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RESUMO

Objetivo: comparar o desempenho de adultos com distúrbio do processamento auditivo em testes 
comportamentais pré e pós-treinamento auditivo formal, visando verificar a eficácia desse treina-
mento. Métodos: trata-se de um estudo retrospectivo quantitativo com 18 indivíduos com distúrbio 
do processamento auditivo comprovado pela avaliação comportamental, idade entre 16 e 38 anos. 
Todos os indivíduos foram submetidos a um programa de treinamento auditivo formal realizado em 
oito sessões de 45 minutos cada, duas vezes por semana, cujas sessões foram organizadas em 
ordem crescente de complexidade visando o treinamento das habilidades auditivas de fechamento 
auditivo, figura-fundo para frases, palavras, sílabas e sons não verbais e de processamento temporal 
dos sons (análise da intensidade, duração e frequência dos sons). Foram comparados os resul-
tados dos testes SSW em Português, SSI (MCI) e Reconhecimento de Padrão de Duração e de 
Frequência obtidos no pré e pós – treinamento auditivo, envolvendo as variáveis: orelha e sexo. 
Resultados: não foram observadas diferenças estatisticamente significantes entre as orelhas. Tanto 
homens quanto mulheres quando analisados separadamente demonstraram resultados melhores no 
pós-treinamento. Estas diferenças foram estatisticamente significantes nos testes de padrão de dura-
ção e frequência, para homens e mulheres. No SSW melhora no sexo masculino e no SSI R/S –15 
no sexo feminino, respectivamente. Além disso, todos os indivíduos relataram melhor desempenho 
comunicativo e de atenção no pós-treinamento. Conclusão: o treinamento auditivo formal melhora as 
habilidades auditivas de figura – fundo para sons verbais e de processamento temporal medidas por 
testes comportamentais em adultos diagnosticados com distúrbio de processamento auditivo.
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Conflito de interesses: inexistente

tenha sensibilidade auditiva preservada 1-3. Na fase 
adulta, o impacto deste distúrbio é mais evidente 
nos ambientes social e profissional. Na maioria das 
vezes, a reabilitação convencional de linguagem 
não contempla as expectativas do paciente. Sendo 
assim, o treinamento auditivo formal pode ser 
oferecido como uma abordagem terapêutica para 
estes indivíduos4,5.

O treinamento auditivo em indivíduos com 
alterações nas habilidades auditivas centrais visa 
a estimulação auditiva de modo a maximizar os 
efeitos da plasticidade do sistema nervoso central6-8. 
O objetivo do treinamento auditivo é melhorar o 
acesso à informação auditiva para que o paciente 

�� INTRODUÇÃO 

O distúrbio do processamento auditivo central 
caracteriza-se por uma dificuldade em analisar o 
sinal acústico recebido, mesmo que o indivíduo 
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cognitivas evidentes; ter completado o programa de 
treinamento auditivo formal. 

A partir destes critérios, foram selecionados 18 
indivíduos, sendo nove do sexo masculino e nove 
do sexo feminino com idade entre 17 e 38 anos.

Todos os indivíduos do estudo foram subme-
tidos à anamnese, avaliação audiológica básica, 
avaliação comportamental do processamento 
auditivo e treinamento auditivo formal. Neste 
estudo, optou-se por considerar o indivíduo como 
controle para ele mesmo, com base na estabilidade 
demonstrada pelos testes comportamentais do 
processamento auditivo11.

Os testes de avaliação do processamento 
auditivo foram aplicados antes e depois do treina-
mento auditivo. 

O treinamento auditivo foi organizado em oito 
sessões com duração de 45 minutos cada, reali-
zadas duas vezes por semana envolvendo o treino 
das habilidades de ordenação temporal, de fecha-
mento auditivo e figura-fundo para sons verbais 
e não verbais em tarefas de escuta monótica e 
dicótica. As orelhas foram treinadas separada-
mente. Outro estudo utilizou o mesmo modelo de 
treinamento auditivo12.

O cronograma das sessões do TAF está 
resumido na Figura 1.

possa comunicar-se melhor em ambiente desfa-
vorável, utilizando menor esforço e consequente-
mente melhorando seu desempenho em tarefas de 
grande demanda auditiva9,10.

Este estudo justifica-se pelas constatações das 
queixas de adultos em relação ao processamento 
auditivo e também da escassez de estudos envol-
vendo o PAC em população adulta.

O objetivo deste trabalho é comparar o desem-
penho de adultos com distúrbio do processa-
mento auditivo em testes comportamentais pré e 
pós-treinamento auditivo formal, visando verificar a 
eficácia desse treinamento. 

