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Este material faz parte da série denominada ELETROFISIOLOGIA DA
AUDIQAO: TUDO O QUE VOCE PRECISA SABER ANTES DE COMECAR
SUAS AVALIACOES, elaborada com o propésito de oferecer uma base
solida para o entendimento e a aplicagao dos principais conceitos

envolvidos na analise dos potenciais auditivos evocados.
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Antes de prosseguir, convidamos vocé
a consultar os boletins anteriores desta série,
que exploram aspectos fundamentais para
a pratica clinica e a pesquisa na area:

® PARTE I (marg¢o/2025): discutiu um conceito matematico essencial
frequentemente utilizado na analise dos potenciais evocados

auditivos — a escolha do desvio padrao.

® PARTE Il (maio/2025): abordou a escolha das polaridades do
estimulo (rarefacao, condensacao e alternada) e sua influéncia

Nna etapa diagnostica.
® PARTE lll (junho/2025): reportou a importancia do nimero de
apresentacdes de estimulos e a quantidade de médias aplicadas

ao sinal dentro das avaliacdes eletrofisiologicas.

® PARTE IV (abril/2026): explorou a taxa de apresentacdo dos

estimulos e seus efeitos sobre a morfologia e a estabilidade

das respostas auditivas.
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Em continuidade a essa sequéncia, a PARTE V traz como foco os filtros
analdgicos e digitais, componentes indispensaveis para a aquisi¢ao precisa,
bem como, para a interpretacao adequada dos potenciais evocados auditivos.
Compreender o funcionamento e a aplicagao correta desses filtros € essencial
para assegurar a qualidade dos registros, minimizar ruidos e evitar distor¢gdes
gue possam comprometer os resultados clinicos e cientificos.

Ao longo deste material, discutiremos os tipos de filtros, suas caracteristicas
e critérios de selecao, oferecendo uma visao pratica e fundamentada para
aprimorar a conducao de suas avaliagcdes em eletrofisiologia da audicao.
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QUAL E A FUNCAO DO FILTRO
DENTRO DA ELETROFISIOLOGIA?

Os filtros exercem uma funcgao essencial dentro da Eletrofisiologia
da audicao que é o realce das frequéncias de interesse associado
a atenuacao de componentes indesejaveis.

De um modo extremamente simplista, podemos pensar que as
frequéncias de interesse seriam o sinal que se pretende analisar, ao
passo que, o ruido pode ser oriundo, por exemplo, de interferéncias
eletromagnéticas, atividade muscular e intercorréncias externas.

O realce das frequéncias significa que o sinal serd mais forte e mais
nitido de acordo com o conjunto de frequéncias onde se espera encontrar
a resposta elétrica que se pretende observar e analisar.

O ruido pode ser enfraquecido = atenuado por meio de sistemas
denominados de filtros permitindo, deste modo, que a resposta

eletrofisiologica pode ser obtida com maior clareza e precisao.
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FILTROS ANALOGICOS
OU FILTROS DIGITAIS?

Historicamente, os primeiros sistemas de registro utilizavam filtros
analdgicos, enquanto os equipamentos atuais incorporam filtros digitais,
trazendo maior precisao e flexibilidade ao exame.

Atualmente, esses dois tipos de filtros atuam de forma complementar,
embora ambos tenham o mesmo objetivo, seu funcionamento e impacto

clinico sao distintos.

Sinal Analégico
no Amplificador

Potencial Filtrado Analogica
e Digitalmente

Figura 1: Utilizacdo de filtros analdgicos e digitais nos potenciais evocados auditivos.




FILTROS ANALOGICOS VERSUS
FILTROS DIGITAIS

1. Filtros analégicos atuam no proprio equipamento (hardware), preparando
o sinal elétrico desde a sua captacao; SaGo exemplos de componentes
eletrénicos — como amplificadores operacionais, resistores e capacitores —
gue integram o circuito elétrico do equipamento.

2. Filtros digitais funcionam por meio do software, refinando o sinal apds sua
conversao para o formato digital.

Abaixo, vocé podera se aprofundar nos conhecimentos de cada modalidade
de filtro e compreender a sua importancia dentro dos potenciais evocados
auditivos.

FILTROS ANALOGICOS: ATUACAO FISICA
NO SINAL

Os filtros analdgicos sao responsaveis pela primeira etapa de “limpeza” do
sinal elétrico. Ao se realizar exames eletrofisiologicos da audi¢cao, o equipamento
capta diversos tipos de sinais elétricos (bioldogicos) , todavia, estes sinais
podem vir misturados com outros tipos de sinais elétricos (nao bioldgicos).

Os filtros analdgicos constituem, portanto, a primeira barreira de protecao do
sistema. Eles atuam selecionando os sinais elétricos de interesse e atenuando
agueles que podem interferir na resposta eletrofisiolégica. Todo esse processo
ocorre antes que a informacao seja encaminhada ao computador.

