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Abstract

Learning disorders are often magnified by auditory processing disorders (APD). Objective: This
paper aims to verify whether individuals with reading and writing disorders and P300 latencies
above the average also present altered Staggered Spondaic Word (SSW) and speech-in-noise test
results suggestive of APD. Materials and Methods: This is a cross-sectional cohort study. Twenty-
one individuals with reading and writing disorders aged between 7 and 14 years were enrolled.
Results: All subjects had normal findings on ENT examination, audiological tests, and brainstem
auditory evoked potentials. The average P300 latency (334,25 ms) of all patients was picked as a
cutoff point to divide the subjects into two groups: group A with latencies above 335 ms, and group
B with latencies below 335 ms. Individuals in group A underwent SSW and speech-in-noise testing.
Conclusion: Altered results in the SSW and speech-in-noise tests suggestive of APD were found
in the group of individuals with reading and writing disorders with P300 latencies above 335 ms.

Resumo

As dificuldades na aprendizagem escolar muitas vezes podem ser causadas por uma alteracao
do Processamento Auditivo - PA. Objetivo: Identificar se acima da média dos valores de laténcia
do P300, num grupo de individuos com Distdrbio de Leitura e Escrita, também seriam encontradas
alteracoes no teste Staggered Spondaic Word - SSW e no teste de Fala no Ruido que sugerissem
Desordem do Processamento Auditivo - DPA. Material e Métodos: Estudo de coorte transversal.
Foram avaliados 21 individuos com distirbio de leitura e escrita, idade entre 7 e 14 anos. Resultados:
Todos apresentaram resultados normais no exame otorrinolaringolégico, na avaliacao audiologica e
Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefilico. Fazendo-se a média aritmética de todos os valores
de laténcia do P300 obtidos, chegou-se 2 média de 334,25 ms, sendo divididos em dois grupos:
grupo “A”, com média da laténcia acima de 335 ms, e “B”, com laténcia abaixo de 335 ms. Nos
individuos do grupo “A”, foram realizados os testes SSW e Fala no Ruido. Conclusdo: O presente
estudo pode concluir que foram encontradas alteracoes nos testes de fala dicética (SSW) e de Fala
no Ruido no grupo de individuos com Distirbio da Escrita e Leitura com valores de laténcia do
P300 acima de 335 ms, sugerindo DPA.
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INTRODUCAO

Muitas criancas com queixas de dificuldade na
aprendizagem escolar sio encaminhadas ao médico
otorrinolaringologista por escolas, fonoaudiélogos,
pedagogos, psicologos, pediatras e neuropediatras, a
fim de avaliar a audicio e de se poder descartar que
uma perda auditiva esteja comprometendo a aprendi-
zagem escolar.

Frequentemente, a avaliacio consiste em anam-
nese, otoscopia e exames auditivos que investigam as
vias auditivas periféricas (audiometria tonal limiar com
testes de discriminacao da fala e medidas da imitancia
acustica), que, muitas vezes, estao dentro do padrao de
normalidade. Assim, as dificuldades de aprendizagem
nao sao atribuidas aos problemas auditivos.

Uma boa audi¢ao depende da integridade das
vias auditivas e da integracio de todo o sistema auditivo,
desde a orelha externa até o cortex.

Para determinar-se a qualidade da audicio,
deve-se conhecer as manifestacoes das Desordens do
Processamento Auditivo - DPA, e os testes especiais,
que avaliam a funcao auditiva central.

A investigacio compreende desde histérico fa-
miliar, otoscopia, realizacio de exames que avaliam as
vias auditivas periféricas, citados anteriormente, e as vias
auditivas centrais, que dificilmente sao realizados, com
os testes de PA e Potencial Evocado Cognitivo - P300.

Um distarbio da percepcio da fala contribui para
um distarbio do desenvolvimento da linguagem e inter-
fere no desenvolvimento das habilidades escolares'. Os
distarbios de aprendizagem e processamento auditivo
sao, frequentemente, encontrados na sala de aula®,

Os primeiros trabalhos sobre alteracao auditiva
central, chamando a atencao para a utilizacao de arti-
ficios para modificar ou distorcer a mensagem verbal,
a fim de diagnosticar a surdez central, foram publica-
dos por Booca et al.>. O som, apds ser detectado pela
orelha interna, sofre inimeros processos fisiologicos e
cognitivos para que seja decodificado e compreendido®.

