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RESUMO

Objetivo: Analisar os dados em relagdo a faixa etaria,
sexo e aplicacao clinica do exame na determinagéo do limiar
auditivo eletrofisiolégico ou na avaliagao das vias auditivas
de tronco encefalico de 591 pacientes encaminhados para
realizar o teste de audiometria de tronco encefalico no
Hospital Universitario Clementino Fraga Filho no periodo de
maio de 1998 a abril de 1999. Resultados: 52,3% dos pa-
cientes eram do sexo masculino e 47,7% do sexo feminino,
sendo que 43,3% eram adultos e 56,7% eram criangas. A
idade média dos adultos foi de 49,1 anos e das criangas foi
de 5,0 anos. Foram realizados 314 (53,1%) exames para a
determinacéo do limiar auditivo eletrofisiolégico, 241 (40,8%)
para a avaliagcdo das vias auditivas do tronco encefdlico e
em 36 (6,1%) casos, ambos procedimentos. Conclusdes: a
determinagao do limiar auditivo eletrofisioldgico constitui a
principal aplicagao clinica da audiometria de tronco encefalico
em criangas. Entre os adultos, a avaliagéo das vias auditivas
do tronco encefalico é mais prevalente.

Descritores: Potenciais evocados auditivos do tronco ence-
falico; Audiometria de resposta evocada; Limiar auditivo; Vias
auditivas; Distribuicao por sexo; Distribuicao por idade.
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ABSTRACT

Purpose: to analyse the data concerning age distribution,
gender and clinical application to determine the auditory
threshold or to evaluate the auditory pathways of 591 patients
submitted to Auditory Brainstem Response at the Hospital
Univesitario Clementino Fraga Filho from May, 1998 to April,
1999. Results: we have found that 52,3% of the patients
were male and 47,7%, female. About 43,3% were adults
and 56,7%, children. The mean age in the adults group was
49,1 years and among children, was 5,0 years. The auditory
threshold were determined in 314 exams (53,1%) and 241
exams (40,8%) have evaluated the auditory pathways and 36
patients (6,1%) were submitted to both procedures. Conclu-
sions: the determination of the auditory threshold is the major
clinical application of the Auditory Brainstem Response in
children. In adults, the evaluation of the auditory pathways in
the brainstem is more prevalent.

keywords: Auditory brain stem evoked potentials; Evoked
response audiometry; Auditory threshold; Auditory pathways;
Sex distribution; Age distribution.
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INTRODUCAO

Em 1939 Davis registrou alteragdes minimas - porém
relevantes - relacionadas ao estimulo acustico em eletro-
encefalografia (EEG) de 38 individuos despertos (1). Apesar
da dificuldade de interpretacao, este pareceu ser o primeiro
registro de um potencial evocado auditivo através do couro
cabeludo humano. Somente em 1971, Jewett e Williston ,
definiram a presenca de sete ondas na Audiometria de Tronco
Encefalico (ABR), que classificaram em algarismos romanos
de | a VI, e que permaneceram consistentes nos individuos
testados ao longo de meses (2). A onda V foi a mais facil-
mente identificavel e portanto poderia servir de base para a
normatizagao clinica.

Por ser um exame de facil realizacéo, indolor, ndo invasivo
e objetivo, a ABR se tornou uma parte integrante da avalia-
cao otoldgica/audiolégica atual, podendo ser realizado em
todas as faixas etarias. Com este exame a atividade neural
sincronica pode ser examinada do 6rgéo final periférico da
audicdo até as estruturas corticais. As aplicagcées clinicas
da ABR variam desde indicador da sensibilidade auditiva
em pacientes que nao podem ou nao querem se submeter
a exames audiométricos convencionais, até o uso no diag-
noéstico e monitorizagdo de diversas desordens otoldgicas e
neuroldgicas. Portanto, a ABR permite ao médico uma visao
ampla do sistema auditivo (3).

Considerando que o Hospital Universitario Clementino
Fraga Filho é um hospital de referéncia publica para a realiza-
cao da ABR em todo estado do Rio de Janeiro, este estudo
visou determinar o perfil da populagcdo submetida ao exame
e qual a aplicacao clinica da ABR empregada, se a determi-
nacao do limiar auditivo eletrofisiolégico ou a avaliagdo das
vias auditivas de tronco encefalico.

