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ENVELHECIMENTO E ORDENACAO TEMPORAL AUDITIVA

Aging and auditory temporal resolution

Flavia Duarte Liporaci (), Silvana Maria Monte Coelho Frota @

RESUMO

Objetivo: avaliar o processamento auditivo em idosos através do teste de ordenagédo temporal
(Padrao de Duragéo) e verificar se a presenga de perda auditiva influencia no desempenho deste
teste. Métodos: 65 idosos foram avaliados (46 mulheres e 19 homens), entre 60 e 79 anos. Os parti-
cipantes responderam a uma anamnese, realizaram mini-exame do estado mental e avalia¢gdo audio-
I6gica basica. Os participantes foram alocados e estudados em um grupo unico e também divididos
em trés grupos denominados G1, G2 e G3. De acordo com os resultados audiométricos, classificou-
se 0 G1 (audigcdo normal para as médias de 0,5/1/2 kHz e de 3/4/6 kHz), o G2 (audigdo normal ou
perda auditiva de grau leve para a média de 0,5/1/2 kHz e grau leve para a média de3/4/6 kHz ) e o
G3 (audicao normal ou perda auditiva de grau leve para a média de 0,5/1/2 kHz e grau moderado para
a média de3/4/6 kHz). Foi realizado o teste Padrao de Duragao, que avalia a ordenagao temporal, a
50dBNS. Para a andlise dos resultados foi utilizado o teste estatistico ndo-paramétrico de Kruskal-
Wallis e o teste do qui-quadrado, sendo considerado como significante um p < 0,05. Resultados: em
toda a amostra a média de porcentagem de acertos foi de 63,1%. Nos grupos, as médias de acertos
foram de 57,5%, 69% e 63,9% para o G1, G2 e G3, respectivamente. Conclusao: a presenca de
perda auditiva ndo influenciou nos resultados do teste padrdo de duracéo.

DESCRITORES: Percepcao Auditiva; Idoso; Testes Auditivos; Transtornos da Percepcao Auditiva

INTRODUCAO

Na area da audiologia, muitos estudos nacio-
nais ja foram realizados sobre a perda auditiva e
o processo de envelhecimento . No entanto,
sabe-se que a audicdo decresce ndo sO quantita-
tiva, mas também qualitativamente, sendo comuns
aos idosos as queixas de dificuldade em entender
a linguagem falada, particularmente quando outras
pessoas falam ao mesmo tempo, ou seja, quando
hd competicdo com mensagens de fundo. As
causas subjacentes das dificuldades de percepcao
da fala nestes individuos ainda nao estao claras *.
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Conflito de interesses: inexistente

O uso da audiometria tonal e vocal, para a
avaliacdo da audicdo do idoso, parece nao ser
suficiente para prover informagdes a respeito de
“‘como” e “quanto” a perda auditiva influencia a sua
comunicagao, pois a percepcéo que ele tem de sua
capacidade de ouvir € muitas vezes pior do que o
esperado por seu audiograma.

A avaliacdo do processamento auditivo verifica
como o individuo recebe as informacdes acusticas
utilizando habilidades auditivas que s&o essenciais
para ele apreender o que ouve. No conjunto de
testes da avaliacdo do processamento auditivo a
analise dos processos temporais deve constar.

As mudancas acusticas que ocorrem dentro de
um tempo parecem ser a esséncia da percepcao
auditiva temporal; um intervalo entre dois sons
de 15 a 20 ms é necessario para que o ouvinte
perceba qual dos dois sons precedeu o outro. A
duracao deste intervalo sugere que a capacidade de
analisar a ordenagcdo de sons requer mecanismos
que ndo sdo somente associados com o sistema
auditivo periférico, mas também com estruturas
centrais. Para percepcdo da fala, sons nado séo
somente diferenciados um do outro, mas também
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devem ser avaliados com respeito a sua ordem de
ocorréncia ’.

Muitas caracteristicas, se nao todas, que
envolvem a informagéo auditiva, séo de alguma
maneira influenciadas pelo tempo. A ordenacao
temporal refere-se ao processamento de dois ou
mais estimulos acusticos na sua ordem de ocor-
réncia no tempo. A habilidade de reconhecer corre-
tamente, identificar, e sequienciar padrdes auditivos
envolve muitos processos cognitivos e perceptivos;
a memoria de curto prazo parece estar envolvida &.