Kimura® usou testes de fala dicética para avaliar a
funcio do sistema nervoso auditivo central em pacientes
com lesao ja conhecida, relacionando as dificuldades
apresentadas pelo paciente ao local da lesao no sistema
nervoso.

Um dos testes mais utilizados para avaliar a
integridade da funcao auditiva central é o Staggered
Spondaic Word - SSW, criado por Katz® com o propo-
sito de eliciar respostas complexas, fornecendo bases
quantitativas e qualitativas para andlise. Usa-se, nesse

tipo de teste, material na condicao binaural, com dois
tipos de tarefas auditivas, a nao competitiva ou didtica,
e a competitiva ou dicdtica. Define-se tarefa nao compe-
titiva quando os estimulos sao iguais e simultineos nas
duas orelhas e, competitiva, quando duas mensagens
diferentes sao apresentadas ao mesmo tempo, uma em
cada orelha’. Machado! adaptou o teste para a lingua
portuguesa, mas devido as poucas palavras espondaicas
na nossa lingua, substituiu-as por locucdes gramaticais,
frases economicas e girias, validando, assim, a aplicacao
do teste SSW em portugués.

Outro teste também utilizado para demonstrar a
presenca de disfuncio auditiva central em criancas ¢
o teste de Fala no Ruido, que consiste em comparar o
desempenho do reconhecimento da fala na presenca
de ruido, apresentado contralateralmente. Neste teste,
mede-se a funcio da performance de intensidade para
vocabulos monossildbicos e dissildbicos em diferentes
niveis de intensidade.

Dentre os testes eletrofisiolégicos, o Potencial
Evocado Cognitivo - P300 € um potencial evocado de
longa laténcia, positivo, gerado nas vias auditivas de
associacdo, cerca de 300 ms apés a apresentacao do
estimulo acustico. Reflete a habilidade da performance
cognitiva, sendo possivel averiguar se existe alteracao
nas vias auditivas corticais de associacao.

Visando uma avalia¢do mais objetiva da integri-
dade das vias auditivas corticais, podemos realizar este
teste eletrofisiologico, em que o componente P300 pode
ser obtido em varias condicdes de estimulacio em que
o individuo deve processar informacoes relevantes a
tarefa. O fato de o individuo reconhecer conscientemen-
te a ocorréncia de uma mudanga no estimulo acustico,
tom estranho, que surge em uma série de outros tons
padroes mais frequentes, gera um componente amplo
positivo, com cerca de 300 ms de laténcia®’.

Talvez pela falta de normatizacao para adultos e
criangas, respeitando-se as diferencas de maturacao do
sistema auditivo central, o P300 ainda nao é utilizado
no protocolo da investigacao clinica nas dificuldades
do aprendizado escolar e déficit de atencdo. Tem sido,
porém, considerado util no estudo dos distirbios da
memoria, processamento de informacdes sequenciais
e tomada de decisao’.

A desordem do PA geralmente apresenta func¢ao
auditiva periférica normal. Consequentemente, a tradi-
cional avaliacao da fungdo auditiva periférica fornece
pouco ou nenhum dado sobre a percepcao auditiva
central.
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Criancas com diversos problemas de aprendi-
zagem escolar, incluindo dificuldades em aprender a
ler, em adquirir fala, em manter a atencio, ou mesmo
hiperativas, podem mostrar performance anormal na
avaliacao dos testes de Processamento Auditivo (PA)Y.

O objetivo deste trabalho foi identificar se num
grupo de individuos com Distirbio da Escrita e Leitura
com valores de laténcia do P300 acima da média, tam-
bém seriam encontradas alteracdes nos testes de fala
dicética, (SSW-Staggered Spondaic Word) e de Fala no
Ruido que sugerissem desordem do Processamento
Auditivo.

MATERIAL E METODOS

Estudo de coorte contemporinea com corte transver-
sal

Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica
Médica em Pesquisa em Seres Humanos sob nimero
249.053/2000-08, BANPESQ N©20006692, estando de
acordo com as normas éticas estabelecidas pela Reso-
lug¢do n? 196/96 do Ministério da Saude.

Foram estudados 21 individuos com faixa etdria
entre 7 e 14 anos, sendo 12 do sexo masculino (57,1%)
e nove do sexo feminino (42,9%).