METODO

Foi realizado um estudo retrospectivo dos dados de
pacientes encaminhados para a ABR no Setor de Métodos
Especiais de Otorrinolaringologia do Hospital Universitario
Clementino Fraga Filho da UFRJ, no periodo de maio de
1998 a abril de 1999.

Foram analisados sexo, idade e aplicagéo clinica do exame.
Em relacdo & idade, os pacientes foram divididos em duas
classes, criangas (0 a 18 anos) e adultos (acima de 18 anos).
Nao foram consideradas as indicag¢des clinicas da ABR, sendo
apenas verificado se foi realizada a determinagéo do limiar au-
ditivo eletrofisioldgico, a avaliacdo das vias auditivas de tronco
encefélico ou ambas. Os dados obtidos foram submetidos a
anadlise estatistica através do teste chi-quadrado, tendo sido
considerado o nivel de significancia de 5%.

RESULTADOS

No periodo analisado foram realizados exames em 591
pacientes, sendo que 52,3% eram do sexo masculino e 47,7%
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do sexo feminino.

Em relacéo a idade, 43,3 % eram adultos e 56,7% eram
criangas, com idade variando de 0 a 83 anos. A idade entre
os adultos apresentou média de 49,1 anos, com desvio-pa-
dréo de 15,3 anos e mediana de 50 anos. A idade entre as
criancas apresentou média de 5,0 anos, desvio-padrao de
3,9 anos e mediana de 4 anos.

Foram realizados 314 (53,1%) exames para a determi-
nacao do limiar auditivo eletrofisiolégico, 241 (40,8%) para
a avaliagao das vias auditivas de tronco encefalico e em 36
(6,1%) casos ambos os procedimentos foram realizados.

As comparagdes entre a aplicagéo clinica do exame, faixa
etaria e sexo dos pacientes estao expostas nas tabelas 1 a
5.

Tabela 1 - Distribuigdo das aplicagdes clinicas da audiometria de tronce encefilico por faixa etaria,

CRIAMCAS ADULTOS

A?:uu%?ggo (0418 anes) (acirna de 18 anas) TOTAL
&) 9 ] k) ] 9%
LAE 294 93,6 20 6.4 314 100,0
WATE 23 10,4 216 29,6 241 100,0
A 16 44,4 20 55,6 36 100,0
TOTAL 335 56,7 236 43,3 591 100,0

p-walor < 10,0001

Legenda:i LAE: determinacdo dolimiar auditive eletrofisioldgice, WATE: avaliagda das vias auditivas
de tronce encefilico, AAC ambas 2z aplicagies clinicas

Tabela 2 - Distribuicdo das aplicagiies clinicas da audiometria de tronco encefilice por sexo,

SEHC SEXC

A%L&%a‘i\ggo FEMINIMG MASCLILING TOTAL
M % M %% N %
LAE 130 1,4 184 55,6 514 100,0
VATE 136 Se.,4 105 43,6 241 100,0
BAC ie 44,3 20 55,6 ES 100,0
TOTAL s, 47,7 309 S22 o1 100,0

p-walor = 10,0001

Legenda: LAE: determinagio do limiar auditive eletrofisioldgico. WATE: avaliagio das vias
auditivas de tranco encefilico, AA4C: ambas as aplicagies clinicas

Tabela 3 - Distribuigdo de sexo por faixa etiria,

CRIAMCAS ADULTOS

(0.4 18 anos) [acirna de 18 anas) TOTAL
M k) ) ki ™ k)
SE RO FEMIMNIMG 140 41.8 142 55,5 282 47,7
SEXO MASCULIMNG 193 08,2 114 44,5 209 02,2
TOTAL 335 100,0 236 100.0 591 100,0

p-walor = 0,0001

Tabela 4 - Distribuig§o daz aplicacBes clinicas da audiometria de tronco encefilico por faina etdria
o seno masculine,

= CRIAMCAS ADULTOS
APCI'LII%?%QO nAls (a;nos) (acima de 12 anos) TOTAL

M ) M o &l k)
LAE 170 7.2 14 12,2 124 59,3
WATE 15 7T o0 78,9 105 34,0

AEC 14 o1 10 8.8 20 6,5
TOTAL 195 100,0 114 100,0 209 1000

p < 0,0001

Leganda: LAE: determinagdo do limiar auditive eletrofisioldgice, WATE: avaliagio das vias
auditivas de tranco encefilico, AA4C: ambas as aplicagies clinicas