O envelhecimento pode trazer um declinio na
habilidade de ordenagédo temporal que pode estar
relacionado a reducdo da efetividade da comu-
nicacdo. A presenca de perda auditiva, frequente
nesta fase da vida ', pode prejudicar ainda mais o
desempenho em testes de processamento auditivo.

O objetivo deste estudo foi avaliar o proces-
samento auditivo em idosos por meio do teste de
ordenacdo temporal Padrdo de Duragao (PD) e
verificar se a presenca de perda auditiva influencia
no desempenho deste teste.

METODOS

Foi realizado estudo clinico prospectivo, selecio-
nando individuos idosos que procuraram o Servigo
de Fonoaudiologia do Hospital Central da Marinha,
na cidade do Rio de Janeiro, no periodo de maio a
setembro de 2008.

Para selecionar a amostra foram realizados:
anamnese, otoscopia, mini-exame do estado
mental ° e avaliagdo audioldgica bésica.

Foram incluidos somente individuos alfabeti-
zados e com auséncia de historico de: cirurgias
otoldgicas; disturbios neuroldgicos; exposicao a
ruido ocupacional/trauma acustico; pratica musical
sistematica; alteragdes otoldgicas e uso crbnico de
medicamentos psicotrépicos nos Ultimos 12 meses.
A auséncia de obstrugao do meato acustico externo
na otoscopia também foi fator de inclusao.

No mini-exame do estado mental foram inclu-
idos somente os individuos que obtiveram uma
pontuacédo igual ou maior do que 24.

Os individuos que concordaram em participar da
pesquisa assinaram o termo de consentimento livre
e esclarecido.

A amostra foi composta por 65 idosos, de ambos
0s sexos (46 mulheres e 19 homens), com idades
entre 60 e 79 anos.

Os resultados da audiometria tonal serviram de
base para alguns fatores de inclusdo descritos a
seguir. Quando houve perda auditiva, foram inclu-
idos somente os individuos com perdas do tipo
neurossensorial, sendo que para estes, as perdas
deveriam ser simétricas, a fim de evitar que perdas
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auditivas assimétricas interferissem nos resultados
dos procedimentos da pesquisa. Foram incluidos
os individuos que tiveram, na média dos limiares
auditivos das frequéncias baixas e médias (500 Hz,
1000 Hz e 2000 Hz), audicdo normal ou perda
de grau leve, ou seja, média de até 40 dB NA, e
0s que tiveram, na média das frequéncias altas
(3000 Hz, 4000 Hz e 6000 Hz), audicdo normal,
perda de grau leve ou de grau moderado, ou seja,
média de até 55 dB NA. Neste estudo foi incluido o
célculo da média dos limiares tonais das frequén-
cias altas (3000 Hz, 4000 Hz e 6000 Hz). Entéao,
para estabelecer o grau da perda auditiva, foram
adotadas as médias dos limiares tonais das frequén-
cias baixas e médias (500 Hz, 1000 Hz e 2000 Hz),
e também das frequéncias altas (3000 Hz, 4000 Hz
e 6000 Hz). Foi utilizado o audidmetro AMPLAID
A-177 calibrado segundo a norma ISO 8253-1.

Quando a média das frequéncias baixas e
médias foi diferente da média das frequéncias
altas em uma mesma orelha, classificou-se o grau
da perda auditiva considerando a pior média. Para
estabelecer o grau da perda do individuo foi adotado
um critério semelhante ao descrito anteriormente.
Quando houve diferenga entre o grau da perda da
orelha direita e o grau da perda da orelha esquerda,
a classificacéo pior foi adotada.

A partir da classificagcdo quanto ao grau da
perda auditiva, utilizando os critérios supracitados,
os individuos foram dispostos em trés grupos
distintos designados neste estudo de G1, G2 e G3.
O G1 com audicao normal em ambas as médias
(frequéncias baixas/médias e frequéncias altas),
0 G2 com audigao normal ou perda leve para as
frequéncias baixas/médias e com perda leve para
as frequéncias altas; e o G3 com audicao normal
ou perda leve para as frequéncias baixas/médias
e com perda moderada para as frequéncias altas
(Figurat).

