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Objetivo: Avaliar o impacto da privagdo de sono por um
periodo de 24 horas sobre o processamento auditivo central em
adultos sauddveis. Métodos: Foram selecionados 30 adultos
sauddveis, sendo 17 (56,7%) do género feminino e 13 (43,3%)
do género masculino, com idades entre 19,2 e 38,5 anos, média
de idade 30,75+7,14 anos. Os voluntarios foram submetidos a
avaliac@o audiolégica pela audiometria tonal limiar, teste de
limiar de reconhecimento da fala, indice percentual de reco-
nhecimento da fala, medidas de imitincia acustica, teste de
escuta dicética de dissilabos alternados (staggered spondaic
words - SSW) e teste de detec¢@o de intervalos aleatérios de
siléncio (randon gap detection test - RGDT). A avaliag¢do do
processamento auditivo central foi realizada em duas situacgdes:
sem privacao de sono e apds 24 horas de privagdo de sono com
intervalo de dois a trés meses entre as etapas. As médias dos
resultados nas etapas sem privagio de sono e apds privacdo
de sono foram comparadas através do teste t de Student. Re-
sultados: O valor médio dos resultados do RGDT antes da
privagao de sono foi de 6,4+2,8 ms e p6s-privagao de sono foi
de 8,0+2,9 ms (p=0,0005) em ambos os géneros. O valor médio
dos resultados do RGDT no género masculino, sem priva¢do
de sono, foi de 4,7+2,7 ms e ap6s privacdo de sono de 6,6+2,9
ms (p=0,0066). O valor médio dos resultados do RGDT no
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género feminino, sem privacdo de sono, foi de 7,7+2,4 ms
e apés a privagdo de sono foi de 9,0+2,5 ms (p=0,0208).
A média dos resultados do teste SSW para a orelha direita
antes da privacdo de sono foi de 98,4+1,8% e pds-privagdo
foi de 94,2+6,3% (p=0,0005) em ambos os géneros. A média
dos resultados do teste SSW para a orelha esquerda antes
da privag@o de sono foi de 96,7+3,1% e pds-privacdo foi de
92,1+6,1% (p=0,0000) em ambos os géneros. O valor médio
dos resultados do SSW no género masculino, pré-privacdo de
sono, para orelha direita, foi de 98,5+1,3% e apds a privag@o
de sono foi de 93,9+5,2% (p=0,0080). O valor médio dos re-
sultados do SSW no género masculino, pré-privagao de sono,
para orelha esquerda, foi de 96,5+2,9% e ap0s a privagdo de
sono foi de 93,9+5,2% (p=0,0076). O valor médio dos resul-
tados do SSW no género feminino, pré-privagdo de sono, para
orelha direita, foi de 98,4+2,2% e apds a privag@o de sono foi
de 94,4+7,3% (p=0,0143). O valor médio dos resultados do
SSW no género feminino, pré-privagdo de sono, para orelha
esquerda, foi de 96,9+3,4% e apds a privagdo de sono foi de
93,9+5,2% (p=0,0010). Conclusao: Os resultados demonstram
piora significativa nos resultados do teste RGDT e do teste
SSW quando voluntarios adultos sauddveis sdo privados de
sono por um periodo de 24 horas.
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