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RESUMEN

una metodologia para la recuperacion cualitativa de la pérdida
auditiva en personas con hipoacusia neurosensorial basado en
la aplicacion de un ruido blanco de banda ancha modificado. Hemos
valorado en un estudio prospectivo las modificaciones del coeficiente
de reclutamiento (Kr) en una muestra de 48 pacientes que han seguido
un programa de 15 sesiones de entrenamiento auditivo con ruido blan-

EI entrenamiento auditivo con ruido blanco de banda ancha es

PALABRAS CLAVE:

co de banda ancha. Las mejoria media del coeficiente de reclutamiento
expresada en porcentaje es del 7.7948% y para el coeficiente de reclu-
tamiento binaural del 23.5294%. De nuestros resultados se concluye
que el entrenamiento auditivo con ruido blanco de banda ancha dismi-
nuye el reclutamiento, considerando como tal la caida de la discrimina-
cion en intensidades elevadas, tanto binauralmente como considerando
todos los oidos.

Entrenamiento auditivo.

ABSTRACT

AUDITORY TRAINING WITH WIDE-BAND WHITE NOISE: EFFECTS ON THE RECRUITMENT (llI)

for the qualitative recovery of the hearing loss in people suffering
from sensorineural hearing loss. It is based on the application of
a wide-band white modified noise. In a prospective study, we have
assessed the modifications of the recruitment coefficient in a sample of
48 patients who have followed a program of 15 auditory training with wi-

The auditory training with wide-band white noise is a methodology

de-band white noise sessions. The average improvement of the recruit-
ment coefficient expressed in percentage is a 7.7498%, which comes
up to 23.5249% in the case of a binaural recruitment coefficient. From
our results, it can be deduced that the auditory training with wide-band
white noise reduces the recruitment. That is to say, the decrease of the
recruitment in high intensities both binaurally and in all ears.
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INTRODUCCION

El entrenamiento auditivo con ruido blanco de banda
ancha (EARBBA) es una metodologia para la recupera-
cién cualitativa de la pérdida auditiva en personas con
hipoacusia neurosensorial basado en la aplicacién de un
ruido de banda ancha modificado que denominaremos
ruido K. El entrenador auditivo GAES 100 KT es un
equipo de amplificacion de la voz con salida por auricu-
lares, que incorpora un generador de ruido de banda an-
cha que produce un ruido que es la mezcla de todas las
frecuencias audibles y que, por tanto, estimula todas las
células sensoriales del 6rgano de Corti, pero que a partir
de 1000 Hz tiene una caida progresiva hacia los agudos
de 6 dB por octava. El aparato consta de una serie de
controles que permiten aplicar tanto el ruido K como el
material fonético (textos y listas de palabras que presen-
ta la voz del rehabilitador), a uno u otro oido o a ambos,
a diferentes intensidades durante mas o menos tiempo.
Knaster' plantea la hipoétesis de que el ruido blanco, al
contener todas las frecuencias, tendria una funcién aler-
tizante y seria capaz de estimular todas las células cilia-
das de la coclea, produciendo en pacientes con hipoacu-
sias neurosensoriales, el despertar de las células
residuales, y permitiendo la captacién de sonidos debido
a que el ruido blanco eliminaria la barrera producida por
las fibras eferentes cocleares, que inhiben la llegada al
cerebro del estimulo proveniente de las células activa-
das por la onda viajera en las zonas menos tonotopicas
de la coéclea, permitiendo que el estimulo originado en
dichas células residuales alcanzase el cerebro'* Ade-
mas, sefala la posibilidad de que el sistema cerebral
fuera capaz de readaptarse para la captacion de la voz
hablada, respondiendo unas células no tonotépicamente
correspondientes con el estimulo, en lugar de las células
destruidas. Por tanto, las células residuales sanas alerti-
zadas por el ruido blanco, debidamente entrenadas, van
a ser capaces de asumir la funcionalidad de las células
tonotdpicas destruidas, debido a que una célula ciliada
es muy similar a sus vecinas, y por tanto con una poten-
cialidad también similar, y posiblemente su diferenciacion
y especializacién para el tonotopismo no sea tan impor-
tante como clasicamente se ha considerado. E| EARBBA
es uno de los pocos sistemas de entrenamiento auditivo
que se orienta hacia la rehabilitacion de hipoacusias
neurosensoriales en personas adultas no completamente
sordas, y que segun experiencias anteriormente descri-
tas, consigue resultados de mejoria de la funcién auditi-
va en un periodo de tiempo relativamente corto. Nuestra
preocupacion inicial fue sistematizar el procedimiento, de
tal forma que se convirtiera en una metodologia reprodu-
cible que permitiese ser aplicada homogéneamente a to-
dos los pacientes del estudio. Una vez resuelta esta
prioridad basica, consideramos como objetivos funda-
mentales de nuestro estudio los siguientes: 1. comprobar