Os individuos foram avaliados por uma equipe
multidisciplinar (neuropediatra, pedagogo, psicélogo,
linguista e fonoaudidlogo), tendo como hipétese diag-
nostica a Desordem Especifica de Distarbios de Leitura
e Escrita (inversao de letras, problemas de orientacio
esquerdo-direita, disgrafias, dislexia, disortografia),
juntamente com hiperatividade, déficit de atencdo e
concentragao, o que leva a dificuldades no aprendizado.
Foram aceitos para a pesquisa individuos ja repetentes.

A pesquisa teve como critérios de inclusdo: en-
caminhamento dos pacientes para o ambulatorio de
otorrinolaringologia, avaliacdo otorrinolaringologica
normal, além dos exames de Audiometria Tonal Limiar
dentro do padrao de normalidade, Medidas da Imitancia
Acustica, com curva timpanométrica tipo “A”, compla-
céncia estatica dentro de valores normais e reflexos
acusticos presentes, bem como o exame Potencial
Evocado Auditivo de Tronco Encefilico mostrando
integridade das vias auditivas.

O Potencial Evocado Cognitivo foi realizado
com o aparelho NJTHON KODEN - Neuropack 2, com
os eletrodos conectados nos seguintes locais, a citar:
fronte - terra (Fpz), vértex (Cz) - ambos na linha média
e nos lobulos das orelhas homo (Al) e contralateral
(A2). Os individuos foram orientados para a percepcao

de dois tons em diferentes frequéncias (750 Hz e 2000
Hz) sendo um frequente e outro raro, na propor¢do de
80% e 20% do total, ambos na intensidade de 70 dBNA.
Os individuos deveriam atentar apenas para o estimulo
raro (2000 Hz). Os estimulos foram apresentados de
forma binaural e as respostas aos tons frequentes e raros
foram medidas separadamente. O P300 ¢ um potencial
endogeno, positivo, que ocorre cerca de 300 ms apds a
apresentacdao do estimulo, podendo ser bimodal, com
dois picos “a” e “b”, sendo que o “a” parece ter repre-
sentacao frontal, aparecendo cerca de 275 ms, e o “b”
com representacao parietal, aparecendo cerca de 300
ms apds o estimulo’. No caso da apari¢io de dois picos
“a” e “b”, considerou-se para a marcacao o pico “b”.

A divisao dos grupos foi feita baseada no resulta-
do do P300. Escolheu-se 335 ms, pois a média aritmética
de todos os valores (em milissegundos), para as orelhas
direita e esquerda, dos P300 obtidos para os 21 individu-
0s, foi 334,25 ms. Assim, 10 individuos com laténcia do
P300 acima de 335 ms, em pelo menos um dos lados,
fizeram parte do grupo A e, o outro grupo, chamado de
grupo B, com 11 individuos que apresentaram laténcia
do P300, menor que 335 ms, nos dois lados.

Na Tabela 1 estao apresentados os grupos A e
B, de individuos com distirbio de leitura e escrita, por
meio da avaliagio do potencial cognitivo - P300.

Tabela 1. Média dos P300 nos grupos A e B— OD e OE.

A A B B
P300 - OD P300 - OE P300 - OD P300 - OE
314 338 304 309
342 329 303 318
380 385 267 270
427 416 287 330
428 396 279 279
348 345 331 331
384 384 317 314
387 407 301 301
340 328 309 297
314 339 318 307

279 292
366,4 366,7 299,5 304,4

OD - orelha direita; OE - orelha esquerda.

Os dados obtidos nos grupos A e B foram sub-
metidos a andlise estatistica utilizando-se os testes de
Wilcoxon, para avaliar a diferenca de laténcia entre as
orelhas direita e esquerda dentro de um mesmo grupo,
e o teste Mann-Whitney para analisar a diferenca de
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laténcia entre os grupos A e B, em ambas as orelhas e
a analise com a média aritmética das laténcias do P300
obtidas em cada orelha de cada grupo e entre os grupos.

Os individuos que apresentam laténcia do P300
superior a 335 ms foram encaminhados para realiza-
cao dos testes de Fala no Ruido e Staggered Spondaic
Word - SSW.

Os testes de Fala no Ruido e SSW foram realiza-
dos em cabina com isolamento acustico, com o audid-
metro de dois canais MAICO - KS 5, sendo utilizado o
CD com os testes de Processamento Auditivo'.