Na imitanciometria, cujo equipamento utilizado
foi 0 GSI-38, foram incluidos aqueles com timpano-
gramas com curvas do tipo “A”, “Ad” e “Ar’, e com
reflexos presentes no modo contra-lateral em pelo
menos duas frequéncias.

Os individuos foram estudados como um grupo
unico (n=65) e separados em subgrupos, conforme
classificacdo ja referida anteriormente: 26 indivi-
duos no G1, 22 individuos no G2 e 17 individuos
no G3.

O teste padrao de duragéo '°, gravado em CD,
foi aplicado por meio de audidmetro acoplado a CD
player PHILIPS AZ7363, em cabina acustica. Ele foi
apresentado ao participante a 50 dB NS acima da
média aritmética dos limiares tonais das frequén-
cias de: 500, 1000 e 2000 Hz da pior orelha. Os
estimulos foram apresentados de forma binaural.
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GRUPOS MEDIA 500, 1000 e 2000 Hz MEDIA 3000, 4000, e 6000 Hz
G1 Normal (até 25 dB) Normal (até 25 dB)
G2 Normal ou leve (até 40 dB) Leve (26 a 40 dB)
G3 Normal ou leve (até 40 dB) Moderada (41 a 55 dB)

Figura 1 — Distribuicao dos grupos de acordo com o grau da perda auditiva

O teste é composto por 60 itens, cada um com
uma sequéncia de trés tons puros de 1 kHz, que
se diferenciam quanto a duragéo: longo (L) e curto
(C). O tom longo dura 500 ms e o tom curto 250
ms. O intervalo entre os tons é de 300 ms. S&o
seis possibilidades de sequéncias: LLC; LCL; LCC;
CLL; CLC e CCL. Foram utilizadas as trés sequ-
éncias iniciais para treino e as 45 seguintes para a
coleta de dados ''. O participante, apds ouvir cada
sequéncia, nomeou os estimulos ouvidos, como
por exemplo: longo-longo-curto. S¢6 foi conside-
rada como acerto a sequéncia que teve seus trés
tons nomeados corretamente. Os resultados foram
anotados em uma folha de registro especifica e os
acertos pontuados em percentual.

Este estudo foi submetido a apreciagdo do
Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Naval
Marcilio Dias, sob o protocolo n° 04.3.2008.

Foram utilizados métodos nao-paramétricos,
pois as variaveis nao apresentaram distribuicdo
normal Gaussiana devido a dispersao dos dados e/
ou falta de simetria da distribuicéo.

Para a comparacdo de variavel categorica
(sexo) entre os grupos, foi aplicado o teste do qui-
quadrado (c?).

Para a comparagéo das medidas entre os trés
grupos estudados no teste PD, foi realizada a
Andlise de Variancia de Kruskal-Wallis (ANOVA
nao-paramétrica). O teste de comparagdes multi-
plas ndo paramétrico baseado na estatistica de

Kruskal-Wallis foi aplicado para identificar quais os
grupos que diferiram entre si, ao nivel de 5%.

O nivel de significancia deste estudo foi definido
em 0,05 (5%).

RESULTADOS

Com relacdo a faixa-etaria dos individuos, a
média de idade na amostra geral foi de 67,3 (+ 4,6)
anos, variando de 60 a 79 anos.

Com base no p-valor, houve diferenca estatis-
ticamente significante na média de idade entre os
grupos. A média de idade aumentou do G1 (65,9
anos) para o G2 (67,5 anos), e do G2 para o G3
(69,4 anos). Pelo teste de comparagdes muiltiplas,
identificou-se, ao nivel de 5%, que o G3 apresentou
média de idade significantemente maior que o G1.

A amostra geral foi constituida por individuos
de ambos os sexos, sendo que 70,8% era do sexo
feminino.

Observou-se, segundo o teste de c? que nao
existiu diferenca estatisticamente significante
(p-valor = 0,35) na propor¢do de mulheres entre os
grupos G1 (80,8%), G2 (63,6%) e G3 (64,7%).

A Tabela 1 apresenta os valores médios das
porcentagens de acertos do PD na amostra geral e
em cada grupo.

