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Resumo

O Potencial Evocado Auditivo de Média Laténcia pode
ser influenciado pelo reflexo do musculo pés-auricular, que
ocorre na mesma laténcia deste potencial. Objetivo: Avaliar
a influéncia do reflexo muscular no registro dos potenciais
de média laténcia, determinando o melhor local de registro.
Material e Método: Trata-se de um estudo prospectivo, no
qual foram avaliados 40 individuos com audicio normal, na
faixa etria de 18 a 40 anos, por meio do Potencial Evocado
Auditivo de Média Laténcia com os eletrodos posicionados
primeiramente nas mastoides e posteriormente nos l6bulos
das orelhas. Resultados: Verificou-se diferencas estatis-
ticamente significantes entre os valores encontrados com
os eletrodos posicionados na mastoide e no lébulo para a
amplitude Na-Pa em C3/A1, C3/A2 e C4/A2, para a laténcia
da onda Na em C3/A2 e C4/A2 e para a laténcia da onda Pa
em C3/A1 e C3/A2. Observou-se maior ocorréncia de reflexo
pos-auricular com o eletrodo posicionado na mastoide, nas
quatro modalidades estudadas. Conclusao: Houve interfe-
réncia do reflexo do musculo pés-auricular nas respostas
evocadas auditivas de média laténcia obtidas com os eletro-
dos posicionados na mastoide, sendo que a disposicao mais
eficaz dos eletrodos para captacio e registro fidedigno deste
potencial sao os 16bulos das orelhas.

ARTIGO ORIGINAL
ORIGINAL ARTICLE

Post-auricular muscle reflex
in the Middle Latency Evoked
Auditory Response

Palavras-chave: audicao, percepcao auditiva, potenciais
evocados auditivos.
Keywords: hearing, auditory perception, auditory evoked
potentials.

Summary

The Middle Latency Auditory Evoked Response may be
influenced by the post-auricular muscle reflex which occurs
at the same latency of this potential. Aim: to evaluate the
muscle reflex influence on the middle latency response,
identifying the most appropriate place for response recording.
Materials and Methods: Prospective study in which 40
normal hearing individuals, ranging in age from 18 to 40
years old, were assessed by Middle Latency Response with
electrodes placed first on the mastoids, and then on the
earlobes. Results: significant statistical differences were seen
between the values found with electrodes placed on the
mastoids and on the earlobes concerning the Na-Pa amplitude
in C3/A1, C3/A2 and C4/A2, concerning the Na wave latency
in C3/A2 and C4/A2, and concerning the Pa wave latency
in C3/A1 and C3/A2. We found a higher occurrence of the
post-auricular reflex when the electrode was placed on the
mastoids, in all studied modalities. Conclusion: there was
post-auricular muscle reflex interference upon the Middle
Latency Response obtained when the electrodes were placed
on the mastoid, and the most efficient electrode disposition in
order to capture and to register more accurately this potential
was on the earlobe.
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INTRODUCAO

Os Potenciais Evocados Auditivos de Média Laténcia
(PEAML) foram descritos inicialmente em 1958' como res-
postas precoces com laténcia inicial de aproximadamente
20 milissegundos (ms). As ondas Na, Pa, Nb e Pb sao as
mais estaveis, que aparecem respectivamente em torno de
18, 30, 40 e 50 ms apds a apresentacao do estimulo acus-
tico®. De acordo com a literatura, a onda Pa € geralmente
o componente mais robusto do PEAML?.

O PEAML apresenta multiplos geradores, como a
formacio reticular e divisdes multissensoriais do tdlamo™*.

Além de avaliar as disfun¢des que comprometem
a via auditiva no Sistema Nervoso Central (SNC), este
potencial pode ser utilizado na determinacao dos limiares
eletrofisiologicos em frequéncias baixas, na avaliacao do
implante coclear, no monitoramento intracirirgico5,6 e na
avaliacdao do Distarbio de Processamento Auditivo (DPA).