No teste de Fala no Ruido numa relacao sinal/
ruido de 0 dB, -10 dB e - 20 dB de sinal, na forma de
apresentacao contralateral, sendo a intensidade de
aplicacao do teste feita com a média do audiograma
nas frequéncias de 500 Hz, 1 e 2 KHz, +40 dB, com
ruido branco na mesma intensidade. Foram anotadas
as porcentagens, sendo considerado como resultado
normal até 80% de acerto para cada lista.

O teste SSW foi aplicado na intensidade de 50
dBNS, acima da média de 500 Hz, 1 e 2 KHz. Para
pontuar o teste SSW, foi utilizada a padronizacao de-
senvolvida por Katz°.

RESULTADOS

Para a andlise estatistica dos resultados da laténcia
(em ms) do P300 foram aplicados os testes de Wilcoxon
e Mann-Whitney e a média aritmética. Compararam-se
as laténcias da onda do P300 nos lados direito e esquer-
do e as laténcias entre os dois grupos A e B.

Na analise com o teste de Wilcoxon, concluiu-se
nao existir diferenca de laténcia entre as orelhas direita
e esquerda, em ambos os grupos A e B. No teste Mann-
-Whitney, concluiu-se existir diferenca de laténcia entre
0s grupos A e B, em ambas as orelhas.

Quando se empregou a média aritmética dos
valores da laténcia do P300, também foi possivel obser-
var diferenca significativa entre os valores de laténcia
do P300, entre os dois grupos, sendo, no grupo A, a
média da orelha direita (OD) em 366,4 ms e da orelha
esquerda (OF) em 366,7 ms, com média final em 366,5
ms. Ja no grupo B, a OD com média em 299,5 ms e a
OE 304,4 ms, com média final no grupo B 301,9 ms.
Entre as orelhas de um mesmo grupo, nao foi possivel
observar-se diferenca significativa entre os valores de
laténcia do P300.

Por nido ser objetivo deste trabalho estudar a
amplitude do P300, pode-se afirmar que os valores
encontrados foram varidveis entre 1,7 a 20uV'?, confor-
me o encontrado na literatura, independentemente do

grupo a que pertencia o individuo. Estudos com P300
em populacoes semelhantes nao valorizam a amplitude
do P300 como parametro importante na diferenciacao
de grupos clinicos®, considerando a laténcia como pa-
rametro mais importante na andlise dos resultados'*".

Para andlise dos resultados dos testes Fala no
Ruido e SSW, usou-se frequéncia de resultados em
porcentagem.

No teste Fala no Ruido, a mensagem foi eliciada
ipsi e contralateralmente em relacao sinal/ruido de -10/0
dB e -20/0 dB para a mensagem falada. Dos individuos
selecionados, um individuo (10%) nao realizou o teste.
Em sete individuos (70%), o teste revelou presenca de
disfuncao auditiva, com dificuldade principalmente nas
habilidades de atencio seletiva e fechamento auditivo.
Em dois individuos (20%), as respostas foram bem
definidas dentro de uma laténcia normal de resposta,
nao compativel com disfuncao auditiva.

Ainda, na analise do teste Fala no Ruido, dos
sete individuos que apresentaram resultados compati-
veis com disfuncao auditiva, a relacio da orelha que
apresentou o maior nimero de erros, observou-se trés
individuos (42%), com prejuizo maior da orelha direita;
dois individuos (29%), com prejuizo maior da orelha
esquerda e dois individuos (29%), com dificuldade igual
para ambas as orelhas.

Na analise interpretativa dos resultados do teste
SSW dos individuos avaliados, sete (70%) apresentaram
DPA em grau grave; dois (20%) em grau moderado; e
um (10%) em grau leve.

De acordo com a categorizacao de classificacao
das DPA, as habilidades auditivas envolvidas revelaram
alteracao de decodificacao, codificacio e organizacio.

Portanto, dos 21 individuos testados, 10 apre-
sentaram laténcia do P300 acima de 335 ms e foram
encaminhados para os testes comportamentais de Fala
no Ruido e SSW. Destes 10 individuos, sete (70%) apre-
sentaram resultados compativeis com disfuncao auditiva
no teste de Fala no Ruido, e os mesmos 10 (100%)
apresentaram resultados compativeis com desordem
de PA, no teste SSW.

Com base nos resultados, foi possivel observar
que o individuo que apresentou o pior resultado na
laténcia do P300, média entre as orelhas de 421,5 ms
também apresentou resultado no teste Fala no Ruido
compativel com disfuncao auditiva, igualdade de pre-
juizo em ambas as orelhas e resultado do teste SSW
sugerindo DPA de grau grave.