�� MÉTODOS

O estudo foi do tipo retrospectivo, no qual a 
amostra foi selecionada a partir da consulta aos 
arquivos do ambulatório de processamento auditivo 
da disciplina de distúrbios da audição da UNIFESP/
EPM entre os anos de 2001 a 2007. 

Foram considerados como critérios de inclusão: 
Idade superior a 16 anos; Avaliação audiológica 
periférica normal (limiares auditivos entre 250 e 8000 
Hz ≤ 25 dBNA); alteração em pelo menos um dos 
testes comportamentais para avaliação do proces-
samento auditivo; sem alterações sindrômicas e/ou 

Legenda:
OD- orelha direita
OE- orelha esquerda
SSI- identificação de sentenças sintéticas
TDD- teste dicótico de dígitos
DNV- dicótico não verbal
FRB- Fala com ruído branco
TPD- teste padrão de duração
TPF- teste padrão de frequência
DCV – dicótico consoante vogal
CL- campo llivre

Figura 1 – Cronograma das sessões de treinamento auditivo formal

SESSÃO TESTE HABILIDADE 
AUDITIVA RELAÇÃO S/R ORELHA 

1ª SSI Figura – fundo 
MCC- 0 / -40 

MCI- +10 a -20 
OD/OE 
OE/OD 

2ª TDD/DNV Figura – fundo 
TDD- +10 a -30 
DNV- 0 a -40 

OD/OE 

3ª FRB Fechamento +15 a 0 OD/OE 

4ª/5ª/6ª TPD/TPF Ordenação 
temporal 

TPD-Campo livre e 
Tom musical 

TPF- Tons musical 
CL e puro 

OD+OE 
 

OD/OE 

7ª DCV Figura - fundo +40 a -10 OD/OE 
8ª Reavaliação 
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conclusão do testes é de 5% e os resultados foram 
assinalados pelo símbolo (*). 

�� RESULTADOS

Iniciou-se a análise dos resultados buscando 
evidenciar se haveria diferença significante entre 
as orelhas, direita e esquerda, considerando a 
amostra total de indivíduos nos testes especiais 
realizados pós o TAF, no entanto, de acordo com os 
resultados, não há diferença estatisticamente signi-
ficante entre as orelhas direita e esquerda. Como 
não houve efeito da orelha na porcentagem média 
de acertos, a análise prosseguiu considerando 
as respostas de ambas as orelhas, aumentado a 
fidedignidade dos resultados.

A seguir, são apresentadas as comparações nos 
testes comportamentais pré e pós – treinamento 
auditivo para o gênero feminino (Figura 2) e para o 
gênero masculino (Figura 3). 

Para avaliar a eficácia do treinamento auditivo 
foram selecionados os resultados dos procedi-
mentos TPD, TPF, SSI e SSW pré e pós – treina-
mento para serem submetidos à análise estatística, 
uma vez que todos os indivíduos selecionados 
haviam sido submetidos a estes testes especiais. 

Este trabalho foi aprovado pela Comissão de 
Ética em Pesquisa da UNIFESP, com o número 
2123/08.

Na análise estatística desse trabalho foram utili-
zados os seguintes testes: Teste Wilcoxon – teste 
não paramétrico utilizado para verificar se o trata-
mento aplicado junto aos indivíduos surtiu efeito ou 
não. Este teste é indicado para estudos em que os 
dados são pareados, ou seja, o mesmo indivíduo 
é pesquisa e controle dele mesmo. Além disso, 
utilizou-se o teste de intervalo de confiança para 
média – teste utilizado para verificar o quanto a 
média pode variar numa determinada probabilidade 
de confiança. O nível de significância adotado na 

 
 

 

Figura 2 – Comparação dos testes TPF, TPD, SSW e SSI no Pré e Pós treinamento nos indivíduos do 
sexo feminino
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SSW houve significância estatística apenas para o 
sexo masculino.

Prosseguindo a análise, comparou-se desem-
penho de todos os indivíduos nos testes auditivos 
especiais considerando os dois momentos da 
avaliação (Tabela 1).

Na análise das figuras 2 e 3 observa-se que nos 
testes TPD e TDF a melhora no desempenho foi 
estatisticamente significante em ambos os sexos 
no período pós TAF. Os outros testes, PSI e SSW 
também apresentaram melhora, mas apenas no 
sexo feminino essa melhora foi estatisticamente 
significante no teste PSI, enquanto que no teste 

 
Figura 3 – Comparação dos testes TPF, TPD, SSW e SSI no Pré e Pós treinamento no sexo masculino