A avaliacio do sistema auditivo central, por meio
da gravacao das respostas evocadas auditivas de média
laténcia, necessita do posicionamento dos eletrodos em
lugares pré-determinados. Um exemplo de disposicao
de eletrodos que proporciona uma boa captacao de
respostas e, consequentemente, um bom diagndstico é
a colocacio de eletrodos nas posicoes C4 e C3 (juncoes
témporo-parietais direita e esquerda), Cz (vértex) e nas
mastoides direita e esquerda (M2 e M1) ou l6bulos das
orelhas direita e esquerda (A2 e A1) (10 - 20 International
Electrode System), sendo que C4 e C3 sao os eletrodos
considerados ativos e M2, M1, A2 e Al sao considerados
referéncia. Essa disposicao dos eletrodos permite que o
PEAML seja registrado ipsi e contralateralmente a orelha
estimulada (em vdrias derivacoes), possibilitando a com-
paracao das laténcias e amplitudes das ondas entre cada
hemisfério e a linha média.

A influéncia da atividade muscular da regiao de ca-
beca e pescoco na captacio dos potenciais evocados tem
sido descrita na literatura, sendo que tal atividade pode
provocar davidas quanto a origem neurogénica destas
respostas. Esta influéncia pode ser verificada por meio
do Potencial Evocado Vestibular Miogénico (Vestibular
Evoked Myogenic Potential - VEMP), que € captado com
estimulos do tipo clique ou tone-burst em intensidades
maiores ou iguais a 90 dBNA e reflete a atividade do sis-
tema vestibular eliciada por estimulos de alta intensidade®.

Uma dificuldade comum no registro do PEAML ¢
que, frente a altos niveis de estimulacdo, varios reflexos
provenientes da musculatura do couro cabeludo ocorrem
na mesma laténcia que os potenciais evocados, entre sete
e 50 ms’. Estes reflexos podem influenciar no registro do
PEAML, provocando davidas quanto a origem neurogé-
nica destas respostas. Tais reflexos, quando presentes,
influenciam os parametros de medidas analisados como
as laténcias e as amplitudes das ondas, levando a valores

errbneos e, consequentemente, interferindo no diagnosti-
co audiologico a ser realizado, devendo ser identificados
rapidamente e evitados’.

Dentre estes reflexos, o reflexo do musculo pos-
auricular € o mais frequentemente observado. Este ocorre
entre 14 e 19 ms apds a apresentacio do estimulo acustico,
costuma ser registrado pelo eletrodo ipsilateral ao som e
possui génese semelhante a do reflexo do musculo estapé-
dio, sendo a via aferente o VIII par craniano e a eferente
o VII par craniano. A presenca deste reflexo, nesta regiao,
esta associada a tensao muscular dependendo, assim, do
posicionamento da cabeca do paciente'.

A atividade do reflexo pds-auricular é geralmente
eliciada por um estimulo acustico abrupto de intensidade
elevada, podendo ser registrada por meio de um eletrodo
localizado na regiao mastoidea, sendo considerada uma
resposta miogénica'l.

Provavelmente as estruturas anatdmicas envolvi-
das no reflexo poés-auricular sio os nucleos cocleares,
complexo olivar superior, nucleo do lemnisco lateral e
possivelmente coliculo inferior'.

Estando os eletrodos posicionados nas mastoides
direita e esquerda para a captacao do PEAML, a presenca
deste reflexo poés-auricular pode provocar uma alteracio
nos valores de laténcia e amplitude das ondas, parime-
tros utilizados na andlise das respostas, interferindo, deste
modo, no diagnostico final®.

A literatura relata que a disposicao mais eficaz
do eletrodo para minimizar a captacao do reflexo pos-
auricular seria em uma regiao nao-cefilica no individuo,
por exemplo, os I6bulos das orelhas'®. Apesar de descrita
a interferéncia do reflexo pds-auricular no PEAML, ainda
nao hd uma rotina em se colocar os eletrodos na regido
dos lobulos das orelhas, sendo ainda preferencialmente
utilizados nas mastoides.

Levando-se em consideracgio tais aspectos, mostra-
se de suma importancia a pesquisa do PEAML utilizando
diferentes posicionamentos de eletrodos.

Portanto, o presente estudo tem como objetivo
avaliar a interferéncia das respostas miogénicas sobre
as respostas evocadas auditivas de média laténcia em
individuos audiologicamente normais, frente a diferentes
posicionamentos dos eletrodos (mastoides e 16bulos das
orelhas), bem como compara-las entre si.

