Percepcao da musica em pacientes
com estimulacao auditiva bimodal
Perception of music in patients

with auditory bimodal stimulation
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RESUMO

O objectivo deste estudo foi avaliar a possibilidade de melhoria da
capacidade de percepcdo da musica nos individuos implantados
que possuem audigdo residual aproveitavel pelo uso de protese
auditiva no ouvido contralateral ac implante coclear.
Apresentamos os resultados preliminares de um estudo da percep-
cao da musica em pacientes implantados com estimulagao bimo-
dal, que envolve os Servigos de ORL de 9 hospitais Europeus: Lyon,
Brescia, Tygerberg, UZA/Antwerp, Frankfurt, Pisa, Ankara, Istanbul
e Servico de ORL do Centro Hospitalar de Coimbra.
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ABSTRACT

The aim of this study was to evaluate the improvement of music
perception ability in cochlear implant patients that maintain profit-
able residual hearing on the opposite side of implanted ear by fitting
a hearing aid. We present the preliminary results of a study of the
perception of music in patients implanted with bimodal stimulation,
which involves the ENT Departments in 9 European hospitals: Lyon,
Brescia, Tygerberg, UZA/Antwerp, Frankfurt, Pisa, Ankara, Istanbul
and ENT Department of the Centro Hospitalar de Coimbra.

Keywords: Cochlear Implant; Hearing aid; Bimodal stimulation; mu-
SiC.

INTRODUCAO

A estimulacdo bimodal constitui ainda um tema contro-
verso para alguns autores. Silman' e Gatehouse? referem
que o desempenho potencial com implante coclear na
capacidade de discriminacdo num ouvido nao adaptado
com prétese auditiva diminui ao longo do tempo por
privacao de estimulacao. Este efeito é semelhante ao
que foi também evidenciado em estudos com criancas
portadoras de surdez média e severa com adaptacdo
monoaural, sendo consensual que nos casos de surdez
bilateral deve-se efectuar adaptacao bilateral. **

Os implantes cocleares e as proteses auditivas elec-
troacusticas possuem sistemas de processamento de sinal
distintos. As proteses auditivas electroacusticas possuem
algumas limitagoes na amplificacdo das frequéncias agu-
das nao permitindo obter, em algumas situacées, os be-
neficios necessarios, em particular nas frequéncias aci-
ma dos 4000 Hz. Por outro lado, ao longo dos anos, as
indicagbes para implante coclear tém sofrido alteracoes
sendo hoje mundialmente aceite a implantacdo coclear
em pacientes adultos com perdas auditivas severas cujo
beneficio vocal na melhor adaptagao possivel seja infe-
rior a 50 % de discriminacao.

O sistema auditivo central, no seu trajecto desde a
coclea até ao cortéx auditivo, € constituido por diversas
estruturas neuronais que nos permitem melhorar o de-
sempenho auditivo em situagdes de escuta dificeis.
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Em normoouvintes, o limiar auditivo melhora cerca
de 3dB, se passarmos de estimulagdo monoaural para
estimulagao binaural. Esta situacdo, muitas vezes desig-
nada por redundancia binaural, pode traduzir-se em me-
Ihores resultados a nivel da percepcdo da fala.® Quando
um individuo tenta compreender um est/mulo vocal com
apenas um ouvido, ou com um ouvido que possui uma
perda sensarioneural superior ao outro, hd uma dimi-
nuicdo da capacidade de interpretacao do sinal. Esta si-
tuacao é testada com a apresentacao de estimulo vocal,
ou de estimulo vocal e ruido através da mesma coluna.
E bem conhecido o facto que individuos portadores de
deficiéncia auditiva bilateral, quando adaptados bilate-
ralmente possuem melhor capacidade de discriminacdo
no ruido do que com adaptacdo monoaural, & 78

Podemos ainda referir a repressao binaural (sguel-
sh), que ocorre devido aoc mascaramento directo do ru-
ido e a propagacdo deste mascaramento na membrana
basilar da coclea, onde os sons de baixa frequéncia tém
maior impacto na reducdo da inteligibilidade.® Um in-
dividuo que apresente uma perda sensorial apresenta
dificuldades acrescidas devido & distor¢do inerente aos
danos nas células da cdclea. A repressao binaural resulta
do processamento das diferencas espectrais temporais
e de amplitude entre o ruido e estimulo vocal, realizado
pelo cortéx auditivo. Esta situacao ¢ avaliada através da
apresentacao de estimulo vocal numa coluna frontal e
ruido numa coluna lateral.

