons da fala, no que
diz respeito principalmente a sincronia neural no tronco encefélico, podem
estar relacionadas aos problemas de linguagem apresentados pelas

criangas com disturbio fonoldgico avaliadas, embora correlagcées especificas
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entre os resultados dos potenciais evocados auditivos e o grau de gravidade
do disturbio fonolégico nao tenham sido identificadas. Considerando estes
resultados e levando-se em conta os padrées maturacionais do PEATE,
assim como os estagios de desenvolvimento das habilidades fonolégicas, o
uso do PEATE com estimulo de fala como ferramenta de triagem poderia
contribuir para a identificagcdo de subgrupos especificos de criangas com

problemas de fala e linguagem.

Por fim, estudos futuros sdo necessarios, a fim de investigar o efeito
das terapias de fala e linguagem sobre as respostas do PEATE com
estimulo de fala, possibilitando, desta forma, o estabelecimento da
efetividade desta medida no monitoramento do processo terapéutico.
Adicionalmente, a realizagdo de pesquisas que caracterizem as medidas do
PEATE com estimulo de fala em outras populagdes, como usuarios de
prétese auditiva, usudrios de implante coclear, autistas, disléxicos, dentre
outras, se torna imprescindivel para que este potencial se consagre como

um instrumento util no campo da Fonoaudiologia.
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7 — CONCLUSAO

Frente aos resultados obtidos podemos concluir que criangas com
distarbio fonoldgico: (a) apresentam resultados normais no PEATE com
estimulo clique; (b) apresentam um aumento discreto nos valores de laténcia
das ondas do PEATE com estimulo clique, quando comparadas a criangas
em desenvolvimento tipico; (c) apresentam alteracbes no PEATE com
estimulo de fala, quando comparadas a criancas em desenvolvimento tipico,
sugerindo a existéncia de comprometimentos no processamento do estimulo
de fala nesta regidao; (d) apresentam maior ocorréncia de resultados
alterados no PEATE com estimulo de fala quando comparado ao PEATE
com estimulo clique. Nao foram observadas correlagdes entre os resultados
do PEATE com estimulo de fala e o indice PCC-R em criangas com disturbio

fonoldgico.
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6 — ANEXOS

Anexo A

APROVACAO

A Comissdo de Etica para Andlise de Projetos de Pesquisa -
CAPPesq da Diretoria Clinica do Hospital das Clinicas e da Faculdade de
Medicina da Universidade de Sdo Paulo, em sessdo de 04/06/2008, APROVOU o
Protocolo de Pesquisa n° 0822/07, intitulado: "POTENCIAL EVOCADO AUDITIVO DE
TRONCO ENCEFALICO COM ESTIMULO DE FALA EM CRIANCAS COM DISTURBIO
FONOLOGICO"  apresentado pelo Departamento  de FISIOTERAPIA,
FONOAUDIOLOGIA E TERAPIA OCUPACIONAL, inclusive o Termo de Consentimento

Livre e Esclarecido.

Cabe ao pesquisador elaborar e apresentar & CAPPesq, os
relatérios parciais e final sobre a pesquisa (Resolugdo do Conselho Nacional de
Saude n° 194, de 10/10/1996. inciso IX.2, letra "c").

Pesquisador (a) Responsavel: Profa. Dra. Carla Gentile Matas
Pesquisador (a) Executante: Fga. Isabela Crivellaro Gongalves
CAPPesq, 06 de Junho de 2008

C,@—:N —

Prof. Dr. Eduardo Massad
Presidente da Comissao de
Etica para Andlise de Projetos
de Pesquisa

Comissao de Etica para Analise de Projetos de Pesquisa do HCFMUSP e da FMUSP Diretoria Clinica do
Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo Rua Ovidio Pires de Campos,
255, 5° andar - CEP 05403 010 - Sao Paulo — SP Fone: 011 3069 6442 Fax: 011 3069 6492 e-mail:
cappesq@hcnet.usp.br / secretariacappesg2@hcnet.usp.br
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Anexo B
HoSPITAL DAS CLINICAS

DA FAcULDADE DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE DE SAO

PAuLO
CAIXA POSTAL, 8091 — SA0 PAULO - BRASIL

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

| - DADOS DE IDENTIFICA(;AO, DO SUJEITO DA PESQUISA OU
RESPONSAVEL LEGAL

DOCUMENTO DE IDENTIDADE N2 w.coooveeeeeeeeereeereeesenens SEXO: M0 Fo
DATA NASCIMENTO: <..covfeveverc .