que el EARBBA modifica los parametros audiométricos
de la funcién auditiva; 2. cuantificar y clasificar dichas
modificaciones de los parametros audiométricos. En este
articulo exponemos los resultados y conclusiones de
nuestra investigacion referentes al reclutamiento.

MATERIAL
Material humano

Cuarenta y ocho pacientes de entre 60 y 75 anos,
procedentes de las consultas externas de Otorrinolarin-
gologia del Hospital Clinico Universitario de Zaragoza,
afectos de una hipoacusia neurosensorial, y que han ve-
rificado los siguientes criterios:

Criterios de inclusion: edad entre 60 y 75 afios; pér-
dida > de 30 dB en ambos oidos en al menos dos de las
frecuencias 500, 1000 6 2000 Hz; pérdida simétrica con
diferencia entre umbrales de ambos oidos no mayor de
20 dB en 500, 1000 y 2000 Hz; umbral de recepcién ver-
bal = 50 dB y < 100 dB en ambos oidos; nivel de maxi-
ma discriminacion = 88% en ambos oidos; discrimina-
cion en 100 dB = 50% en ambos oidos.

Criterios de exclusion: patologia del oido medio y/o
externo; gap mayor de 20 dB en 500, 1000 y 2000 Hz;
alteraciones de la articulacion de la palabra con la enti-
dad suficiente para no permitir la realizacion de la audio-
metria verbal ni de la propia técnica del entrenamiento
auditivo; hipoacusias neurosensoriales rapidamente evo-
lutivas o fluctuantes (enfermedad de Meniére, sordera
subita, osteodistrofias laberinticas...); pérdida mayor de
80 dB en al menos dos de las frecuencias conversacio-
nales 500, 1000 6 2000 Hz; procesos sistémicos actua-
les o pasados que puedan tener o haber tenido repercu-
sién sobre el deterioro de la funcidén auditiva (diabetes
mellitus, HTA, ACV, nefropatias, hiperlipoproteinemia, hi-
potiroidismo, etc); historia de traumatismo acustico; nivel
de estudios superior al grado de estudios primarios.

Material técnico

Audiometro Amplaid 309.

Reproductor de CD Discman Sony D-141: para pre-
sentar el material de las audiometrias verbales.

Disco compacto: “Material Fonético para Logoaudio-
metria”, editado por el H. Ruber Internacional y la UNED.