Quando a fala e o ruido sdo emitidos de fontes di-
ferentes, existe sempre uma relagao sinal-ruido (Signal
to Noise Ratio - SNR) melhor num dos ouvidos devido
ao efeito de sombra da cabeca. Shaw'® refere que este
fenomeno se verifica maioritariamente em frequéncias
acima dos 1,5 KHz, podendo observar-se uma atenua-
cao de cerca de 7 dB nas frequéncias da fala e de 20 dB
nas altas frequéncias. O efeito de sombra da cabeca é
estudado comparando o desempenho do ouvido com o
melhor SNR e o ouvido com o pior SNR, que é realizado
através da apresentacdo de estimulo vocal numa coluna
frontal e ruido numa coluna lateral.

As vantagens da adaptacaoc binaural em diversas
condicdes de escuta sao evidenciadas por diversos in-
vestigadores."

Ching'? equacionou a hipétese do beneficio da es-
timulacao bimodal derivar da combinacao do efeito de
sombra da cabeca, redundancia binaural e repressio
binaural, juntamente com a complementaridade dos
inputs proporcionados pelos dois tipos de préteses.

Shallop™ concluiu que 80% dos sujeitos avaliados
na percepcao de vogais, fonemas e frases, obtiveram
uma performance significativamente maior na condicao
bimodal.

Estudos bimodais realizados por Blamey e col.'* com

50 individuos adultos implantados, reportaram que a
utilizagao consistente de protese auditiva no ouvido néo
implantado resulta em melhor inteligibilidade, em rela-
cao a estimulacao monoaural com implante coclear.

Por seu lado Tyler' obteve resultados indicativos de
que apenas alguns individuos reflectiam melhorias com
estimulacdo bimodal, uma vez que, aguando da apre-
senta¢ao do ruido do lado da protese auditiva, nao se
verificava qualguer diferenca de performance. Em rela-
cao a localizacdo da fonte sonora foram observados al-
guns progressos com a estimulacao bimodal.

Na avaliacao de 3 adultos com surdez adquirida pos-
lingual e & criancas com surdez pré-lingual, Luntz'® con-
cluiu gue o uso de amplificacdo no ouvido contralateral
ao implante melhorou a capacidade de discriminacao,
particularmente em situacoes de ruido ambiente.

Resultados obtidos por Ching' em 21 adultos im-
plantados com Nucleus 22 e Nucleus 24 unilateralmen-
te, utilizadores de protese auditiva no ouvido nao im-
plantado mostraram igual ou melhor desempenho no
reconhecimento vocal e menos erros de localizacdo da
fonte sonora, para bimodal vs. monoaural.

Ao avaliar 7 pacientes adultos, efectuando testes so6
com o implante, sé com a prétese auditiva e em situacao
bimodal com recurso a material diverso (listas de mo-
nossilabos e nameros — Freiburg, e frases - Innsbruck),
Hamzaki'™ demaonstrou que a performance em situacao
bimodal foi melhor do que nas situagdes de estimulacdo
monoaural.

Flynn e Schmidtke' avaliaram 8 pacientes adultos
concluindo que os pacientes obtiveram na situacao de
estimulacdo bimodal mais beneficios na percepcao da
linguagem, localizagao e inteligibilidade da fala.

Morera®® publicou resultados de percepcao de pala-
vras e frases, em situacoes de siléncio e de ruido, com
12 implantados espanhdis com surdez pos-lingual, uti-
lizadores de estimulacdo bimodal. Seis meses depois
da implantacdo, foram comparadas as performances
com implante coclear, com protese auditiva e protese
auditiva+implante coclear. Todos os individuos mostra-
ram melhor performance pds-operatéria com estimula-
¢do bimodal, do que a melhor adaptacao possivel pré-
operatoria.

