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PROCESSAMENTO AUDITIVO E SPECT
EM CRIANCAS COM DISLEXIA

Luciane Sauer’, Liliane Desqualdo Pereira®*,

Sylvia Maria Ciasca®*, Magda Pestun®’, Marilisa M. Guerreiro®”

RESUMO - Aplicamos em um grupo de 36 criancas os testes dicotico de digitos, dicético de dissilabos alterna-
dos e dicético ndo-verbal, os quais fazem parte do conjunto de avaliagdo do processamento auditivo. As
criangas foram divididas em dois grupos que foram correlacionados: grupo experimental (GE) formado por
18 criangas com diagnéstico de dislexia e 18 criancas normais compondo o grupo comparagao (GC), sem
queixa de aprendizagem e pareadas em relacdo a sexo, lateralidade e nivel socio-econémico ao GE. Realiza-
mos o exame de imagem (SPECT) no GE. Encontramos em nosso estudo diferenca estatisticamente significante
entreos grupos (GE e GC) em todos os testes avaliados. Em relacdo ao SPECT, apesar de ndo encontrarmos
diferenca estatisticamente significante entre os resultados, pudemos observar que 50% dos sujeitos avaliados
apresentaram alteracdo, sendo a maior parte em areas do lobo temporal esquerdo. Concluimos que criangas
com dislexia apresentam alteracdes do processamento neurolégico central que podem ser detectadas tanto
em testes especificos de processamento auditivo, quanto em exames funcionais de imagem como SPECT.

PALAVRAS-CHAVE: dislexia, processamento auditivo, neuroimagem, teste dicético.

Dichotic listening and SPECT in dyslexic children

ABSTRACT - Dichotic listening (DL) was evaluated in 36 children with: verbal dichotic listening test, alternating
dissilable dichotic test and non-verbal dichotic listening test. Children were separated into two groups:
experimental group with 18 dyslexic children and control group with 18 normal children. Both groups were
comparable in gender, laterality and social-economic level. All dyslexic children underwent neuroimaging
exam (SPECT). Our data showed that there was a statistical difference between both groups in all DL tests.
Abnormad SPECT findings were seen in 50% of the dyslexic children, hypoperfusion of the left temporal
lobe being the most frequent abnomality. We conclude that dyslexic children present an impairment of
central neurologic processing that may be detected by DL tests, and by functional imaging exam, such as
SPECT, as well.

KEY WORDS: dyslexia, imaging, dichotic listening test.

Todos os animais se comunicam, mas s6 0 homem
é capaz de falar, ler e escrever. A leitura e escrita sdo
as formas mais elevadas da linguagem, que exigem
um processo linguistico anatémico e neuropsicolégico
altamente complexo. A dificuldade de aprendizagem
para as habilidades de leitura e escrita sdo denomi-
nadas de dislexia do desenvolvimento ou, segundo
o DMS-IV, transtorno de leitura, que pode também
coexistir com dificuldades na linguagem oral, calculo,
atencdo, meméoria e integracdo perceptivo-motora'.
A dislexia do desenvolvimento parece ser um distur-
bio neurolégico congénito, acometendo estruturas
subcorticais e corticais'2. SPECT (Single Photon Emis -

sion Computed Tomography) é uma modalidade de
imagem que permite avaliacdo funcional do cérebro,
ou seja, fornece informacgdes relacionadas ao fluxo
sanguineo cerebral regional de forma qualitativa e
guantitativa e demonstra acuracia no diagnéstico de
déficits neuropsicologicos estabelecidos em condicoes
basais**. Recentes estudos tém utilizado o SPECT com
o objetivo de localizar e comprovar a existéncia de
déficits funcionais neuroldégicos, como causador de
grande variedade de manifestacdes que levam a inca-
pacidade de adquirir a habilidade de leitura e escrita,
definida como dislexia*>.