Entrenador auditivo GAES 100 KT: se trata de un
equipo de amplificacion de la voz con salida por unos au-
riculares Telephonics TDH-39 contrastados. El rango de
amplificacion de la sefal vocal aplicada a los auriculares
va desde 0 hasta 100 dB HL con pasos de 5 dB. Esta
amplificacion puede ser recortada en graves o en agudos
mediante filtros, que tienen centrado el corte en 1000 Hz,
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disponiendo de una rampa de caida en graves y de otra
rampa de caida en agudos. Dispone de una entrada de
micréfono para la voz del rehabilitador, y de otra entrada
que permite la adaptacion de un dispositivo de reproduc-
cién de material grabado. El aparato incorpora un gene-
rador de ruido de banda ancha que se ha calibrado de la
siguiente forma: es lineal para todas las frecuencias has-
ta 1000 Hz, a partir de donde tiene una caida progresiva
hacia los agudos de 6 dB por octava, de forma que al al-
canzar los 4000 Hz, tenga 12 dB de caida. Para definir
con propiedad el ruido que produce el generador de ruido
de banda ancha, deberiamos denominarlo “ruido blanco
de banda ancha modificado con recorte de intensidad en
las frecuencias agudas”, pero nos vamos a referir a él
como “ruido K”. El generador de ruido dispone de un in-
terrruptor que permite hacer cortes rapidos de la emision
del ruido. La salida es la misma para el ruido que para la
voz o el material grabado, y es posible canalizar el esti-
mulo emitido hacia el auricular derecho, hacia el izquier-
do, o hacia los dos simultdneamente.

Cabina de audiometria: cabina de aislamiento acusti-
co de 185 x 165 x 244 cm.

Material fonético

El material fonético que se utiliza durante el EARB-
BA podemos agruparlo, en orden creciente de dificultad
para el paciente, en las siguientes categorias:

1. Texto: inicialmente se utiliza un texto de dificil
comprensioén en funcién de la edad y nivel cultural de
cada paciente. Indudablemente que, a mayor nivel cultu-
ral, mas dificil va a ser encontrar un texto dificil. En to-
das las sesiones, los primeros 15 minutos se dedican a
trabajar con textos.

2. Listas de palabras que contengan los sonidos y
fonemas errados en la repeticion del texto. Dependiendo
de los fallos, se utilizaran unas u otras listas de las con-
feccionadas a tal efecto.

3. Listas de palabras que contengan sinfones, dip-
tongos, o determinadas silabas, también en funcién de
los fallos encontrados en la repeticion del texto.

4. Listas de palabras fonéticamente confundibles,
monosilabicas con sentido, monosilabicas sin sentido, bi-
silabicas sin sentido y trisilabicas sin sentido.

METODOS
Planteamiento metodoldgico
Tipo de estudio: experimental intervencionista, pros-
pectivo, con un seguimiento longitudinal de los pacien-

tes, y comparativo segun la modalidad crossover, en la
que cada paciente es control de si mismo.
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Tipo de muestreo: no probabilistico consecutivo, has-
ta conseguir una muestra de 64 pacientes.

Tamafo muestral: 48 pacientes, que son los que han
verificado los criterios de inclusiéon y de exclusién y han
realizado el estudio completo. Al considerar los dos oi-
dos de cada paciente, el tamafio muestral real para la
mayoria de las variables es de 96 oidos, excepto para
los parametros binaurales donde el tamafo muestral es
de 48 pacientes.

Entrenamiento Auditivo con Ruido Blanco
de Banda Ancha

El EARBBA se ha aplicado a los pacientes de nues-
tro estudio durante 15 sesiones de media hora cada una
a razon de una sesién al dia, en un espacio de tiempo
no superior a 23 dias. El ruido K llega a los oidos del
paciente a través de los auriculares simultaneamente
con la voz hablada del rehabilitador mediante el entrena-
dor auditivo GAES 100 KT, pero con una intensidad en-
tre 5 y 30 dB menor que ésta dependiendo de la intensi-
dad de voz que se aplique. El paciente debe estar
aislado en la cabina de audiometria, con los auriculares
correctamente colocados. El rehabilitador escuchara las
respuestas del paciente a través del intercomunicador
del audidmetro. Todos los entrenamientos auditivos de
nuestro estudio han sido realizados por la misma perso-
na, siguiendo la misma metodologia en todos los casos,
ya descrita por nosotros en anteriores trabajos®*.