Observa-se que nao houve diferenca estatistica-
mente significante nos resultados do teste PD entre
0S grupos, ao nivel de 5%.

Tabela 1 — Média das porcentagens de acertos do PD na amostra geral e nos grupos

PD n Média Mediana DP Minimo Maximo p-valor 2
AG 65 63,1 66,7 254 13,3 100 -
G1 26 57,5 56,7 25,6 22,2 100
G2 22 69,0 745 24,9 24,4 100 0,29
G3 17 63,9 68,9 25,4 13,3 91,1

Legenda:

AG = amostra geral

n = nimero de individuos
DP: Desvio Padrao
aANOVA de Kruskal-Wallis
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DISCUSSAO

O processamento temporal € o componente
fundamental da maioria das habilidades de proces-
samento auditivo, entretanto, seus mecanismos
neurais subjacentes ndo sao bem compreendidos.
Ele pode ser observado em muitos niveis, variando
desde o nivel mais basico de regulagéo de tempo
neural no nervo auditivo até o processamento
cortical para a audicdo binaural e percepcdo da
fala .

A ordenacado temporal refere-se ao processa-
mento de dois ou mais estimulos auditivos na sua
ordem de ocorréncia dentro de um periodo de tempo.
Nesta habilidade t&o importante para a linguagem
estdo envolvidos os dois hemisférios cerebrais. O
reconhecimento do contorno do estimulo auditivo é
processado pelo hemisfério direito e transferido, via
corpo caloso, ao hemisfério esquerdo, onde a rotu-
lacdo linguistica é aplicada ao estimulo 81112,

Nesta pesquisa, a média de idade de toda a
amostra foi de 67,3 anos, porém ela foi diferente
para cada grupo. O G3, que foi constituido por indi-
viduos com perdas auditivas de grau moderado,
teve a média de idade maior que o G2, com perdas
auditivas de grau leve. Por sua vez, o G2 teve média
de idade maior que o G1, constituido por individuos
com audi¢do normal.

Fazendo a comparacédo dos grupos entre si, foi
visto que houve diferenca estatisticamente signi-
ficante, ou seja, quanto maior a média de idade,
maior a severidade da perda auditiva encontrada.
Outros estudos, assim como o atual, também
mostraram a evolucdo da perda auditiva com o
aumento da idade 24,

Em relacdo ao fator género, os participantes
foram, em sua maioria, do sexo feminino, fato
que também ocorreu em outras pesquisas com
idosos 2'316_E, ao ser feita a andlise da constituicao
de cada grupo quanto ao género, verificou-se que
nao houve diferenca estatisticamente significante
na proporcao de mulheres entre os grupos, sendo
assim, nos trés grupos houve prevaléncia do sexo
feminino.

Se for observada a porcentagem de partici-
pantes de cada grupo, pode-se verificar que o maior
grupo é o de individuos com audigao normal (G1),
isto provavelmente tem relagdo com os critérios de
exclusdo utilizados para os portadores de perdas
auditivas, tais como a assimetria entre as orelhas e
o grau de severidade.

Originalmente, este teste é aplicado de forma
monoaural, utilizando 30 estimulos para cada
orelha. No decorrer dos anos algumas pesquisas
nao encontraram diferencas nos resultados
segundo a variavel orelha 1718 A literatura atual '
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aponta que ele pode ser utilizado de forma binaural
e com 45 itens, como realizado por esta pesquisa,
sem que houvesse comprometimento de sua sensi-
bilidade e especificidade. E importante ressaltar
que nao encontramos na literatura estudos que
tivessem utilizado esta mesma metodologia.

Analisando as respostas da amostra geral,
verifica-se que a média de acertos (63,1%) foi bem
menor do que a encontrada em adultos jovens
com audicdo normal (83%) 7 e, mais proxima da
média encontrada em outro estudo com idosos com
audicao normal (67,5%) 8. Desta forma, pode-se
inferir que o envelhecimento traz prejuizo a habi-
lidade de ordenacéo temporal pela diferenca exis-
tente entre esta pesquisa e a pesquisa com adultos
jovens ', e pela semelhanga de resultados com a
pesquisa com idosos 8.