Tabela 5 - Distribuizdo das aplicagfes clinicas da Audioretra de tranco encefilico por faina etdria
no sexo femining,

CRIAMCAS ADULTOS

A%ﬁi’?gio (DA LS anos) (acima de 18 anos) TOTAL
] 9 M 9% M 9
L&E 124 88,6 & 4,2 130 46,1
WATE 10 7. 12¢ 28,7 1235 48,2
AR 6 4.3 10 7.l 16 5.7
TOTAL 140 i00,0 142 i00,0 282 100,0
o < 0,0001

Leganda: LAE: determinacio do limiar auditive eletrofiziolagice, WATE: avaliacio das vias
auditivas de trenco encefilico, OAAC: ambas as aplicagBes clinicas
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DISCUSSAO

Observamos que ainda hoje a aplicacgao clinica mais uti-
lizada da ABR é a avaliagédo auditiva, realizada em 53,1% dos
nossos casos (4). Na tabela 1 observamos uma prevaléncia
estatisticamente significante da realizacdo da pesquisa do
limiar auditivo eletrofisiolégico em criangas e da avaliagéo das
vias auditivas de tronco encefalico em adultos. Na populagéo
pediatrica, a ABR é freqlientemente utilizada na avaliagéo
auditiva de criangas muito pequenas, geralmente com menos
de quatro ou cinco anos de idade (5). Isto se deve ao fato
de que a audiometria tonal classica s6 é adequadamente
realizada apos a idade mental de cinco a sete anos (6). Por-
tanto, a média e mediana da idade das criangas encontrada
no presente estudo esta de acordo com estes dados. As
criancas acima da faixa etéria dos cinco aos sete anos, que
foram submetidas ao exame, provavelmente eram hiperati-
vas ou apresentavam disturbios emocionais ou deficiéncias
multiplas que as incapacitavam de responder adequadamente
aos testes audiométricos convencionais (7).

A prevaléncia da avaliagdo das vias auditivas de tronco
encefalico nos adultos esta de acordo com a literatura e, pode
ser justificada, porque a determinagao do limiar auditivo é ger-
almente obtida com a colaborag¢éo do paciente a audiometria
tonal, com excegao de adultos com deficiéncias multiplas ou
simuladores que sejam incapazes ou nao desejem responder
aos exames audiométricos habituais (7-8). Portanto, em adul-
tos, a maior aplicagao clinica da ABR é a avaliagao das vias
auditivas de tronco encefalico para que seja possivel fazer o
topodiagnostico de perdas ou queixas auditivas. Em relagéo
a faixa etaria dos adultos, podemos observar que a média
e mediana ficaram préximas de 50 anos, época de vida na
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qual se iniciam sintomas de presbiacusia e labirintopatias
vasculares e metabdlicas (9). E descrito que sintomas de
comprometimento vestibular e auditivo constituem a principal
queixa em mais de 40,0% dos pacientes atendidos em con-
sultérios médicos com mais de 40 anos de idade, justificando
portanto a média e mediana de idade de adultos encontrada
neste estudo (10).

Na tabela 2 observamos um predominio da realizacéo da
pesquisa do limiar auditivo eletrofisioldgico no sexo masculino
e de avaliagéo das vias auditivas de tronco encefalico no sexo
feminino. No entanto, apds analise estratificada dos dados
dispostos nas tabelas 4 e 5, verificamos que a indicagao
clinica da ABR ¢é independente do sexo.

Observando a tabela 3 verificamos um predominio signifi-
cativo do sexo masculino entre as criangas e do sexo feminino
entre os adultos. Nao foi possivel justificarmos este dado, ja
que seria necessaria a analise das indicac¢des clinicas dos
exames, o0 que foge ao objetivo deste estudo. Este tema fica
como proposta para um préximo trabalho dos autores.

CONCLUSOES

Pudemos observar que a determinagéo do limiar auditivo
eletrofisioldgico ainda constitui a principal aplicagao clinica
da ABR, especialmente em criangas, com idade média de
quatro anos. Entre os adultos, a avaliacao das vias auditivas
de tronco encefdlico para topodiagndstico otoneurolégico
foi mais prevalente, principalmente em pacientes com idade
média de 50 anos. A aplicagéo clinica da ABR é indepen-
dente do sexo.
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