=[] =1 21070 YOO
N . JY =0 (0 7Y [ = o

2.RESPONSAVEL LEGAL ....o.ovoveeeeeeeeeeeeeeee s s s enenaeanennnes
NATUREZA (grau de parentesco, tutor, curador etC.) .......cccoveviiiiiiieeiiiiciiiee e
DOCUMENTQO DE IDENTIDADE :.......covviiieiieeeeeeee SEXO: M1 F O
DATA NASCIMENTO.: ....../ ccc..c] ...

ENDEREGCO: ...t N® e, APTO: oo
BAIRRO: ..o CIDADE: ...
CEP: o TELEFONE: (............ TSR

Il - DADOS SOBRE A PESQUISA CIENTIFICA

1. TITULO DO PROTOCOLO DE PESQUISA: “POTENCIAL EVOCADO
AUDITIVO DE TRONCO ENCEFALICO COM ESTIMULO DE FALA EM
CRIANCAS COM DISTURBIO FONOLOGICO”

2. PESQUISADOR: Carla Gentile Matas
CARGO/FUNGCAO: Profa. Dra. do Curso de Fonoaudiologia da FMUSP
INSCRICAO CONSELHO REGIONAL N2: 04927

UNIDADE DO HC FMUSP: Departamento de Fisioterapia, Fonoaudiologia e
Terapia Ocupacional
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Anexo B (continuacao)

3. AVALIACAO DO RISCO DA PESQUISA: (probabilidade de que o individuo
sofra algum dano como consequéncia imediata ou tardia do estudo)

SEM RISCO RISCO MINIMO X RISCO MEDIO

RISCO BAIXO RISCO MAIOR
4.DURAGAO DA PESQUISA : 14 meses

Il - REGISTRO DAS EXPLICAGOES DO PESQUISADOR AO PACIENTE OU
SEU REPRESENTANTE LEGAL SOBRE A PESQUISA CONSIGNANDO:

Gostaria de avaliar a audicao de criangas com alteracdes na fala. Vou
fazer as mesmas avaliagbes em criangas que ndo tem alteracdo na fala, da
mesma faixa etaria, para poder comparar os resultados obtidos nestas criancas
com os obtidos nas criangas com alteragdes. Utilizarei testes que avaliam a
audicdo. As avaliagbes serdo realizadas primeiro em uma cabine, onde as
criangas irdo escutar alguns apitos por meio de fones. Em seguida, serdo
colocados alguns fios sobre a pele, colados com esparadrapo, para captar as
ondas cerebrais relacionadas a audi¢cdo. Sera necessdario avaliar a fala das
criangas que nao apresentam queixas de alteragbes, para selecionarmos as
criangas que ndo apresentam altera¢des na fala. As criangas com alteragdes na
fala serdo avaliadas e serdo submetidas a terapia fonoaudiologica pelo
Laboratério responsavel por esta area. Os testes utilizados para a avaliagdo da
audicdo nao oferecem nenhum risco ou desconforto para as criangas. Os
resultados da pesquisa indicardo se estes testes sdo Uteis na avaliagdo de
criangas com alteracao de fala.

IV - ESCLARECIMENTOS DADOS PELO PESQUISADOR SOBRE
GARANTIAS DO SUJEITO DA PESQUISA CONSIGNANDO:

Os testes realizados para avaliacdo da audicao sao aplicados de forma simples
e rapida, sem dor ou desconforto. Caso seja identificado desconforto, 0 exame
serd suspenso imediatamente. Fica estabelecido que vocés, responsaveis pelas
criancas avaliadas, terdo acesso, a qualquer tempo, as informacdes sobre
procedimentos, riscos e beneficios relacionados a pesquisa, inclusive para
esclarecer eventuais duvidas, tendo direito de ser mantido atualizado sobre os
resultados parciais da pesquisa ou de resultados que sejam do conhecimento
dos pesquisadores. Além disso, terdo plena liberdade de retirar seu
consentimento a qualquer momento e de deixar de participar do estudo, sem que
isso prejudique a continuidade da assisténcia a crianga, caso haja. Se houver
necessidade, a crianga sera encaminhada para o Hospital das Clinicas para
avaliagédo e condutas médicas.
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Anexo B (continuacao)