O desempenho de 12 adultos com estimulagao bi-
modal foi estudado por Dunn?!, realizando os testes com
estimulo vocal a 00 em siléncio, com estimulo vocal a
00 e ruido a um azimute de 900. Ao avaliar o efeito de
sombra da cabeca, 11 dos individuos revelaram melhor
performance com estimulacao bimodal, comparativa-
mente com a utilizacdo de implante coclear e protese
auditiva unilaterais.

Um estudo de Mok?? com 14 adultos implantados
com Nucleus 24, utilizadores de protese auditiva no ou-
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vido nao implantado, com limiares inferiores a 90 dB
HL nas baixas frequéncias nesse ouvido, mostrou que al-
guns individuos obtiveram melhor performance através
da estimulacdo bimodal.

No seu estudo Martins, et al, 2007, apresentou os
resultados obtidos na tarefa de discriminacao de pala-
vras monossilabicas em diferentes relacées sinal rufdo
e com diferentes localizactes da estimulo e do ruido,
evidenciando os beneficios do uso da estimulacdo bi-
modal.??

OBIJECTIVOS

O presente estudo tem como objectivo avaliar a perfor-
mance dos individuos de 9 centros de implantes cocle-
ares europeus utilizadores de estimulacdo bimodal na
percepcac da musica.

MATERIAL
Para a avaliacao dos individuos recorreu-se a:

- salas insonorizada dos Servico de ORL envolvidos
no estudo;

- Audiometros existentes nos servigos de ORL envol-
vidos no estudo (GSI modelo GSI 61 Clinical Audio-
meter, no Servico de ORL do CHC, EPE);

- 2 Colunas existentes nos servicos de ORL envolvidos
no estudo (colunas GSI no Servico de ORL do CHC,
EPE).

- Software MACarena

CRITERIOS DE INCLUSAO

Individuos com surdez pos-lingual sensorioneural severa
a profunda bilateral, com idade igual ou superior a 18
anos, com tempo de surdez sensorioneural severa a pro-
funda no ouvido implantado inferior a 15 anos, com au-
dicdo residual no ouvido nao implantade que permitaa o
uso de amplificacao através de proteses auditiva electro-
acUstica, com percentagem de discriminacdo > 10%.

METODO

Todos os individuos efectuaram avaliacao audiologica
anterior a implantacéo cirtrgica e os testes de percep-
cao de musica (MacArena) na melhor adaptagao com
as préteses auditivas. Apos a implantacao efectuaram
a programacao do processador da fala e a reabilitacéo
usualmente efectuada nos individuos implantados. Aos
3 e 6 meses apos a ligacdo do processador da fala efec-
tuaram avaliacdo audiolégica com o implante, com a
protese e na estimulagdo bimodal (protese + implante),
bem como os testes de percepcao da musica. Todos 0s
pacientes responderam a um questionario no sentido de
avaliar as suas habilidades musicais.

AMOSTRA

A amostra foi constituida por 19 pacientes de 9 centros
europeus de 7 paises (Lyon, Brescia, Tygerberg, Cen-
tro Hospitalar de Coimbra, UZA / Antwerp, Frankfurt,
Pisa, Ankara e Istanbul). Foram incluidos 12 individuos
do sexo feminino e 7 do sexo masculino, com tempo
de surdez entre 1 e 57 anos (média 13,1 anos). Quan-
to a etiologia da surdez, a distribuicao foi a seguinte:
de causa viral 11%, otosclerose 11%, de causa familiar
17% e de causa desconhecida 61%. (Grafico 1).
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GRAFICO 1