Katz® relatou que criancas com disturbio de apren-
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dizagem podem ter disturbios neuroauditivos. Esses
disturbios envolvem o sistema nervoso auditivo cen-
tral e podem ser identificados, analisados e quantifi-
cados através da avaliacdo do Processamento Auditivo
(PA). De acordo com a definicdo proposta pelaAme -
rican Speech-Hearing and Language Association
(ASHA)’, o PA consiste de mecanismos e processos do
sistema auditivo que sdo responsaveis por diversos
fendbmenos comportamentais, incluindo fala e lingua-
gem, tendo correspondéncia neurofisioldgica, assim
como funcional. Ha consideraveis evidéncias indican-
do uma relacdo entre os disturbios de aprendizagem,
como a dislexia, e o fraco desempenho em vérios tes-
tes auditivos centrais®®. Relacionando-se os achados
dos testes centrais aos dados de casos com lesées de-
tectadas por exames de neuroimagem é possivel de-
terminar a sensibilidade e a especificidade dos tes-
tes centrais®.

O objetivo deste estudo consiste em apresentar e
corrlacionar os resultados da avaliacdo do PA e exa-
me de imagem (SPECT) em um grupo de individuos
disléxicos e correlacionar os resultados do PA entre
o grupo de disléxicos e o grupo de individuos sem
queixa de aprendizagem.

METODO

Participaram desta pesquisa 36 criancas, sendo 30 do
sexo masculino e 6 do sexo feminino, na faixa etaria de 8
a 12 anos. As criangas foram divididas em dois grupos distin-
tos, sendo o grupo experimental (GE) formado por 18
criangas com diagndstico de dislexia fornecido pelo Ambu-
latorio de Neuro-Dificuldades de Aprendizagem da Facul-
dade de Ciéncias Médicas (FCM) da Universidade Estadual
de Campinas (UNICAMP) e o grupo comparacédo (GC) com-
posto por 18 criancas sem queixas de leitura e escrita e
p areadas em relagdo a sexo, lateralidade e escolaridade ao
GE . Todas as criancas eram destras, alunas de escola publica,
de nivel sdcio-econémico baixo, sem déficits visuais, audi-
tivos, cognitivos e neurol dgicos e todas com autorizagdo
para pesquisa por parte dos responsaveis.

As avaliagdes dos individuos participantes do estudo
foram realizadas no Ambulatério de Otorrinolaringologia
da FCM-UNICAMP.

Inicialmente, todos foram submetidos a avaliacdo audio-
légica convencional constituida de audiometria tonal limi-
nar, limiar de reconhecimento de fala, indice percentual
de reconhecimento de fala e medidas de imitancia acutstica.
A avaliacdo audiolégica foi realizada em cabina acustica
com o audiémetro AC-30, marca interacoustic, calibrado
no padrdo ANSI-69. Para a realizacdo da imitancia acustica
foi utilizado o equipamento AZ7R, como fone TDH-39 e
coxim MX-41 com tom de sonda de 226 Hz.

A seguir todos os individuos foram submetidos a ava-
liacdo do PA, em que foram aplicados os seguintes testes:
dicético de digitos, dicdtico ndo-verbal, dicotico de dissilabos
alternados (SSW).

O teste dicotico de digitos foi proposto por Musiek'® e
adaptado para o portugués por Santos e Pereira''. Consiste
de uma lista de 20 pares de digitos: o paciente ouve uma
sequéncia de 4 digitos por vez apresentados dicoticamente
e é instruido a repetir oralmente todos os digitos apresen-
tados.

O teste dicotico de dissilabos alternados - proposto por
Katz' foi adaptado para o portugués brasileiro sob a super-
visdo do proéprio autor por Borges, Rejtman e Scheider'3.
Os individuos sdo orientado s para ouvir com atencdo um
g rupo de quatro palavras em seqUiéncia, devendorepeti-
las na ordem de apresentacao, totalizando quarenta grupos
de quatro palavras. Cada palavra é apresentada a cada ore-
Iha, havendo uma superposi¢do parcial, isto é, a segunda
silaba da palavra inicial e a primeira silaba da palavra final
sdo apresentadas simultaneamente as duas orelhas. O teste
possibilita uma analise qualitativa de erros que sdo deno-
minados de tendéncias de erros: tipo A, efeito auditivo,
efeito de ordem e inversdes.