Asseguramos que os dados obtidos nesta pesquisa serdao utilizados somente
para esta pesquisa e as informacdes e conclusdes obtidas por meio deste
estudo serdo utlizadas para discussbes junto aos pesquisadores, alunos e
profissionais da area de fonoaudiologia e afins, ndo sendo revelada a identidade
de nenhum participante da pesquisa. Nao havera despesas pessoais para o
participante em qualquer fase do estudo, incluindo exames e consulta, ndo
havendo também compensacgao financeira relacionada a sua participagdo. Se
existir qualquer despesa adicional, ela sera absorvida pelo orcamento da
pesquisa. O pesquisador coloca-se a disposi¢cao tanto para os esclarecimentos
que se fizerem necessarios quanto para o fornecimento de informagdes relativas
aos resultados dos procedimentos aplicados. Se vocé tiver alguma consideragao
ou duvida sobre a ética da pesquisa, entre em contato com o Comité de Etica
em Pesquisa (CEP) — Rua Ovidio Pires de Campos, 225 — 5% andar — tel: 3069-
6442 ramais 16, 17, 18 ou 20, FAX: 3069-6442 ramal 26 — E-mail:
cappesg@hcnet.usp.br

V. INFORMAGOES DE NOMES, ENDERECOS E TELEFONES DOS
RESPONSAVEIS PELO ACOMPANHAMENTO DA PESQUISA, PARA
CONTATO EM CASO DE INTERCORRENCIAS CLINICAS E REACOES
ADVERSAS.

Em caso de duvida favor entrar em contato com:

Dra. Carla Gentile Matas: e-mail: cgmatas@usp.br

Fga. Isabela Crivellaro Gongalves (pesquisadora executante)

Endereco: Rua Cipotanea 51 Cidade Universitaria, Tel. 30918411

End. residencial: Rua Princesa Isabel, no 17, ap. 204 A. CEP: 04601-000 / Tel.
Res: 55315361

VI. - CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Eu discuti com a Fga sobre
a minha decisdo em participar nesse estudo. Ficaram claros para mim quais sao
0s propositos do estudo, os procedimentos a serem realizados, seus
desconfortos e riscos, as garantias de confidencialidade e de esclarecimentos
permanentes. Ficou claro também que minha participacao é isenta de despesas
e que tenho garantia do acesso a tratamento hospitalar quando necessario.
Concordo voluntariamente em participar deste estudo e poderei retirar o meu
consentimento a qualquer momento, antes ou durante o mesmo, sem
penalidades ou prejuizo ou perda de qualquer beneficio que eu possa ter
adquirido, ou no meu atendimento neste Servico. Declaro que, apos
convenientemente esclarecido pelo pesquisador e ter entendido o que me foi
explicado, consinto em participar do presente Protocolo de Pesquisa.
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Anexo B (continuacao)

Sao Paulo, de de 200

assinatura do sujeito da pesquisa ou responsavel legal

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntaria o Consentimento Livre e
Esclarecido deste paciente ou representante legal para a participacdo neste
estudo.

assinatura do pesquisador
(carimbo ou nome Legivel)
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Anexo C

Faculdade de Medicina da Universidade de Séo Paulo
Departamento de Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Dcupacional
Curso de Fonocaudiologia — Audiologia Clinica

ANAMNESE INFANTIL
Nome: Sexor D, N.: Idade:
N.° CDP: Encaminhado por: () externe ( )interno LIF
Respoansavel: Parentesco: RG:
Enderego: CEP: _
Cidade: Fone: Comunidade USP: SIM ( ) NAO( )

N* USP/Unidade:

iDATA DO EXAME: ] Estagiaria:

QUEIXA E HISTORIA DA QUEIXA

Existe consangiiinidade ontre os pais?  Sim{ ) Mo { ) Qual?
Algném na familia tem problema de audigio? Sim( ) Nio{()
Congéuita ( ) Adquirida( )  Quem?

GESTACAO

Teve alguma doenga/acidente durante a gestagiio? Niio.( ) Simy (- ) Qual?

Fezuso de medicamentos, drogas ou dleool? Niio () Sim { ) Qual?