Audiometria verbal

Hemos realizado una audiometria verbal para deter-
minar la curva de discriminacién y la discriminacion ma-
xima —que nos permitiran calcular el coeficiente de reclu-
tamiento— a cada paciente de nuestro estudio segun los
siguientes plazos:

1. Control: se realiza a cada paciente que haya si-
do seleccionado para el estudio, es decir, que verifique
todos los criterios de inclusién y de exclusion.

2. Pre-entrenamiento: tras un periodo de tiempo de
entre 15 y 20 dias después de la audiometria tonal de
control, inmediatamente antes de la primera sesién de
EARBBA.

3. Post-entrenamiento: una vez concluido el EARB-
BA, inmediatamente después de la ultima sesion.

Medida de las variables
El Kr (coeficiente de reclutamiento) ha sido especifi-

camente definido por nosotros para este trabajo, al igual
que hemos disefiado el procedimiento para su calculo, y
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nos permite valorar y comparar el grado de caida de la
curva de logoaudiometria a intensidades altas y es, por
tanto, una medida muy util y sencilla de reclutamiento en
la discriminacion verbal. Consideraremos que existe re-
clutamiento, cuando el porcentaje de discriminaciéon en
100 dB es menor que el porcentaje de discriminacion
maxima. Se valora para oido derecho, oido izquierdo y
binaural. Para expresarlo numéricamente, se restara el
porcentaje de discriminacion en 100 dB, del valor de dis-
criminaciéon maxima: Kr = Dmédx — D100 dB.

Debido a que no calculamos los porcentajes de dis-
criminacion por debajo del umbral de recepcion verbal,
ni los correspondientes a intensidades mayores de 100
dB, el valor maximo posible de Kr consideraremos que
es 50, que es el correspondiente a una curva con una
Dmax del 100%, y un porcentaje de discriminacion en
100 dB del 50%. Para el calculo de los porcentajes, bas-
tara con multiplicar el valor de Kr por el factor de correc-
cion 2 (100/50): %Kr = Kr x 2. También hemos expresa-
do las modificaciones en forma de porcentaje de la
modificacion posible, que denominaremos porcentaje
proporcional, y que consignaremos como %%. Para cal-
cularlos hemos aplicado la formula siguiente:
%%Kr =[100 x (control — postentrenamiento)] : [control].

Criterios de evaluacion
de los resultados

Grupos de resultados control y estudio: Vamos a
comparar dos grandes grupos de resultados, que corres-
ponden a las diferencias entre los distintos conjuntos de
medidas que hemos realizado:

* Grupo control: corresponde a los resultados de las
diferencias entre los valores pre-entrenamiento y control,
de tal manera que el valor control se restara del valor
pre-entrenamiento. Cada valor, conjunto, o subconjunto
de valores de este grupo, lo representaremos A1, y lo
denominaremos modificacion control.

* Grupo estudio: corresponde a los resultados de las
diferencias entre los valores post-entrenamiento y con-
trol, de tal manera que el valor control se restara del va-
lor post-entrenamiento. Cada valor, conjunto, o subcon-
junto de valores de este grupo, lo representaremos A2,
y lo denominaremos modificacion estudio.

Subgrupos muestrales: para valorar la asociacion de
las variables, hemos dividido la muestra en grupos en
funcion de: 1/tipo de curva en el audiograma: grupos A 'y
B; 2/valor de Kd en la medida control: grupos C y D;
3/valor de URV en la medida control: grupos E y F; 4/va-
lor de Dmax en la medida control: grupos G y H; 5/pre-
sencia o ausencia de reclutamiento: grupos |y J; 6/valor
de Kd binaural en la medida control: grupos Ky L; 7/va-
lor de URV binaural en la medida control: grupos M y N;
8/valor de Dmax binaural en la medida control: grupos O

y P; 9/presencia o ausencia de reclutamiento en la curva
binaural: grupos Q y R; 10/sexo de los pacientes: grupos
V y W. En la tabla 1 se reflejan la caracteristicas que de-
finen a cada subgrupo.