O teste dicotico ndo-verbal foi elaborado e descrito por
Ortiz e Pereira’™. O teste é composto por 6 sons nao verbais
diferentes, sendo 3 sons onomatopéicos e 3 sons ambientais,
os quais foram combinados aos pares, apresentados de
f o rma simultdanea em cada orelha em 3 etapas distintas. Na
primeira etapa o paciente é solicitado a apontar em um
quadro a figura correspondente a um dos dois sons apresen-
tados auditivamente. Na etapa de atencéo direita o indi-
viduo deve apontar somente o som apresentado a orelha
direita e na etapa de atencdo esquerda o individuo deve
apontar somente o som apresentado a orelha esquerda.
Sdo apresentadas 24 estimulacdes em cada etapa, sendo
os fones invertidos a cada 12 apresentacbes para evitar uma
possivel interferéncia da calibracdo dos fones.

Em um segundo momento, todos os individuos do GE
realizaram SPECT. Os exames foram feitos pela equipe de
especialistas do Servico da Medicina Nuclear da FCM-UNI-
CAMP. As imagens tomograficas do cére broforam adquiri-
das e reconstridas nos planos transversal, temporal e sagi-
tal apos injecdo venosa de HMPAO-99mTc.

Para a anélise estatistica foram utilizados: analise descri-
tiva dos dados; para comparar dois grupos foi utilizado o
teste ndo paramétrico de Mann-Whitney e o teste do qui-
quadrado; para comparar o SPECT foi utilizado o teste nao
paramétrico de Kruskal-Wallis; para comparar os grupos e
as medidas das duas orelhas foi utilizado o ANOVA com
transformacdo por postos (Rank) para dados pareados. O
mesmo teste foi utilizado para correlacionar o SPECT com
os testes processados. Considerou-se o nivel de significancia
de 0,05.

RESULTADOS

A Tabela 1 mostra os resultados obtidos sobre o
desempenho do PA na comparacdo entre os dois
g rupos (GE e GC), através da analise estatistica com
o teste do qui-quadrado. Observou-se que o GE apre-
sentou diferenca estatisticamente significante em
relacdo ao GC em todos os testes do PA.

Na analise estatistica dos resultados do teste dico-
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Tabela 1. Correlacdo entre os dois grupos no teste de processamento auditivo.
Grupos Dicético nao-verbal Dicético de digitos SSw
Alterado Normal Alterado  Normal Alterado  Normal
GE 16 2 14 4 14 4
GC 6 12 5 13 6 12
Total 22 14 19 17 20 16
p 0,006 0,0027 0,0073
SSW, teste dicético de dissilabos alternados.
Tabela 2. Resultados obtidos com o exame de imagem (SPECT)
Atencao Direita —n— Controle no grupo-experimental.
25 —e— Exper Sujeitos  Resultados do Spect
1 Hipoperfusdo na regido parieto-occipital esquerda
20
¢ 2 Hipoperfusdo da porcao mesial dos lobos temporais,
15 4 mais acentuado a direita.
g ., 3 Perfusdo normal dos hemisférios cerebrais
S J
0] 4 Perfusdo normal dos hemisférios cerebrais
*1 . 5 Perfusdo normal dos hemisférios cerebrais
0 6 Perfusdo normal dos hemisférios cerebrais
o Esquerda 7 Hipoperfusdo na porcao lateral alta do lobo tem-
Orelha poral esquerdo
8 Perfusdo normal dos hemisférios cerebrais
Fig 1. Houve diferenca estatisticamente significante no com - Perfusdo normal dos hemisférios cerebrais
portamento das orelhas no teste da atencdo direita entre os 10 Hipoperfusdo na porcao mesial do lobo temporal
grupos. esquerdo
11 Hipoperfusdo da por¢do mesial do lobo temporal
tico ndo-verbal observamos na etapa de atencéo livre esquerdo
indices de respostas semelhantes entre as duas ore- 12 Hipoperfusio da porgio inferior do lobo temporal
lhas no GC, enquanto que o GE apresentou preferén- esquerdo
cia a orelha esquerda. Na eta‘_)a_de atenga? d_lr_elta o 13 Hipoperfusdo dos lobos occipitais e hemisférios
GC apresentou resultado estatisticamente significante cerebelares
superior & orelha direita em relacéo ao GE (Fig 1), 14 Hipoperfusdo da porcdo mesial do lobo temporal
pelo teste ANOVA. Na etapa de atencdo esquerda esquerdo
nao foi observa(;:la. diferenca est(ajtlztlcamente signifi- 15 Perfusio normal dos hemisférios cerebrais
cante entre os dois grupos estudados.
~g P . 16 Perfusdo normal dos hemisférios cerebrais
Na Tabela 2 estdo expostos os resultados obtidos 1 b s <o anterior dos 1obos t
ipoperfusdo na por¢ao anterior dos lobos tempo-
com o SPECT no GE. Observou-se que 50% dos exa- pop . pors . P
. rais, porcao inferior dos lobos frontais (esquerda)
mes mostraram-se alterados, sendo a maior parte (7 . . . e
) - 3 e regido parieto-occipital baixa a direita
de 9 exames alterados) com hipoperfusdo em areas - L .
18 Perfusdo normal dos hemisférios cerebrais