Fumou duranie a gestagio? Niio { 38im{ )

Assinale as ocorréncias durante a gestagio:

Rubéola{ ) Hemorragia{ ) FatorRh{ ) HipertensBo{ ) Quedas{ ) Ouiras( )
Especificar:

PARTO

Normal{ } Atermo( ) Permaneceu em encubadora( )
Cesartana () Preraturo () Cianose{ )

Forceps ( ) Ictericial )

Peso ao nascer {ver carteirinha de recém nascido):

ALIMENTACAC

Mamou no peito? Sim{ )} Nio{() Até que idade?
Por que parou?

Tomou mamadeira?  Sim{ ) Nio{ ) Idade de Inicio: Tdade em que parou:
Posiclio de amamentacio? Sentada { ) Deitada { ) Inclinada { }
DESENVOLVIMENTOQ

FixacHo da cabega (idade): Andou (idade):

1as. Palairas (idade): Apresenta slteragio de fala? Qual?

DOENCAS QUE JA TEVE

{ )Sarampo { ) Alergias? Aque? ( ySindrome? Quat?
{ yCatapora () Resfriados freqientes { ) Sinosite { ) ConvulsBes

( yCaxumba { }Infecelo de garganta  { ) Adendides { ) Febres sem explicagio
{ YRubéola  ( } Bronguite { YRinite { )} QuedasAraumatismos

{ ) Meningite ( ) Pneamonia { ) Respiraglio Oral  { ) Cutro Qual?

Teve alguma complicagfo? Sim{ } Néo{ ) Em qual?

Hospitalizagoes? Sum({ Y Nido { ) Motive:

Fazuse de medicaméntos? Sim { 3 NIo( ) Quais?:

QObs:

Esta com alguma doenga atualmente? { INdo  { j Sim. Qual?
Esta fazendo algum tratamento ou acopanhamento? Especifique
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Anexo C (continuacao)

AUDICAD
Reageasons?  Sim( ) Nao{ ) Quaissons? Tipo de reagiio:
Compreende ordens: Sim { ) Nio ( ) Especificat:
Assinale as ocorréncias:
{ ) Dor de ouvido { ) Supuragdo ( ) Exposigdio & ruido { ) FlutuagHo da audigdo
{ ) Infecgdo { ) Otite { ) Coceira { ) Progressiio da perda
{ ) Tontura { ) Sensagao de ouvido tapado (plenitude auricular)
{ )} Zumbido. Tipo;
Em que 1dade? Quantas crises? Quando fol a primeira crise? E aaltima?
Tratamentos realizados:

Fez cirurgia de ouvido, nariz on garganta?
Usode AASL ( )ndo { )Ysim: Fabricante/Modelo:

Tipo de adaptagio/Tempo de uso:

Asginale 0s comportamentos mais CoOmuns:

{ ) Fala alto { )Baba { ) Desastrado { ) Timido

{ ) Fala baixo { YFica com a bocaaberta  { ) Cai muito { ) Muito quieto

{ ) Fala errado { ) Desatento. { ) Agitado { yIsola-se

{ ) Ouve mal { ) Desorganizado { ) Irritado { ) brinca sozinho

{ ) Aumenta o volume da TV { ) Esquecido { yDorme mal { ) brinca ¢/ criangas
() Pede pararepetir o que foi falado { Y Reclamadobarulho  { YChoramuite () briga muiio

{ ) Outros — especificar:

ESCOLARIDADE

Frequentou creche ou bergdrio desde que idade?

Fregiienta escola desde que idade? Série atual:

Repetiu de ano? Sim{ ) Néo{ )Qual?
Aprende com facilidade? Sim({) Nio{ )Especificar:
O professor tem alguma queixa da crianga? Sm() Nio()

Qual?

Demora para realizar ss tarcfas Sim{ ) Nao{)}
Fazastarefas () Sozinho ( ) Com ajuda

Qual a disciplina preferida?

Qual a disciplita menos apreciada?