RESULTADOS

Os resultados obtidos nos dois tempos de avaliagao (3 e
6 meses) mostram gue os doentes referem gue: "o som
parece musica, tém prazer em ouvir a musica, o som é
natural, claro e facil de seguir”; relatam ainda melhor
percepcao do pitch, da melodia, do ritmo e da emo-
cdo. Os resultados dos testes na estimulagdo bimodal
foram melhores do que na condigdo de uso isolado do
implante e da prétese auditiva. Os resultados obtidos no
desempenho dos individuos aguando do uso da prétese,
podemos verificar que o desempenho nos trés tempos
de avaliacdo em relacdo as quatro tarefas em avaliagcao
(deteccdo do Pitch, do ritmo, da harmonia e do instru-
mento), nao existe uma grande variacao na performan-
ce. (Grafico 2)
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Da avaliacdo dos resultados obtidos no desempenho
dos individuos nas trés condicdes {Implante coclear, pro-
tese auditiva e bimodal), podemos verificar que o de-
sempenho aos 3 meses apds a activacdo do implante
coclear, a avaliacdo em relacdo as quatro tarefas (detec-
cao do Pitch, do ritmo, da harmonia e do instrumento),
na maioria das tarefas é melhor na condicdo de teste
bimodal. (Grafico 3)
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Rhythm Harmony Instrument

Da avaliacdo dos resultados obtidos no desempenho
dos individuos nas trés condigdes (Implante coclear, pro-
tese auditiva e bimodal), podemos verificar que o de-
sempenho aos 6 meses apos a activacdo do implante
coclear, a avaliagdo em relacao as quatro tarefas (detec-
cdo do Pitch, do ritmo, da harmonia e do instrumento),
na maioria das tarefas ¢ melhor na condicao de teste
bimodal. (Gréfico 4)
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Da avaliacao dos resultados obtidos no desempe-
nho dos individuos aquando do uso nas trés condicoes
(Implante coclear, protese auditiva e bimadal), podemos
verificar que o desempenho aos 3 meses ap6s a activa-
cdo do implante coclear, a avaliacdo em relacdo as cinco
tarefas (som parece musica, da prazer, parece natural,
é claro e ¢ facil de seguir), o desempenho na prova é
em todas as tarefas melhor com implante do que com
protese e melhor na condicao bimodal do que no uso de
cada uma das estimulagdes isoladas. (Grafico 5)
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Da avaliacao dos resultados obtidos no desempe-
nho dos individuos aquando do uso nas trés condicdes
(Implante coclear, protese auditiva e bimodal), podemos
verificar que o desempenho aos 6 meses apés a activa-
cdo do implante coclear, a avaliacdo em relacdo as cinco
tarefas (som parece musica, d4 prazer, parece natural, é
claro e é facil de sequir), o desempenho na prova é em
todas as tarefas melhor com implante do que com préte-
se e melhor na condicdo bimodal do que no uso de cada
uma das estimulacées isoladas. (Grafico 6)
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Na avaliacdo subjectiva da percepcdo do Pitch, da
melodia, do ritmo e da emocao o desempenho ¢é clara-
mente melhor na condicdo bimodal do que em qualquer
das outras duas condicdes de teste (Grafico 7)
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CONCLUSAO

A estimulagdo bimodal permite mais beneficios e
mais qualidade sonora transmitindo ao utilizador um
maior prazer na percepcao da musica. Pelos testes efec-
tuados o individuo implantado consegue melhorias na
percepgao que se traduzird na melhoria do seu desem-
penho ndo s6 a nivel da audicdo da musica mas também
ao nivel da discriminacao da fala em situacoes de escuta
mais dificil em gque existe ruido em competicao.'*?3

O teste utilizado pode nao ter muita sensibilidade
porque é igual para todos os paises nao levando em li-
nha de conta as caracteristicas musicais de cada pais.

O reduzido numero de musicas disponiveis ndo per-
mite adaptar o teste as preferéncias individuais em ter-
mos de estilos musicais.

TRABALHOS FUTUROS

Em estudos futuros pretende-se apresentar os resultados
do estudo aumentando o N da amostra e melhorar o
software de avaliagdo corrigindo os pontos anteriormen-
te referidos.
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