Notamos o mesmo com relacao a melhor média
de laténcia do P300 (326,5 ms), em que o resultado
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do teste Fala no Ruido apresentou igualdade entre as
orelhas e nao foi compativel com disfunciao auditiva
central, e o teste SSW sugeriu, em seu resultado, DPA
de grau leve.

O teste P300 foi sugestivo de DPA a partir de
335 ms; porém, como nao foram testados os individuos
com laténcia do P300 abaixo da média, nio podemos
afirmar que no grupo B os resultados dos testes com-
portamentais seriam melhores. Entre os individuos que
apresentaram laténcia acima de 335 ms, 100% apresen-
taram alteracoes no SSW e 70% no teste Fala no Ruido,
compativeis com DPA. Nao houve diferenca estatistica
com relacdo a orelha em que se apresentou o estimulo
raro; porém, houve diferenca com relacao a laténcia da
onda do P300 entre os grupos A (laténcia acima de 335
ms) e grupo B (abaixo de 335 ms).

DISCUSSAO

Os individuos da pesquisa, com diagnéstico de
desordem especifica de distarbio de leitura e escrita,
tinham o mesmo nivel socioecondmico e cultural, ja
que esta questio pode interferir no desenvolvimento de
algumas habilidades do PA, pois, para obter sucesso na
aprendizagem escolar, deve-se processar corretamente
a informacdo auditiva'>'°,

Realizamos os testes de Audiometria Tonal Li-
miar e Medidas da Imitincia Acustica com o objetivo
de afastar a presenca de alteracdes na orelha externa,
média ou interna que pudessem alterar os resultados
do Potencial Evocado Cognitivo e dos testes SSW e
Fala no Ruido.

Nao julgamos necessaria a realizacao dos testes
SSW e Fala no Ruido em todos os individuos da pesqui-
sa, pois o teste estatistico Mann-Whitney mostrou existir
diferenca de laténcia entre os grupos A (média 366,5
ms) e B (média 301,9 ms) e ser o objetivo deste trabalho
identificar se, num grupo de individuos com Distirbio da
Escrita e Leitura com valores de laténcia do P300 acima
da média (334,25 ms), também seriam encontradas altera-
¢oes nos testes de fala dicética (SSW-Staggered Spondaic
Word) e de Fala no Ruido que sugerissem desordem do
Processamento Auditivo.

O Processamento Auditivo refere-se a eficiéncia e
a efetividade com que o sistema nervoso auditivo central
utiliza a informacao auditiva'’; ou seja, PA é um con-
junto de habilidades especificas das quais o individuo
depende para compreender o que ouve; sendo assim,
com o nosso estudo acreditamos que todo individuo
com queixa de escutar, mas nao compreender, e que
apresente resultado normal no teste de audiometria

tonal deve passar por testes especificos de avaliacdao
do PA, pois € uma funcio cerebral e deve ser estudada
como uma resposta multidimensional aos estimulos
recebidos por meio da audi¢ao®.

Estudo investigando os resultados do P300 em
pacientes com lesoes de dreas auditivas do cérebro, per-
mitiu, também, concluir que as laténcias e amplitudes
do P300 foram significativamente diferentes nos grupos
com lesoes de areas auditivas quando comparadas com
o grupo controle normal’®.

O P300 € um potencial cognitivo, endodgeno, pois
reflete o uso funcional que o sujeito faz do estimulo, nao
dependendo diretamente de suas caracteristicas fisicas.
Nesta pesquisa, com 21 individuos entre 7 e 14 anos, a
média da laténcia da onda P3 foi 334,25 ms. Ja em uma
pesquisa em 20 adultos, jovens saudaveis, a média da
laténcia da onda P3 foi 310,92 ms. Os resultados obti-
dos mostraram que os valores de laténcia e amplitude
variaram consideravelmente na populacio estudada®.

Podemos observar em nosso estudo que todos
os individuos da pesquisa apresentavam queixas esco-
lares; os do grupo A, com maior tempo de laténcia do
potencial P300, também apresentaram algum tipo de
alteracao nos testes SSW e Fala no Ruido, concordando
com outros estudos que mostram um resultado do P300
entre criancas sem queixas relacionadas a DPA e outro
constituido de criancas com diagnostico de DPA, em
que as laténcias do P300 foram mais longas no grupo
das criancas com DPA*-5,

Encontramos grande variabilidade nos resultados
do P300, inclusive os individuos com menor laténcia ti-
nham, também, melhor desempenho nos testes de PA®.