Métodos estadisticos

Todas las variables de nuestro estudio son variables
cuantitativas continuas. Para la descripcion de las
muestras hemos valorado la media aritmética, la desvia-
cion estandar, los valores maximo y minimo, el coefi-
ciente de variacion y el error estandar. Para establecer
la significacion de las diferencias entre las medias de
los grupos control y estudio, hemos utilizado la T de
Student para datos pareados o T pareada. El analisis
de la varianza ANOVA (F de Snedecor) ha sido utilizado
para comparar y valorar la asociacion de las variables
entre si. Los calculos estadisticos se han realizado me-
diante el programa SAS, procedimiento GLM (general li-
neal models).

RESULTADOS

MUESTRA: Verificaron los criterios de seleccion 64
pacientes, de los que 16 abandonaron el estudio antes
de completarlo. Por tanto, 48 pacientes (25 mujeres y 23
hombres) realizaron el estudio completo.

SIGNIFICADO DE LAS MODIFICACIONES: Antes de
exponer los resultados obtenidos, y para facillitar la com-
prensién de los mismos, vamos a clarificar la significa-
cion real de las modificaciones (A1 y A2) del valor de
variable, el porcentaje (%) y el porcentaje proporcional
(%%). Cada valor A1 y A2 de modificacion de valor de
variable, porcentaje, o porcentaje proporcional, puede te-
ner signo positivo o negativo, o ser cero. Si es cero,
quiere decir que no existen diferencias. Para el coefi-
ciente de reclutamiento (Kr), una modificacion de signo
positivo del valor de la variable, del porcentaje, o del
porcentaje proporcional, debe interpretarse como un au-
mento del reclutamiento, es decir, un aumento de la cai-
da de la discriminacion a medida que se incrementa la
intensidad. Una modificacion de signo negativo significa
una disminucién del reclutamiento.

Coeficiente de reclutamiento (Fig. 1)

El tamafio muestral es de 39 oidos, ya que en 57
oidos Dmax se alcanza en 100 dB. Las diferencias son
0 en el 97.43% de los casos para la modificacion control
(A1), y de %4 en el 33.33% para la modificacién estudio
(A2). Las diferencias son significativas en el grupo es-
tudio (p<0.05), y en los subgrupos E (mejor URV)
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Tabla 1: Subgrupos muestrales

Grupo A: el audiograma tiene configuracién “horizontal’, y la diferencia entre los umbrales de la via 6sea en la medida pre-entrenamiento en
500 y 4000 Hz, es menor o igual a 20 dB. 56 oidos.

Grupo B: el audiograma tiene una configuracion “en pendiente”, con una caida progresiva mas o menos acentuada hacia las frecuencias altas.
La diferencia entre los umbrales de la via dsea en la medida pre-entrenamiento en 500 y 4000 Hz, es mayor de 20 dB. 40 oidos.

Grupo C: el valor de Kd control se encuentra en un intervalo de valores entre 1000 y 2500. 48 oidos.

Grupo D: el valor de Kd control se encuentra en un intervalo de valores entre 2500 y 5500. 48 oidos.

Grupo E: el valor de URV control se encuentra en un intervalo de valores entre 60 y 80. 47 oidos.

Grupo F: el valor de URV control se encuentra en un intervalo de valores entre 85 y 100. 49 oidos.

Grupo G: el valor de Dmax control se encuentra en un intervalo de valores entre 72 y 88. 50 oidos.

Grupo H: el valor de Dmax control se encuentra en un intervalo de valores entre 50 y 68. 46 oidos.

Grupo I: el valor de Kr es 0 en todas las medidas control, pre-entrenamiento, o post-entrenamiento, es decir, no existe reclutamiento. 57 oidos.

Grupo J: el valor de Kr en, al menos, una de las medidas control, pre-entrenamiento, o post-entrenamiento, es distinto de 0, es decir, existe al-
gun grado de reclutamiento. 39 oidos.