do lobo temporal esquerdo.

O teste ndo paramétrico de Kruskal-Wallis avaliou
a correlacdo entre o PA e o SPECT e ndo mostrou dife-
renca estatistica nesta correlacdo.

DISCUSSAO

Observando os testes do PA, encontramos diferen-
ca estatisticamente significante entre os grupos, uma
vez que o GE apresentou maior niumero de erros. Os
nossos dados ndo podem ser comparados com outros
da literatura, pois desconhecemos estudos semelhan-

tes que pudessem nos fornecer dados superponiveis
aos obtidos com o presente trabalho. As alteracdes
encontradas indicam, segundo Katz®, dificuldades na
organizagdo de eventos sonoros no tempo, dificulda-
de na memoria auditiva de curto prazo e dificuldade
em bloquear sons competitivos. Pestun? afimrma que
a memoria sequencial integra é imprescindivel para
o éxito da integracdo fonema-grafema e consequen-
temente interfere com a leitura que depende da lem-
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branca da ordem temporal dos fonemas e da ordem
espacial dos grafemas.

Em relacdo ao teste dicotico de digitos, ambos os
g rupos apresentaram resultados melhores no canal
auditivo direito do que no canal auditivo esquerdo,
porém, o GE apresentou resultados acentuadamente
mais rebaixados na orelha direita do que o GC. Esses
achados vao de encontro a literatura, em que ha rela-
tos de menor indice de acertos ou auséncia de vanta-
gem da orelha direita em testes dicéticos na popu-
lacdo de disléxicos' .

Smith e Griffiths® utilizaram teste com sons nédo
verbais de forma dicética em um grupo de disléxicos
e verificaram resultados idénticos aos encontrados
em nosso estudo. A dificuldade do grupo de indivi-
duos disléxicos em realizar a assimetria perceptual
na etapa de atencéo direita indica dificuldade na
atencdo seletiva e sustentada, podendo também ser
um fator predisponente para falta de habilidade em
decifrar o cédigo néo verbal da comunicagao’.

A teoria estrutural proposta por Kimura?® afirma
que sob audicdo dicdtica os elementos neurais da via
contralateral sdo ativados, enquanto ocorre supressdao
da atividade da via ipsilateral. Essa proposta pode
justificar os resultados encontrados em nosso estudo,
em que o grupo de individuos com hipoperfusdo de
lobo temporal esquerdo apresentou resultados rebai-
xados a orelha contralateral (orelha direita).

Nas ultimas décadas as técnicas de imagem tém
possibilitado investigacdes e observa¢des mais profun-
das sobre os substratos neuroanatémicos nas dificul-
dades de aprendizagem. Utilizando exames como a
ressonancia magnética varios autores encontraram
em grupos de disléxicos ectopias e microgirias, entre
outras alteracdes corticais em areas importantes para
a audicdo como a fissura peri-sylviana, areas de asso-
ciacdo do lobo temporal esquerdo, giro angular, giro
supramarginal e cortex temporal posterior?'-?7.

Pestun? refere que para a realizacdo de uma leitu-
ra com compreensao adequada é necessaria a integri-
dade do sistema nervoso periférico e central, bem
como certos pré-requisitos fundamentais como aten-
¢ao seletiva e sustentada, discriminacdo e percepcao
auditiva, memoria de curto e longo prazo e conscién-
cia fonolégica, habilidades essas avaliadas no conjun-
to de testes especiais do PA.

Concluimos que criancas com dislexia apresentam
altera¢des do processamento neurolégico central que
podem ser detectadas tanto em testes especificos de
p rocessamento auditivo, quanto em exames funcio-
nais de imagem como SPECT.
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