Concordamos com a explicacio de Aquino et
al.** de que uma laténcia acima do normal pode ser
por imaturidade neuronal, visto que nesta idade ocorre
uma tendéncia natural de diminuicao destas laténcias
até os 15 anos. Por outro lado, um P300 acima dos
valores normais também significa um processamento
cognitivo diferente, bem como outros estudos mostram
que portadores de TDAH apresentam maiores laténcias
e menores amplitudes do P300, quando comparados
ao grupo de controle, sugerindo uma maturacio mais
lenta das vias auditivas centrais®.

O P300 permite avaliar quanto tempo leva para
que o som seja percebido e interpretado pelo cor-
tex auditivo, sendo possivel identificar os individuos
portadores de disfuncdes cognitivas. Apesar da baixa
especificidade, acreditamos que o P300 possa ser utili-
zado tanto nas avaliagdes como no acompanhamento
e evolucio das disfuncdes cognitivas.
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Neste estudo, assim como em outros realizados
em criancas com transtorno de aprendizagem, os testes
de Fala no Ruido e SSW revelaram a presenca de dis-
funcdo auditiva, com alteracio em varias habilidades
auditivas?, sendo essa também refletida pelo P300%%.

Verificamos que o teste eletrofisiolégico (P300)
mostrou-se mais sensivel e inespecifico, enquanto os
testes de SSW e Fala no Ruido na DPA foram mais
especificos e importantes para abordagem da terapia
fonoaudiologica adequada as habilidades auditivas
alteradas®*3031,

A DPA tem sido frequentemente sugerida como
a causa dos disturbios de aprendizagem; portanto,
recomendamos que a avaliagio interdisciplinar da inte-
gridade dos sistemas perceptual, linguistico e cognitivo
seja realizada'®?32, Salientamos que alguns transtornos,
como o déficit de atencao/hiperatividade (TDAH),
transtornos da linguagem, transtornos da leitura e da
expressao escrita, transtornos da aprendizagem, trans-
tornos psiquicos e deficiéncia mental leve devem ser
considerados como diagndstico diferencial, pois podem
ser confundidos com alteracio de PA, embora estas
afeccdes possam coexistir®.

A avaliacio comportamental do PA auxilia o diag-
nostico, mostrando quais sdo as habilidades auditivas
alteradas, e também no acompanhamento da evolucao
de um individuo num programa de reabilitacao fono-
audiolégica®, permitindo comparar-se os resultados
obtidos antes e depois da reabilitacio. Gostariamos de
ilustrar, como exemplo, um estudo de caso®, em que,
apos a realizacdo de exames objetivos e comporta-
mentais, foi possivel tracar uma meta de atendimentos
dirigidos as habilidades alteradas. Com os resultados
dos testes de PA analisados, foi possivel objetivar um
plano abrangente de estratégias, especifico e individual,
dirigido por um profissional qualificado, com orientacao
aos familiares e a professores, proporcionando ao indivi-
duo terapia adequada as habilidades auditivas alteradas.
O treinamento auditivo adequado levou a melhora nos
resultados dos exames monitorados, no desempenho
escolar e no relacionamento familiar, mostrando que a
melhora apds o treinamento auditivo estd relacionada
a modificacoes no sistema nervoso auditivo central.

Portanto, acreditamos na importancia da realiza-
¢ao do Potencial Cognitivo - P300, que pode ser utiliza-
do como um instrumento de triagem para selecionar os
casos que devem ser avaliados por testes comportamen-
tais, que avaliam habilidades auditivas especificas, que
indicardo as técnicas de reabilitacdo. Esta sistematica

pode ser usada eventualmente para outros individuos
com defeitos multiplos em que a melhora do PA possa
ter impacto na atengdo, concentragao, aprendizado e
atividade do individuo.

CONCLUSAO

O presente estudo permite concluir que foram
encontradas alteracoes nos testes de fala dicotica (SSW-
-Staggered Spondaic Word) e de Fala no Ruido no grupo
de individuos com Disttirbio da Escrita e Leitura com
valores de laténcia do P300 acima de 335 ms, sugerindo
desordem do Processamento Auditivo.
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