Grupo K: el valor de Kd bin control se encuentra en un intervalo de valores entre 1000 y 3500. 26 pacientes.

Grupo L: el valor de Kd bin control se encuentra en un intervalo de valores entre 3500 y 6500. 22 pacientes.

Grupo M: el valor de URV bin control se encuentra en un intervalo de valores entre 50 y 75. 25 pacientes.

Grupo N: el valor de URV bin control se encuentra en un intervalo de valores entre 80 y 100. 23 pacientes.

Grupo O: el valor de Dmax bin control se encuentra en un intervalo de valores entre 88 y 100. 28 pacientes.

Grupo P: el valor de Dmax bin control se encuentra en un intervalo de valores entre 50 y 84. 20 pacientes.

Grupo Q: el valor de Kr es 0 en todas las medidas control, pre-entrenamiento, o post-entrenamiento, es decir, no existe reclutamiento. 31 pa-
cientes.

Grupo R: el valor de Kr en, al menos, una de las medidas control, pre-entrenamiento, o post-entrenamiento, es distinto de 0, es decir, existe al-
gun grado de reclutamiento. 17 pacientes.

Grupo V: 46 oidos para las variables monoaurales, o 23 hombres para las variables binaurales.

Grupo W: 50 oidos para las variables monoaurales, o 25 mujeres para las variables binaurales.

(p<0.05), y G (mejor Dmax) (p<0.01). Las modificaciones
medias del valor de la variable, el porcentaje, y el por-
centaje proporcional fueron —1.5416 (A2 Kr), —7.7948%
(A2 %Kr), y 48.7948% (A2 %%Kr) respectivamente.

Coeficiente de reclutamiento binaural (Fig. 2)

El tamafio muestral es de 17 oidos, ya que en 31
oidos Dmax se alcanza en 100 dB. Las diferencias son
0 en el 100% de los casos para la modificacion control
(A1), y de %4 en el 23.52% para la modificacion estudio
(A2). Las diferencias son estadisticamente significativas
en el grupo estudio (p<0.01), y en los subgrupos K (peor
Kd bin) (p<0.05), y M (mejor URV bin) (p<0.01). Las mo-
dificaciones medias del valor de la variable, el porcenta-
je, y el porcentaje proporcional fueron —4.1666 (A2 Kr
bin), —23.5294% (A2 %Kr bin), y 88.3333% (A2 %%Kr
bin) respectivamente.

DISCUSION

Las diferencias de Kr y Kr binaural son estadistica-
mente significativas, con p<0.05 y p<0.01 respectiva-
mente, en el grupo estudio y, por tanto, el EARBBA pro-
duce una disminucién del reclutamiento, es decir, de la
caida de la discriminacién a medida que aumenta la in-
tensidad. Las diferencias son mas significativas con
p<0.05 en el subgrupo E (menor URV) para la variable
Kr, y con p<0.01 en el subgrupo M (menor URV binau-
ral) para la variable Kr binaural. Esto indica, por tanto,
que existe asociacion de la disminucién del reclutamien-
to con valores mas favorables de URV, y que podemos
predecir una mayor correccion del reclutamiento cuando
el umbral de recepcién verbal tenga valores mas cerca-
nos a la normalidad. Si reflexionamos sobre este hallaz-
go, llegaremos a la conclusion de que se trata de un re-
sultado logico. Si el umbral de recepcién verbal esta
mas cercano a la normalidad, lo mas probable, de
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Fig. 1. Coeficiente de reclutamiento (Kr). A: porcentaje de casos
que mejoran, empeoran, o no se modifican en los grupos control
y estudio. B: media de los grupos control, pre-entrenamiento, y
post-entrenamiento. C: media de los grupos de modificaciones
control y estudio.