A amostra geral da pesquisa atual foi composta
por idosos com e sem perda auditiva, diferen-
temente da pesquisa com idosos com audi¢do
normal referida anteriormente '®. Entdo, pode ser
observado que apesar da existéncia de idosos com
perda auditiva até o grau moderado, foram encon-
trados resultados relativamente semelhantes com
0s da pesquisa citada com idosos com audicao
normal. Isto vem ao encontro a literatura estudada
que apontou que o teste padrao de duracéo nao se
mostrou influenciado por perdas auditivas cocle-
ares de grau leve a moderado 1016,

Ao ser examinado detalhadamente os resultados
da amostra geral deste estudo, é possivel notar que
ela teve 0 minimo, 0 maximo e o desvio padrao
com valores bem préximos aos encontrados em
outra pesquisa com idosos '8, ou seja, valores que
mostram uma certa variabilidade nas respostas. Tal
fato constitui uma informacgéo relevante quanto a
questao de ser um teste que ndo tem muita consis-
téncia com as respostas em idosos. De certa forma,
isso pode levantar a hipétese de que outros fatores
ligados ao envelhecimento estejam relacionados a
esta variagado de respostas, uma vez que ja foi visto
que a perda auditiva ndo influenciou.

Ao serem averiguados os resultados de cada
grupo separadamente, constata-se que as medidas
de dispersao confirmam a variabilidade de respostas
em idosos. Pode ser realizada a comparacao do G1,
composto por 26 idosos com audicao normal, com
idade média de 65,9 anos, com o grupo estudado
em pesquisa semelhante ® com 25 idosos com
audicao normal, com idade média de 67,4 anos. No
primeiro houve uma porcentagem média de acertos
de 57,5% e no segundo de 67,5%.

Entao, como esse teste nao é influenciado pela
presenca de perda auditiva '° e pela variagdo do
nivel de intensidade de aplicacado ', talvez seja



uma importante ferramenta para a avaliagdo de
deficientes auditivos.

Partindo para a comparagao intergrupos, veri-
fica-se que ndo existiu diferenca estatisticamente
significante entre os grupos estudados no desem-
penho do teste. Sendo assim, o agravamento do
grau da perda auditiva nao influenciou de forma
significante nos resultados.

Nesta pesquisa, ndo se pode afirmar que os
fatores perda auditiva e idade influenciaram na
habilidade de ordenagéo temporal. Salienta-se que
ao ser colocado que a idade nao influenciou nesta
habilidade, isso se refere a variagdo da faixa etaria
que houve dentro desta pesquisa (60 a 79 anos),
mesmo porque, ja foi abordada a diferenca destes
resultados com os de pesquisa com adultos jovens.

E importante refletir sobre aspectos do envelhe-
cimento que podem contribuir para o declinio nas
respostas deste teste e, também, sobre a razao
para os dados dispersos que foram encontrados,
uma vez que as porcentagens de acertos variaram
de forma consideravel. Sendo assim, serao discu-
tidos a seguir alguns fatores que podem ter influen-
ciado nos resultados obtidos na presente pesquisa.

Interagcbes complexas ocorrem entre as opera-
cbes sensoriais e as cognitivo-linguisticas de ordem
superior, de forma simultdnea e sequencial por
meio do sistema nervoso auditivo central. A codifi-
cacao neurofisioldgica dos sinais auditivos do nervo
auditivo até o cérebro, referida como bottom-up,
denota 0s mecanismos e processos que ocorrem
no sistema auditivo periférico até as operacdes
linguisticas e cognitivas de ordem superior em
nivel cortical. Se a codificagdo bottom-up dos sinais
auditivos sofre algum dano em qualquer ponto ao
longo das vias auditivas centrais, a percepgéo audi-
tiva final sera afetada. Vale lembrar que os fatores
bottom-up séo influenciados por fatores de ordem
superior, tais como a atengdo, a memoéria e a
competéncia linguistica, através de complexos
mecanismos de alimentagcdo e retroalimentagéo.
Isto é, o cérebro ndo é organizado como um sistema
meramente hierarquico, no qual a informacao se
dirige somente em uma dire¢cdo e é processada
sequencialmente em niveis ascendentes do sistema
nervoso central. Mais do que isso, existem multiplas
representacdes da informagéo sensorial através do
sistema e cada area é conectada a muitas outras 2.