MATERIAL E METODO

Esta pesquisa foi um estudo prospectivo aprovado
pelo comité de ética da instituicao sob n® 274/06. Partici-
param deste estudo 20 individuos do género masculino
e 20 do género feminino, na faixa etdria de 18 a 40 anos,
com audiciao normal.

Para a coleta dos dados foram utilizados os seguin-
tes equipamentos: otoscopio (marca Heine Optotechnik,
Herrsching Germany); analisador de orelha média (modelo
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GSI-33, marca Grason-Stadler, Inc., Milford, NH, USA);
audidmetro (modelo GSI-68, marca Grason-Stadler); fone
supra-aural (modelo TDH-50, marca Telephonics Corp.,
Farmingdale, NY, USA); equipamento para avaliacao ele-
trofisiologica (modelo Traveler Express, marca Bio-logic
Systems Corp., Mundelein, IL, USA).

Antes da realizacio das avaliacdes, o paciente
recebeu esclarecimentos sobre os procedimentos que
seriam utilizados para realizacao da pesquisa e, estando
de acordo em participar da mesma, assinou o termo de
consentimento livre e esclarecido.

Os individuos foram inicialmente submetidos a uma
anamnese, na qual foram levantados dados relacionados
a presenca de fatores de risco para deficiéncia auditiva,
queixas de otite, entre outras alteracdes relacionadas a
orelha externa e orelha média.

Em seguida, foi realizada a visualizacio do meato
acustico externo, com o objetivo de verificar possiveis
obstrucoes por presenca de cerume. Na avaliacio audio-
l6gica, foram realizadas as medidas de imitancia acustica,
audiometria tonal nas frequéncias de 250, 500, 1000, 2000,
3000, 4000, 6000 e 8000 Hz e audiometria vocal para sele-
cionar os individuos com audi¢ao normal. Posteriormente,
realizou-se o PEATE com o estimulo clique, de polaridade
rarefeita, apresentado monoauralmente a 80 dB NA, em
uma velocidade de apresentacao de 19,0 estimulos por
segundo, sendo empregado um total de 2000 estimulos.
Os eletrodos foram posicionados no vértex (Cz) e nas
mastoides direita e esquerda (M1 e M2).

Levando-se em consideracao os dados da audiome-
tria tonal, audiometria vocal, medidas de imitincia acUstica
e do PEATE, foram considerados dentro da normalidade
os individuos que apresentaram:

e Audiometria tonal: média dos limiares das frequ-
éncias de 500, 1000 e 2000 Hz menores ou iguais a 25 dB
NA12.

e Audiometria vocal: Limiar de Reconhecimento de
Fala (LRF) com respostas iguais ou até 10 dB acima da
média dos limiares auditivos das frequéncias de 500, 1000
e 2000 Hz na audiometria tonall3; Indice de Reconheci-
mento de Fala (IRF) com porcentagem de acerto entre 90
e 100%, na intensidade de 30 dB acima do LRF14.

e Medidas de imitancia acdstica: curva timpanomé-
trica tipo A15, reflexos acusticos ipsilaterais presentes nas
frequéncias de 500, 1000 e 2000 Hz entre 80 e 95 dB NA
acima do limiar tonal aéreol6 e contralaterais presentes
nas mesmas frequéncias acima citadas em niveis de inten-
sidade entre 70 e 95 dB acima do limiar tonal17,18.

e PEATE: laténcias absolutas das ondas I, [ll e V e
interpicos I-III, II-V e I-V dentro da normalidade, utili-
zando os valores propostos pelo Evoked Potential User
Manual para o equipamento BIO-LOGIC, em individuos
acima de 24 meses.

Apo6s a selecao dos individuos, iniciou-se a captacao

do PEAML tanto com os eletrodos posicionados nas mas-
toides direita e esquerda, quanto nos lobulos das orelhas
direita e esquerda. Para a obtencao deste potencial, foi
realizada inicialmente a limpeza da pele com pasta abra-
siva, sendo posteriormente os eletrodos fixados a pele
do individuo por meio de pasta eletrolitica e fita adesiva
(micropore) em posicoes pré-determinadas, de acordo com
a IES 10-20 (International Electrode System).