acuerdo con la configuracién que suelen adoptar las cur-
vas de logoaudiometria en que la Dmax ocurre aproxi-
madamente a 40 dB por encima del umbral de recepcion
verbal®, es que el inicio de la caida de la discriminacion
con intensidades elevadas ocurra a una intensidad me-
nor que cuando el umbral de recepcion verbal tienen un
valor elevado, y que por tanto exista cuantitativa y cuali-
tativamente una distorsion de intensidad mas facil de co-
rregir. Pero también hay que tener en cuenta que cuanto
mas cercano a la normalidad esté el umbral de recep-
cion verbal, de menor potencial de mejoria se dispone.
Al valorar las curvas de discriminacion mediante el
coeficiente de discriminacion, existen diferencias mas
significativas en los subgrupos con reclutamiento J con
p<0.05, y R con p<0.01. Es decir, que cuando existe re-
clutamiento la mejoria de la discriminacién es mayor,
especialmente en las determinaciones binaurales. El
EARBBA produce una mejoria estadisticamente signifi-
cativa de Kr y Kr binaural, y esta mejoria puede expli-
car, al menos en parte, la mejoria de discriminacion ver-
bal*. Es obvio que si la discriminacion a altas
intensidades es mejor, es decir, si el reclutamiento ha
disminuido, la discriminacién total sera mejor. De todas
formas, en este sentido hay opiniones totalmente en-
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Fig. 2. Coeficiente de reclutamiento binaural (Kr bin). A:
porcentaje de casos que mejoran, empeoran, o no se modifican
en los grupos control y estudio. B: media de los grupos control,

pre-entrenamiento, y post-entrenamiento. C: media de los
grupos de modificaciones control y estudio.

contradas. Asi, para Humes® la causa primaria de las di-
ficultades en la comprensién de la palabra hablada resi-
de en la pérdida de la sensibilidad auditiva y en el re-
clutamiento acompafante, y también para Pestalozza’
el reclutamiento empeora la discriminacion. Sin embar-
go, Mullins® sefiala que la discriminaciéon no se afecta
por el reclutamiento, y una de las conclusiones del estu-
dio de Jerger® indica que el fenémeno del reclutamiento
no esta asociado con la pérdida de discriminacién ver-
bal en ancianos. Con nuestros resultados, nos acerca-
mos a la opinién de Humes y Pestalozza, y pensamos
que el reclutamiento, cuando existe, es un factor influ-
yente en la discriminacion verbal.

Clar6s™ considera mejoria del reclutamiento una mo-
dificacion promedio de al menos un 10% de la curva en
campana de la logoaudiometria, y encuentra que ocurre
en el 78% de los casos, mientras que hay empeoramien-
to en el 3%. Nuestros resultados sefialan disminucién
del reclutamiento en el 58.97% de los casos, y empeora-
miento en el 33.33%, y solamente en el 43.58% el reclu-
tamiento disminuye un 8% o mas. Para Kr binaural las
modificaciones son mucho mas espectaculares, y el re-
clutamiento disminuye en el 94.11% de los casos y lo
hace un 8% o mas en el 76.48%. Pero hay que tener en
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cuenta que el numero de pacientes considerados es
muy pequefio, concretamente 17, por lo que aun son ne-
cesarios mas estudios al respecto. Expresando los resul-
tados como modificacién de la modificaciéon posible, es
decir, como lo que hemos denominado porcentaje pro-
porcional, la mejoria es muy importante tanto para el Kr
(48.79%) como para el Kr binaural (88.33%). Por tanto,
creemos que se trata de resultados muy alentadores, ya
que este hallazgo puede ser de una enorme utilidad
practica, pues la disminucién o desaparicion del recluta-

ACTA OTORRINOLARINGOLOGICA ESPANOLA

miento va a facilitar la rehabilitacion de estos pacientes y
la adaptacion de protesis auditivas.

CONCLUSIONES

El EARBBA disminuye el reclutamiento, consideran-
do como tal la caida de la discriminacién en intensida-
des elevadas, tanto binauralmente como considerando
todos los oidos.
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