A resposta correta na realizagcdo deste teste
exige a memoria dos trés tons ouvidos para a
posterior evocacao. Sabe-se que a memdria esta
presente no processamento auditivo '°; entdo, ha
a hipotese de que alguns idosos podem ter tido
respostas piores, ndo porque nao conseguiram
discriminar o tom longo do tom curto, mas porque
poderiam ter algum prejuizo na memdria. Apesar
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de termos realizado o mini-exame do estado
mental ° algumas dificuldades podem n&o ter
sido identificadas por este instrumento de triagem.
Alguns autores & também referiram que a memoria
de curto prazo parecia estar envolvida no processo
de ordenacgao temporal.

A amostra desta pesquisa foi constituida com
idosos com varios niveis de escolaridade. Apesar
deste estudo néo ter tido o objetivo de comparar o
nivel de escolaridade com o desempenho no teste,
parece nao ter havido uma relagcdo consistente
entre estes dados, ou seja, houve participantes com
2° grau e com nivel superior que tiveram grande difi-
culdade na realizacido deste teste, e outros somente
com o primario, que tiveram bom desempenho.
Porém, sdo necessdarias novas pesquisas para
constatar tal observacédo. Em pesquisa realizada
recentemente 2, foi levantada a hipétese de que o
nivel educacional poderia contribuir para o declinio
relacionado ao envelhecimento observado na tarefa
de ordenacao temporal. Os autores da referida
pesquisa salientam que importantes transforma-
¢bes ocorrem no sistema educacional através das
geracdes, tornando impossivel balancear grupos
etarios de idosos no que diz respeito a educacgao.

Por se tratar de tarefa psicoacustica, este teste
requer uma resposta comportamental consciente
do individuo, que pode sofrer efeito de muitos
fatores, como a atencdo. Este teste foi o ultimo
procedimento realizado durante a pesquisa. Como
o individuo ficava cerca de 180 minutos sendo
avaliado, ha a possibilidade de que o desempenho
tenha sido afetado em virtude do declinio dos niveis
de atencdo, concentracdo ou motivacdo no final
da sessdo. Sabe-se que as respostas neurais do
cortex auditivo ndo dependem somente dos esti-
mulos acusticos, a regula¢do da atencéo presumi-
velmente desempenha uma importante fungéo de
bloqueio para a informacao perceptiva 2'. Enfim, o
estimulo acustico de entrada pode ser influenciado
por fatores de ordem superior, como a atencao, a
memoria e a competéncia linguistica, através de
complexos mecanismos de alimentagéo e retroali-
mentacgao 2.

A forma de resposta de um teste psicoacustico
também pode influenciar nos resultados 2. Talvez
se as respostas tivessem sido do tipo murmurada
os resultados fossem melhores, uma vez que outra
pesquisa que comparou a resposta por nomeagao
com a resposta do tipo murmurada encontrou
maior porcentagem de acertos nesta ultima modali-
dade '7. As dificuldades apresentadas na atual
pesquisa nas respostas por nomeacdo podem
exprimir alteracdo no processo de transferéncia
inter-hemisférica &', uma vez que o reconheci-
mento do contorno do padrao ocorre no hemisfério
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direito e a informagéo é transferida através do corpo
caloso para o hemisfério esquerdo, onde a nome-
acao linguistica do sinal é feita. Sendo assim, nos
casos onde ha respostas verbais insatisfatérias,
o déficit auditivo perceptivo ndo pode ser presu-
mido; nesses casos é mais provavel que haja uma
disfuncdo na transferéncia inter-hemisférica para o
hemisfério esquerdo.

Como ja referido, a tarefa deste teste requisita
que haja transferéncia inter-hemisférica, ou seja,
os dois hemisférios estao envolvidos. Outra hipé-
tese sobre o pior desempenho em idosos, quando
comparado com jovens, seria o efeito do envelheci-
mento nas assimetrias hemisféricas. Este efeito foi
estudado em uma pesquisa que constatou, através
de exames objetivos, que o padrao de dominancia
esquerda visto nas criangas e nos adultos jovens
nao é evidente nos adultos mais velhos, podendo
ser um fator que contribua para as dificuldades
de processamento temporal. Com o envelheci-
mento as respostas hemisféricas tornam-se mais
simétricas 2. Desta forma, neste teste, infere-se
que o déficit no hemisfério esquerdo em idosos
possa ter levado a alteragcdes no processamento da
informacéo e na rotulagcdo dos estimulos acusticos
vindos do hemisfério direito.