Foram verificados os valores de impedancia dos
eletrodos, devendo estes estarem situados abaixo de 5
kOhms. O estimulo acustico utilizado para eliciar as res-
postas foi o clique de polaridade rarefeita, apresentado
monoauralmente a 70 dB NA, numa velocidade de apre-
sentacao de 9,9 cliques por segundo, sendo empregado
um total de 1000 cliques. O teste foi realizado em ambiente
eletricamente protegido e acusticamente isolado.

Na primeira avaliacao do PEAML, os eletrodos foram
posicionados nas mastoides direita e esquerda (M2 e M1)
(referéncia), juncdes témporo-parietais direita e esquerda
(C4 e C3) (ativos) e no vértex (Cz).

Na segunda avaliacio do PEAML, os eletrodos foram
posicionados nos lobulos das orelhas direita e esquerda
(A2 e A1) (referéncia), juncdes témporo-parietais direita e
esquerda (C4 e C3) (ativos) e no vértex (Cz).

Apos registro do PEAML, as ondas obtidas foram
analisadas de acordo com seu tempo de laténcia e am-
plitude, bem como verificada a presenca e auséncia do
reflexo pés-auricular, para cada avaliacao realizada (frente
a diferentes posicionamentos dos eletrodos) (Figura 1).

L,C3/A1

T T T
LATENCY 10.00 ms/div

Figura 1. Presenca e auséncia de resposta miogénica a estimulacao
sonora frente a diferentes posicionamento de eletrodos - L = esquerda
C3 = juncao témporo-parietal esquerda

A1 = lébulo esquerdo

M1 = mastoide esquerda

A presenga e a auséncia do reflexo poés-auricular foram
estabelecidas levando-se em consideracio a morfologia
da onda, bem como seu tempo de laténcia.

Ao final da pesquisa, os dados obtidos com os ele-
trodos fixados em ambas as posicoes (12. e 22. avaliacdes)
foram analisados e comparados entre si.

Os resultados do PEAML foram analisados inicial-
mente a partir das médias, medianas e desvios-padrao das
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laténcias e amplitudes das ondas Na, Pa e Nb, para cada
modalidade - ipsilateral (C3/A1 e C4/A2) e contralateral
(C3/A2 e C4/A1), nas duas situacoes de avaliacdo.

Ap6s esta andlise inicial, foram comparados os
valores de laténcia das ondas Na, Pa e Nb e amplitudes
Na-Pa e Pa-Nb nas modalidades ipsilateral e contralateral
entre as duas situacoes de avaliacio (mastoide X 16bulo),
utilizando-se para tanto o Teste T de Student e adotando
um nivel de significincia de 5%.

Posteriormente, analisou-se a ocorréncia do reflexo
pos-auricular (presenca e auséncia) nas quatro posicoes
(C3/A1, C4/A1, C3/A2 e C4/A2), tanto com eletrodo na
mastoide quanto com eletrodo no l6bulo, utilizando-se
o Teste dos Postos Sinalizados de Wilcoxon e adotando
um nivel de significancia de 5% para verificar se ocorreu
diferenca com relacio a presenca deste reflexo de acordo
com o posicionamento dos eletrodos.

Por fim, foi analisada a laténcia deste reflexo pos-
auricular obtendo-se dados relativos 2 média, mediana e
desvio padrao, nas quatro posicoes (C3/A1, C4/A1, C3/
A2 e C4/A2), com o eletrodo posicionado na mastoide e
no lébulo.

RESULTADOS

Inicialmente foram obtidas a média, mediana e
desvio padrao dos valores de laténcia para as ondas Na,

Pa, Nb e amplitude NaPa e PaNb para as duas orelhas,
nas quatro posicoes (C3/A1, C4/A1, C3/A2 e C4/A2),
tanto com eletrodo na mastoide quanto com eletrodo no
l6bulo. Posteriormente foi realizado o estudo comparativo
das médias de cada varidvel estudada entre os diferentes
posicionamentos dos eletrodos (mastoide X l6bulo)

Na comparac¢ao dos valores de amplitude Na-Pa ob-
tidos com eletrodos na mastoide e no l6bulo, verificou-se
diferenca estatisticamente significante para as modalidades
C3/A1, C3/A2 e C4/A2 (Tabela 1).

Nao foram encontradas diferencas médias consi-
deradas estatisticamente significantes na comparacio das
amplitudes Pa-Nb obtidas com eletrodos na mastoide
e no l6bulo para nenhuma das modalidades estudadas
(Tabela 2).