OUTRAS OBSERVACOES
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CarfruLo 1 - FonoLoGia
FISYDEE FIszREIN VVERTZNER

ANEXO 1

Fonoraoia., PRoTOCOLO DE RESISTRO - IMITACAD

Nome:
Data do Exame:
Idade:
Registro Anglise Tradicional
Vocdbule Transcrigio Fonema i Inicial Final
01. Peicca p
02. Bandaja b
03. Tigela ' ‘ ¢
G4, Doce d
05. Cortina k
06. Gato g
Q7. Foguete i
08. Vinhg W
08, Selo s
10. Zera 2
11. Chava J
12. Jacaré J
13. Machado ]
14 Nawa n
| 15. Lama n
18. Lagis 1
A
T
18. Alface I
20. Kaposa Arqui/S7
21. Boveacha AvquifR/
22. Abelha S
23. Carro ‘ bR
24. Branco ‘ 3 R

Anexo D



101
Anexos

Anexo D (continuacao)

continuagic
Vocibulo Transerigad Fonems Tndcial Final
5'15 Trnveséa 4R
26, Droga kR
;Iﬁ Crave G
28. Grosse ki
29, Frace pi
30, Pldstico Bl
3. Blogo ki
32, Clubs L gl
33. Gloho ' 1l
34. Flauta
35, Pastel
38, Poron
37, Napiz
BB Amor
38. Roupa

Averio:
Ormreissbor
Substitiicie:
Distor¢ao:

REFERENCIAR
WIHRTZNER, 19. F Tono i ANDRADE, O R.F: BERLLOP

infantil nas &reas de fonologis, vousbuldris, findncia 2 progsn

MATERIAL <
+ FERNANDES. B D, M. WERTZRER, M. F. AL teste de linguagem
2. ed. rov smpl . o snual. Barueri (SB) Pro-Fono, B4, Gap. 1, Anoxa'.

GO
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Anexo D (continuacao)

R e ARFW - TESTE DE LING EMINFANTIL S S A - NS }lz'{

T biaa Adias o Fonstoco, Vocasianc, Frabsach ¢ B acniiea

CariTuLo 1 - FONOLOGIA
FHavoee Fiszeein VWERTINER

ANEXQO 2

FonoLoGia. Prorocoto DE REGISTRO - NOMEACAD

Nome:
Data do Exame:
Tdade:
Registro Agalise fradicional
Transcricho Fonema Tnicial Final
5 Sy
5 =
3. Tesoura t
4. Cadeica, d
5. Galinha. K
> - W
e r -
| & xen v Il
. Masa 5
10. Navio z
11. Livro &
i2. Sapo 3 Nl
13. Tambor m
14. Sapato n
15. Balde ' n
16. Faca i
17. Fogao ' A
18. Peixe t
19. Relégio ¥
20. Cama ) Arqui/S/
21, Anel : Arogui/R/
22. Milho I o . PR
23, Cachorro | bR
24, Blusa LR i
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Anexo D (continuacao)

‘.43 A GEN BRRANTIL e
f:; s NA% AN & LA AR iR s £ TRAGATIRA

cantinzagio
Vosdbulo “fransericio Fonema Inigial . Final
25. Garfo it
28, Traior kR
a7, Prato ) - - 9’9‘
28. Pasta vii
29, Dado ol
30, Bragu bl
31, Girafa K
32. Zabra al
33. Planta 3 fl
34. Cruz

Licerto:
Omissdo:
Substiteigéo:
Distargio:

AL AL TOMO,

D. M FERNANDES, E Dy M. WERTZNER. H. B ABFW teste te linguagem
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Anexo D (continuacao)

ANEXO 3

WoGla. ANALISE D0g PROCESSOS Fonoudacicos - NOMEACAD
Nomex
Idade: Data:
paibiige | bolsa’ | vesnumn [ ehdeira | gaimha | vessaura | cebola | wiears. | miesa | navie ! Hvro .ﬁvom tambor | soparo | bolde | fea | fogde | toral
T f 5
Transerigio

redugdo de silaba

harmpnia consonantal

plosivagio da fricativas

posteriortzacio para velar

posteriorizacdo para palatal

frontalizacio de velares

fronwalizacda da palatal

simpliticacdo de Hanida

sunplificacdt do enconiro cosoantal

sunplificacde da consoante final

DUIEES

Fotal

Legenda:
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Anexo D (continuacao)

CariTuLo 3 - FLUENCIA
CLAUDIA REGINA FURQUIM DE ANDRADE

ANEXO

FLUBNCIA. PROTOCOLO DE AVALIACAC

Nome:
Data: Tipo de Controle:

1. Tipologia das disfluéncias.

Disfluéncias Comuns Disfluéncias Gagas

hesitaglo repetigio de silabas

interjeigdo ) repetigdo de sons

revisao prolongamerto

palgrvra ndo terminada bloqueio

repeticao de palavras pausa

repetigio de Segmentos intruséo de sons ou.segrentos

repetigio de frases )