A evocacgao de ordenacgao temporal para sequién-
cias de trés tons, como no teste utilizado na presente
pesquisa, € significantemente pior para ouvintes
idosos do que para ouvintes jovens 2. Diante disso,
a normatizacao de um teste de ordenacgéo temporal
com dois tons para idosos pode ser importante
como instrumento de avaliagdo dessa populagéo.
Ademais, foi observado durante a aplicagdo deste
teste, que a maior parte dos participantes percebia
quando n&o estava tendo um bom desempenho, e
isto pareceu interferir de forma negativa no trans-
curso do teste. Apesar de ndo haver meios de
medir tal interferéncia, talvez um teste com menor
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complexidade seja eficaz para manter um bom nivel
de motivacdo durante a aplicacéo.

Por fim, é importante que a mesma metodologia
desta pesquisa, quanto ao modo de apresentacéao
dos estimulos e ao numero de itens, seja utilizada
em outros estudos para uma melhor comparac¢ao
de resultados.

A despeito deste estudo ndo ter como objetivo
comparar o desempenho de idosos com jovens,
ele traz um recorte do desempenho de uma popu-
lacdo de idosos em habilidades do processamento
temporal auditivo e, ao ser relacionado a estudos
encontrados na literatura com adultos jovens 1017,
mostra um declinio nesta habilidade.

A avaliacdo da audicdo do idoso, através da
audiometria tonal e do exame do processamento
auditivo, deve passar a fazer parte da rotina de
orientagao do profissional da area médica. Os resul-
tados desta pesquisa estdo de acordo com estudos
que foram publicados 5131416.182024-26 gggociando 0
envelhecimento as altera¢cdes no processamento
auditivo; logo, o declinio na funcao auditiva central
tem valor suficiente e ndo deve ser ignorado.

Estudos envolvendo o treinamento das habi-
lidades dos aspectos temporais da audicdo nesta
populacdao devem ser realizados, pois poderao
trazer ganhos na qualidade da comunicagcédo
e acrescentar informagdes importantes para o
processo de reabilitagao auditiva.

CONCLUSAO

Quanto a avaliagdo da habilidade de ordenacgéo
temporal através do teste de Padrdo de Duracgéo:

Na amostra geral a média de porcentagem de
acertos foi de 63,1%; e

A presenca de perda auditiva n&o influenciou na
porcentagem de acertos.
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ABSTRACT

Purpose: to evaluate the auditory processing in elderly through temporal resolution (Duration Pattern)
test and to check if the presence of hearing loss influences the performance of this test. Methods: 65
elderly listeners were evaluated (46 women and 19 men), with ages ranging from 60 and 79 year old.
All of them answered an anamnesis and passed through a mini mental state examination and basic
audiological evaluation. The participants were placed and studied in a single group and also divided
into three groups referred to as G1, G2 and G3. According to the audiometric results we classified the
G1 (normal hearing for the averages of 0.5/1/2 kHz and 3/4/6 kHz), the G2 (normal hearing or mild
hearing loss for the average of 0.5/1/2 kHz and mild hearing loss for the average of 3/4/6 kHz ) and
the G3 (normal hearing or mild hearing loss for the average of 0.5/1/2 kHz and moderate hearing loss
for the average of 3/4/6 kHz). The Duration Pattern Test that evaluates the temporal resolution was
carried out at 50 dBSL. For analyzing the results we used the non-parametric statistical test of Kruskal-
Wallis and Chi — square, considering a significant p < 0.05. Results: in the whole sample, the average
of percentage concerning correct responses was 63.1%. In the groups, the average percentage of
correct responses was 57.5%, 69% and 63.9% to G1, G2 and G3, respectively. Conclusion: the

presence of hearing loss did not influence the results of the Duration Pattern Test.

KEYWORDS: Auditory Perception; Aged; Hearing Tests; Auditory Perceptual Disorders
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