Comparando as laténcias da onda Na obtidas com
eletrodos na mastoide e no lobulo, encontrou-se diferenca
estatisticamente significante para as modalidades C3/A2 e
C4/A2 (Tabela 3).

Observou-se diferencga estatisticamente significante
na comparacao das laténcias da onda Pa obtidas com
eletrodos na mastoide e no lobulo para as modalidades
C3/A1 e C3/A2 (Tabela 4).

Na comparacao das laténcias da onda Nb obti-
das com eletrodos na mastoide e no l6bulo, nio houve
diferenca estatisticamente significante, em nenhuma das
modalidades analisadas (Tabela 5).

Tabela 1. Comparacéo das amplitudes Na-Pa nas modalidades C3/A1, C4/A1, C3/A2, C4/A2 do PEAML, entre a mastoide e o lébulo

C3/A1 C4/A1 C3/A2 C4/A2

Amplitude Na-Pa

MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO
Tamanho 40 40 40 40 40 40 40 40
Média 3,96 2,00 2,18 2,01 4,93 1,83 2,30 1,39
Mediana 1,58 1,32 1,37 1,31 1,94 1,33 1,76 1,16
Desvio Padrao 1,57 2,22 2,03 3,07 9,54 1,85 1,97 0,87
p-valor 0,02 0,66 0,05 0,00

C3 = juncao témporo-parietal esquerda, C4 = juncao témporo-parietal direita, A1 = orelha esquerda, A2 = orelha direita

Tabela 2. Comparagéo das amplitudes Pa-Nb nas modalidades C3/A1, C4/A1, C3/A2, C4/A2 do PEAML, entre a mastoide e o I6bulo.

C3/A1 C4/A1 C3/A2 C4/A2

Amplitude Pa-Nb

MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO
Tamanho 40 40 40 40 40 40 40 40
Média 2,06 1,77 1,48 1,73 2,47 1,74 1,54 1,33
Mediana 1,46 1,28 1,27 1,17 1,45 1,18 1,29 1,06
Desvio Padrao 1,99 1,81 0,82 2,20 3,35 1,66 1,08 0,97
p-valor 0,36 0,38 0,20 0,35

C3 = juncao témporo-parietal esquerda, C4 = juncao témporo-parietal direita, A1 = orelha esquerda, A2 = orelha direita
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Tabela 3. Comparagéo das laténcias da onda Na nas modalidades C3/A1, C4/A1, C3/A2, C4/A2 do PEAML, entre a mastoide e o l6bulo.

o C3/A1 C4/A1 C3/A2 C4/A2
Latencia Na MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO
Tamanho 40 40 40 40 40 40 40 40
Média 19,39 18,66 18,78 18,62 19,24 18,49 19,56 18,23
Mediana 19,11 18,14 18,92 18,33 19,11 18,33 19,11 18,14
Desvio Padréao 2,49 3,31 2,74 4,13 2,09 2,96 2,45 3,00
p-valor 0,22 0,84 0,15 0,01

C3 = juncao témporo-parietal esquerda, C4 = jungao témporo-parietal direita, A1 = orelha esquerda, A2 = orelha direita

Tabela 4. Comparagéo das laténcias da onda Pa nas modalidades C3/A1, C4/A1, C3/A2, C4/A2 do PEAML, entre a mastoide e o lébulo.

o C3/A1 C4/A1 C3/A2 C4/A2
Latencia Pa MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO
Tamanho 40 40 40 40 40 40 40 40
Média 34,12 32,01 34,07 32,87 34,94 32,61 33,18 32,50
Mediana 34,32 32,37 33,35 32,76 34,71 32,57 32,76 32,37
Desvio Padrao 4,64 5,75 4,72 4,61 3,89 5,55 5,14 4,74
p-valor 0,08 0,33 0,04 0,33

C3 = jungao témporo-parietal esquerda, C4 = juncao témporo-parietal direita, A1 = orelha esquerda, A2 = orelha direita

Tabela 5. Comparacéo das laténcias da onda Nb nas modalidades C3/A1, C4/A1, C3/A2, C4/A2 do PEAML, entre a mastoide e o I6bulo.