Total Total
2. Velocidade de fala. 3. Freqiiéncia das rupturas.
Fluxo de Palavras Fluxo de Silabas Porceritagem de Porcentagem de
por Minuto por Minuto Descontinuidade de Fala Disfluéncias Gagas

4. Transcrigio da Amostra da Fala;

REFERENCIAR ESTE MATERIAL COMO:
ANDRADE. C.R E- Fluéneia. /o: ANDRADE, C.R.F; BEFI-LOPES, D.M.; FERNANDES, F.D.M.; WERKTZNER, H.F- ABFW, teste de linguagem infant!
nas dreas der i i, fuéneia op ica. Carapicuiba, Pré-Fono, 2000 (cap. 3)
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Anexos

s

Contintagso

peire _umwmm,_o caroa anel  |nijthe |cachorro] biwea | garfe | wator | prato | pase _ dgeds | zwbra ,_mgmwﬁnc planey | orue | towmd

‘Iranscrigio

redughis pe silaba

harmona consonartal

plosivagan g vlcativas

PCSETWIZRCAl pars velar

posterionzacis para palatal

frontatizagho de velares

frontalizatao de palatal

siniplificagdn de Heida

simplifieagdo do-encentie consonantal |

simplificagie da.consosnie fual

vas |

senoTizacH

sonorizacin de. fricativas {

gnsurtlecinenta de plosivas

antn de fricatvas

ansurde
outros

Tatal

Legends

REFERENCIAR BSTE MATERIAL COMO:
WERTZNER, H, F Fonologia, In: ANDRADE, C. R.F; BEFI-LOPES, D. M,; FERNANDES, F D. M.; WERTZNER, H. T ABF¥ teste de linguagem infantil nas dreas da fonologia, vecabulério, fludncia e pragmdrica.
2.ed rev, amol, e atual, Baruert (SP): Prd-Fono, 2004, Cap, 1, Anexo 3.
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Anexos

A BTV - TERTE
YWM,“ m—— e N g ARDs o oo

CariTuio 1 - FonoLoGiA
HavoEE Fiszsein WE ;

ANEXO 4

3F DOS PROCESSOS FONQLAGICOS « IMITACAG

FoxoLogia. A

M Nome:
A Tdade: - Data:

piitecy | bondaja | rigela | done | pertine .mus ?ccm,m_ vicho' | selo | zero | chuva | jacaré machads| nag, | tacia | tépis | pregd café | alfaca | tatal
‘Transcrigio ]

hanmonia consenantal

fisngdo do Haquida

siplilicugio do encontro consonantal

simplifi

sone

SOTEN

onsurdec

rsurdecime

outras

Total w i !

Legendn: processos fonclégitos nbs
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Anexo D (continuacao)

continuagdn

ABFW - EESTE DE LINGUAGERS INFANT

post |k aketha

carro | branco | avess

dregs

“ravo)

grosso| fraes [plésticol

klogn

clhibe

glaba

flawta

pastel

porco

nariz

amer

roupa

total

u.*mw_wnlmwa

ialm

fricativas

enzurdeciicento de plosivas

énsurdecimeng de fricativay

WERTZNER; 1. F Bonclogia, In: ANDRAD

2.ed. v,

& atual. Bar

(3P). Pré:

0, 2004, Cap. 1, Anista 4.

REFERENCIAR

ESTE

wolvimanto.

ATERJAL

. R.F;BEFILLOPLS, D. M.; FERNANDES, ¥ D. M.: WERTZNER, H. F. ABFW tests e

COMOL

gestn infantil

nas freas de fonologia. wocabuldrin, Budneiy o pragmitica,
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Anexo D (continuacao)

CariTuro 1 - FoNnoLocia
Havode Frszeein VWERTENER

ANEXO 5

Fonorocia, QUADRO RESUMO DA ANALISE DO SisTEMA TFONOLEGICO

Noma:
Idade: Data:
Imitagiio Tanitagdo Nomeagao. Nomeacio Adequado
Total Produtividade Total Prodstividade Adende
Transerigao

redugae de

harmonia copsonantal

plosivacio do fr

posteriorzagio para

posteriarizagio pars paloatal

frontalizagio de velares

ntal

OHLrOs

Fotal de Ocorréncias

Legenda:
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