Geral Média Mediana Desvio 
Padrão Q1 Q3 N IC p-valor 

TPD(%) 
Pré 72,92 77,0 16,14 63,0 81,8 36 5,27 

<0,001* 
Pós 89,36 90,0 6,24 86,8 93,3 36 2,04 

TPF(%) 
Pré 67,00 66,0 20,97 56,0 80,8 32 7,27 

<0,001* 
Pós 86,03 87,0 11,74 82,3 97,0 32 4,07 

SSW (%) 
Pré 91,71 93,5 6,97 90,0 97,0 34 2,34 

0,208 
Pós 92,91 95,0 6,63 90,0 97,0 34 2,23 

SSI  
(R/S -15) 

Pré 74,62 70,0 12,40 70,0 80,0 26 4,77 
0,001* 

Pós 86,92 90,0 10,50 80,0 90,0 26 4,03 
 

Tabela 1 – Comparação dos testes TPF, TPD, SSW e SSI no Pré e Pós – treinamento na amostra geral

TESTE WILCOXON
Legenda: 
TPD – Teste Padrão de Duração
TPF – Teste Padrão de Frequência
SSW – Sigla em inglês para Sttagered Spondaic Word
SSI – Sigla em inglês para Synthetic Sentence Identification
R/S – Relação sinal ruído
Q1 – 1º quartil
Q3 – 3º quartil
N – total de orelhas
IC – Intervalo de confiança
P-VALOR – Resultado estatístico
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pelo menos um dos testes comportamentais reali-
zados, havendo indicação de treinamento auditivo 
formal em cabina acústica14. 

 Na análise dos testes TPF, TPD, SSW e SSI 
tanto no sexo feminino quanto no sexo masculino, 
observou-se melhora quando comparados no 
período pré e pós-treinamento, como pode ser 
observado nas Figuras 2 e 3. Esses resultados 
apresentaram diferenças estatisticamente signi-
ficantes para os testes TPD e TPF em ambos os 
sexos, no entanto para o teste SSI a diferença 
estatística foi observada apenas no sexo feminino e 
no teste SSW apenas no sexo masculino.

Outros estudos de forma semelhante mostraram 
a melhora no desempenho dos pacientes após o 
treinamento auditivo, apesar de não envolverem a 
população de adultos11,13,15-22.

O fator chave dessa melhora é a plasticidade 
neural.  A estimulação das habilidades auditivas 
“ativa” a plasticidade neural aumentando, assim, 
as chances de uma reabilitação bem sucedida15-26. 

�� DISCUSSÃO

O conceito de treinamento auditivo data do 
século VI, mas era preferencialmente indicado para 
pacientes portadores de deficiência auditiva de 
grau severo a profundo e era utilizado em escolas 
para surdos ou em clínicas de reabilitação. Naquela 
época, devido à falta de pesquisas científicas sobre 
o treinamento auditivo, o mesmo não passou a 
ser utilizado na prática clínica dos audiologistas. 
No entanto, recentemente, novos estudos foram 
realizados e demonstraram resultados promissores 
tanto em crianças como em usuários de próteses 
auditivas11,13. 

Nesta pesquisa, foram selecionados quatro 
testes comportamentais (padrão de duração, padrão 
de frequência, SSW e SSI S/R –15) para estudar a 
eficácia do treinamento auditivo formal em adultos 
com sensibilidade auditiva normal. Em todos os 
indivíduos, observou-se que houve alteração em 

Diferenças TPD (%) TPF (%) SSW (%) SSI (R/S -15) 
Média 16,44 19,03 1,21 12,31 

Mediana 15,5 18,5 0,0 10,0 
Desvio Padrão 14,09 16,72 7,74 14,23 

CV 86% 88% 642% 116% 
Q1 4,8 0,0 0,0 0,0 
Q3 24,8 27,0 2,0 20,0 
Min -4,0 -2,0 -25,0 -10,0 
Max 56,0 67,0 15,0 40,0 

N 36 32 34 26 
IC 4,60 5,79 2,60 5,47 

 

Tabela 2 – Porcentagem de melhora por teste, comparando-se os resultados no pré e pós – treinamento 
auditivo

TESTE WILCOXON
Legenda:
TPD – Teste Padrão de Duração
TPF – Teste Padrão de Frequência
SSW – Sigla em inglês para Sttagered Spondaic Word
SSI – Sigla em inglês para Synthetic Sentence Identification
R/S – Relação sinal ruído
Q1 – 1º quartil
Q3 – 3º quartil
N – total de orelhas
IC – Intervalo de confiança
P-VALOR – Resultado estatístico

Nesta tabela, verificou-se que as diferenças 
entre os momentos foram significantes para os 
testes TPD, TPF e SSI (na R/S –15), houve melhora 
dos resultados. No SSW também houve melhora, 
mas não pode ser considerada significante.