C3/A1 C4/A1 C3/A2 C4/A2
Laténcia Nb
MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO

Tamanho 40 40 40 40 40 40 40 40
Média 45,51 44,80 46,91 45,66 47,51 46,83 46,77 45,91
Mediana 45,44 43,68 45,63 4427 46,41 44,07 45,44 44,07
Desvio Padrao 5,61 5,34 6,39 5,20 4,95 7,96 6,51 7,84
p-valor 0,54 0,26 0,61 0,49

C3 = juncao témporo-parietal esquerda, C4 = juncao témporo-parietal direita, A1 = orelha esquerda, A2 = orelha direita

Tabela 6. Distribuicdo da ocorréncia do RPA no PEAML, tanto na mastoide como no Iébulo, para as modalidades C3/A1, C4/A1, C3/A2 e C4/
A2,

C3/A1 C4/A1 C3/A2 C4a/A2
MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO
Fr % Fr % Fr % Fr % Fr % Fr % Fr % Fr %
presente 12 30 0 0 8 20 0 0 12 30 0 0 8 20 1 2,50
ausente 28 70 40 100 32 80 40 100 28 70 40 100 32 80 39 97,50
p-valor 0,001 0,005 0,001 0,020

C3 = juncao témporo-parietal esquerda, C4 = juncao témporo-parietal direita, A1 = orelha esquerda, A2 = orelha direita, Fr = Frequéncia,
% = porcentagem
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Tabela 7. Valores médios do RPA para as duas orelhas, nas modalidades C3/A1, C4/A1, C3/A2 e C4/A2, com o eletrodo posicionado na mas-

toide e no lobulo.

Laténcia Nb C3/A1 C4/A1 C3/A2 C4/A2
MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO MASTOIDE LOBULO
Tamanho 12 0 8 0 12 0 8 1
Média 14,24 14,28 - 14,37 14,38 14,43
Mediana 14,04 14,04 14,24 14,82
Desvio Padrao 0,95 0,83 0,85 1,65

p-valor

C3 = juncao témporo-parietal esquerda, C4 = juncao témporo-parietal direita, A1 = orelha esquerda, A2 = orelha direita

A seguir, encontra-se o estudo da presenca e au-
séncia do reflexo pés-auricular (RPA) nas quatro posicoes
(C3/A1, C4/A1, C3/A2 e C4/A2), tanto com eletrodo na
mastoide quanto com eletrodo no 16bulo.

No estudo da ocorréncia do reflexo pds-auricular
frente aos diferentes posicionamentos dos eletrodos,
notou-se diferenca estatisticamente significante para todas
as modalidades analisadas (Tabela 6).

Apos a identificacio da presenca do reflexo pos-
auricular, obteve-se a média, mediana e desvio padrao dos
valores de laténcia deste reflexo para as duas orelhas, nas
quatro posicoes (C3/A1, C4/A1, C3/A2 e C4/A2), com o
eletrodo posicionado na mastoide e no I6bulo, porém nao
foi possivel realizar a andlise estatistica comparativa dos
valores médios entre mastoide e I6bulo devido ao fato de
apenas uma orelha apresentar reflexo pds-auricular com
o eletrodo posicionado no Iébulo (Tabela 7).

DISCUSSAO

No estudo dos valores médios de laténcia das
ondas Na, Pa, Nb e amplitude Na-Pa e Pa-Nb nas quatro
modalidades (C3/A1, C4/A1, C3/A2 e C4/A2), tanto com O
eletrodo posicionado na mastoide quanto com o eletrodo
no loébulo, observou-se que estes valores foram maiores
ao posicionar os eletrodos na mastoide, exceto para a
amplitude Pa-Nb na modalidade C4/A1, visto que este
valor foi maior com o eletrodo posicionado no lébulo
(Tabelas 1 a 5).

Consultando a literatura especializada, encontrou-se
alguns trabalhos que referem a possibilidade de mudanca
nos valores da laténcia e amplitude das ondas do PEAML
frente a diferentes posicoes dos eletrodos, justificando
para tal diferenca a presenca do RPA com eletrodos po-
sicionados na mastoide®*.

Os resultados demonstraram ainda que na compa-
racao dos valores médios das laténcias e amplitudes das
ondas do PEAML ocorreram diferencas estatisticamente
significantes na comparacao dos valores de amplitude

Na-Pa para as modalidades C3/A1, C3/A2 e C4/A2 (Ta-
bela 1), na comparacdo da laténcia da onda Na para as
modalidades C3/A2 e C4/A2 e na comparacao da laténcia
da onda Pa para as modalidades C3/A1 e C3/A2 (Tabelas
3 e 4 respectivamente).

Embora a literatura relate a importancia do PEAML
como um teste complementar aos testes subjetivos10 e
existam estudos na tentativa de melhorar a objetividade
da avaliacio da funcio auditiva em pacientes com defi-
ciéncia auditiva®, tanto no que se refere a2 determinacio
dos limiares auditivos quanto aos valores de laténcia e
amplitude de suas varias deflexdes®?', nao hd na literatura
consultada muitos estudos sobre o tema abordado nesta
pesquisa, impossibilitando assim, comparacdes com 0s
achados descritos anteriormente.

Porém, os dados permitem inferir que os pardmetros
que sofrem maior variacio frente a diferentes posiciona-
mentos dos eletrodos sao a amplitude Na-Pa e as laténcias
das ondas Na e Pa, que correspondem as primeiras on-
das do PEAML, ou seja, os parimetros amplitude Pa-Nb
(Tabela 2) e laténcia da onda Nb (Tabela 5) nio sio tio
afetados pelo posicionamento do eletrodo, visto que estes
correspondem as ondas mais tardias.

Tais achados podem ser justificados pelo fato das
primeiras ondas estarem mais proximas do eventual RPA
que pode ocorrer e ser captado com eletrodos na mastoi-
de, interferindo nos valores de laténcia e amplitude das
primeiras ondas do PEAML, e ndo nos valores de laténcia
e amplitude das ondas mais tardias.

Na investigacao da presenca e auséncia do RPA nas
quatro posicoes (C3/A1, C4/A1, C3/A2 e C4/A2), tanto
com eletrodo na mastoide como no l6bulo, observou-se
maior ocorréncia de RPA com o eletrodo posicionado na
mastoide, nas quatro modalidades, quando comparado
com o eletrodo posicionado no 16bulo (Tabelas 0).

Diversos estudos na literatura demonstram uma
possibilidade maior de ocorréncia e captacao do RPA ao
posicionar o eletrodo na mastoide, visto que nesta posicio
pode-se captar varios reflexos provenientes da musculatura

BRrAZILIAN JOURNAL OF OTORHINOLARYNGOLOGY 75 (4) Jurno/Acosto 2009
http://www.bjorl.org.br / e-mail: revista@aborlccf.org.br

584



do couro cabeludo, dentre eles o RPA*!'. Além disso, o
fato de se utilizar eletrodos de superficie em exames ele-
trofisiologicos facilita a captacao deste reflexo, visto que
este tipo de eletrodo pode ser facilmente contaminado
por artefatos da atividade muscular ou por interferéncia
elétrica externa®’. De acordo com a literatura consultada,
uma das formas de se impedir a captaciao deste reflexo
seria a colocacio de eletrodos em uma regiao nao cefilica
do paciente'.

No presente estudo, verificou-se que os valores
médios da laténcia do RPA com o eletrodo posicionado
na mastoide encontram-se ao redor de 14 ms, nas quatro
modalidades avaliadas (C3/A1, C4/A1, C3/A2 e C4/A2)
(Tabela 7). Estes dados concordam com os dados da li-
teratura, que referem a presenca deste reflexo entre 14 e
19 ms apds apresentacao do estimulo acustico, ocorrendo
na mesma laténcia que os PEAML".

CONCLUSAO

Comparando os dados obtidos frente a variacao no
posicionamento dos eletrodos para captacao do PEAML,
pode-se observar que quando localizados nas mastoides
foram encontrados valores maiores para a laténcia das
ondas Na e Pa e amplitude Na-Pa, assim como uma maior
ocorréncia do RPA.

Pode-se concluir que a presenca do RPA modifica
os valores de laténcia e amplitude das primeiras ondas
do PEAML, sendo importante a padronizacao do posicio-
namento dos eletrodos para a captacao deste potencial.

Recomenda-se que, ao realizar o PEAML, os ele-
trodos sejam posicionados nos lobulos das orelhas direita
e esquerda, minimizando assim a captacao do RPA e,
consequentemente, trazendo resultados mais fidedignos.
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