Por fim, demonstra-se a magnitude da melhora 
do desempenho dos indivíduos (Tabela 2).
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Ainda há dúvidas sobre como o paciente fará 
para utilizar as habilidades aprendidas no treina-
mento auditivo formal para o seu dia-a-dia e se elas 
serão mantidas em longo prazo. No entanto, estudos 
mostraram que o próprio ambiente, com suas 
exigências e demandas encarrega-se de manter e 
reforçar as habilidades auditivas treinadas3.

De acordo com as análises efetuadas, verificou-
-se que o programa de treinamento auditivo proposto 
mostrou-se eficiente na reabilitação de adultos que 
apresentavam distúrbio do processamento auditivo, 
minimizando suas queixas em relação à comuni-
cação, já que após o treinamento os mesmos 
não referiam mais dificuldade de conversação em 
ambientes desfavoráveis.

Em adultos com distúrbio do processamento 
auditivo essa abordagem é uma alternativa, pois 
além de apresentar curta duração, melhora o acesso 
à informação auditiva fazendo com que o paciente 
comunique-se melhor em ambientes desfavoráveis, 
utilizando menos esforço e atendendo melhor as 
demandas próprias da faixa etária. 

�� CONCLUSÃO

Após a análise crítica dos resultados conclui-
-se que o treinamento auditivo formal em cabina 
acústica adequa as habilidades auditivas de figura-
-fundo para sons verbais (frases e palavras) e de 
ordenação temporal dos sons (análise da duração 
e frequência dos sons) minimizando as queixas 
quanto ao processamento auditivo em adultos 
com audição normal e distúrbio de processamento 
auditivo.

Quanto mais jovem o indivíduo, melhor o resultado. 
No entanto, é sabido que certo grau de plasticidade 
mantém-se ao longo da vida, o que justifica a inter-
venção em adultos7-9,27,28.

 Além disso, a melhora não aparece apenas nas 
análises estatísticas, mas também nos relatos do 
próprio paciente e/ou familiares e, sobretudo em 
seus desempenhos acadêmico, profissional, social 
e familiar26. 

Na Tabela 1, na análise da amostra geral, 
observa-se no teste SSW que o mesmo apresentou 
melhora no momento pós-treinamento, mas como 
antes do treinamento auditivo formal os resultados 
já se encontravam dentro dos valores de norma-
lidade, a análise não mostrou resultado signifi-
cante. O mesmo resultado foi descrito na literatura 
pesquisada8. Nos demais testes (TPD, TPF e SSI) 
com resultados alterados no pré – treinamento, 
após o treinamento, revelaram resultados quanti-
tativos normais para a faixa etária, e consequen-
temente observou diferença estatística nos dois 
momentos11,13,21.

A Tabela 2 mostra a magnitude de melhora 
em cada teste.  Nos testes cujos resultados 
pré-treinamento encontravam-se dentro ou muito 
próximos ao padrão de normalidade apresen-
taram discreto aumento das respostas no período 
pós-treinamento, como pode ser observado no 
SSW. No entanto, nos demais testes a diferença foi 
significante do ponto de vista estatístico e os novos 
resultados encontram-se de acordo com o padrão 
de normalidade para a faixa etária13-15,19,21,22,24.

Tais achados demonstram a eficácia do treina-
mento auditivo, já que em outros estudos ficou 
comprovada a estabilidade dos testes comporta-
mentais do processamento auditivo 11,21, 24, 25.
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ABSTRACT

Purpose: to compare the performance of adults with auditory processing disorder in behavioral tests 
before and after formal auditory training, in order to verify the effectiveness of this approach. Methods: 
this is a quantitative retrospective study for which we selected 18 individuals with auditory processing 
disorders evidenced by the behavioral assessment, aged between 16 and 38 years old. All subjects 
underwent a formal auditory training program conducted in eight sessions of 45 minutes each, twice 
a week. Sessions were organized in ascending order of complexity of the listening skills srech as, 
auditory closure, figure-ground for sentences, words, syllables and sounds and nonverbal temporal 
processing of sounds (analysis of the intensity, duration and frequency). For statistical purposes the 
results of the SSW test SSI (ICM) and  Duration and frequency pattern recognitive obtained before 
and after auditory training, considering the ear and sex variables. Results: there were no statistically 
significant differences between the right and left ears. Both men and women when analyzed separately 
showed better results in post-training. These differences were statistically significant in for duration 
and frequency pattern tests, for men and women. In SSW improvement in male and SSI R / S –15 
females, respectively. In addition, all subjects reported better attention and better communicative 
performance after auditory training. Conclusion: the formal auditory training improves listening skills 
figure – ground for verbal sounds and temporal processing measured by behavioral tests in adults 
diagnosed with auditory processing disorders. 
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