O QUE SAO E ONDE FICAM:

e Podemos denominar os filtros analdégicos como conjunto de componentes
eletrénicos — como amplificadores operacionais, resistores e capacitores —
gue integram o circuito elétrico do equipamento;

® Estdo posicionados na parte interna do equipamento, onde o sinal elétrico
ainda é continuo (analdgico) e altamente sensivel a interferéncias e ruidos;

e Atuam em tempo real, ou seja, simultaneamente a captacao do sinal pelos
eletrodos de superficie.
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O QUE FAZEM E COMO ATUAM NA PRATICA:

e Permitem a passagem das frequéncias onde estao as respostas de
interesse do exame (por exemplo, padroes cerebrais relacionados ao som);

e Reduzem ou filtram as frequéncias que prejudicam a qualidade do sinal,
como vibracgodes, ruidos ambientais e interferéncias da rede elétrica
(50/60 Hz);

e Protegem o sistema de amplificagcao contra os sinais intensos que
poderiam sobrecarregar o sistema e prejudicar a coleta do exame.

No entanto, por dependerem de componentes fisicos, os filtros analdégicos
apresentam limitacdes quanto a precisao dos cortes de frequéncia. A estrutura
e o dimensionamento destes componentes sao definidos de acordo com
a finalidade clinica do equipamento, o que explica por que cada sistema é
projetado para determinados tipos de exames e possui funcionalidades
especificas.
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Quando mal configurados, os filtros analdgicos podem permitir a captacao
de sinais nao eletrofisioldgicos ou de regides que nao sdao o foco do exame,
0 que pode dificultar a identificacao correta das respostas.

Historicamente, esses filtros foram fundamentais para o desenvolvimento
da eletrofisiologia auditiva. Segundo Jewett & Williston (1971) e descri¢cdes
classicas da instrumentacdao eletrofisioldgica, os filtros analdgicos
possibilitaram os primeiros registros confidveis de potenciais auditivos,embora
apresentassem menor flexibilidade para ajustes mais finos.

JamesW. Hallllldestacaaimportanciadosfiltrosanaldgicosno
condicionamento inicial do sinal, especialmente em exames como
o Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefalico (PEATE), os quais
as respostas apresentam amplitudes muito pequenas e podem ser facilmente
mascaradas por ruidos.

Além disso, Terence W. Picton ressalta que ajustes inadequados da filtragem
analdgica podem alterar a morfologia e as laténcias das ondas, impactando
diretamente a interpretacao clinica dos resultados.

Apesar de suas limitacdes, os filtros analdgicos continuam sendo essenciais
na pratica clinica, pois realizam uma filtragem inicial indispensavel.
Em conjunto com os filtros digitais, eles preparam o sinal para as etapas
seguintes de amplificacao, digitalizacao e processamento, contribuindo para
exames mais estaveis, seguros e clinicamente interpretaveis.

MEDINCUS - DOI: 10.5281/ZENODO.21047975 VOL 41 AGOSTO/2026 9



IMPACTO DO USO INADEQUADO DO FILTRO ANALOGICO:

e Sinais que nao sao o alvo do exame podem “corromper” a resposta
eletro-fisiologica;

e A morfologia, os valores de laténcia e amplitude podem ser modificados
e confundir a interpretacao dos tragados;

® Especialmente, nos casos da avaliacao do Potencial Evocado Auditivo
de Tronco-Encefalico (PEATE) cujas respostas sao pequenas dentro do
microvolts (WV), a presenca de interferéncia e ruido pode esconder
a resposta correta do paciente.

BOAS PRATICA NO USO DO FILTRO ANALOGICO:

e Conhecer e compreender qual o filtro mais adequado para cada tipo de
potencial evocado auditivo, bem como avaliar se o equipamento atende
as necessidades da captacao desejada;

e O que for retirado pelo filtro analdégico nao podera ser recuperado
posteriormente;

e Ajustar corretamente as bandas de frequéncia (filtro passa-alta e
passa-baixa);

e Configurar os limites de corte de acordo com o tipo de potencial
(Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefalico, Potencial Evocado de
Média Laténcial e Potencial Evocado Auditivo de Longa Laténcia) para
preservar a resposta de interesse sem distorcer o sinal.
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Figura 2: Utilizacdo de filtros analdgicos e digitais nos potenciais evocados auditivos.
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FILTROS DIGITAIS: PROCESSAMENTO
MATEMATICO DO SINAL

Os filtros digitais comecam a atuar depois que o sinal bioldgico, captado pelos
eletrodos, passa pelo conversor analdgico-digital (A/D) e é transformado em uma
sequéncia de numeros. A partir desse momento, o sinal passa a ser tratado por
algoritmos matematicos no software do equipamento, o que permite um controle
Muito mMais preciso e estavel das caracteristicas do registro eletrofisioldgico.

® S3ofiltros implementados em software baseados em algoritmos
mMatematicos que atuam sobre o sinal em forma de numeros.

e Refinam o sinal ja digitalizado permitindo cortes de frequéncia mais
definidos e estaveis entre os diferentes registros e coletas;

e Melhoram a relacdo sinal/ruido e tornam a visualizacdo das ondas
mais claras e visiveis;

e Permitem uma reanalise do tracado sem a necessidade de nova
coleta do exame utilizando diferentes configuragdes de filtragem,;

e Permite ajustes mais finos e maior flexibilidade durante o exame;

e Maior reprodutibilidade dos resultados, fator essencial para
0 acompanhamento clinico e comparag¢ao entre avaliacdes;

e Menor risco de distor¢des na morfologia das ondas, preservando
as respostas de interesse;

e Visualizagao mais clara das respostas, especialmente, nos exames
cujas amplitudes sao reduzidas como é o PEATE;

e Clinicamente, isso significa que o profissional consegue trabalhar
o sinal de forma mais controlada, sem interferir na captacao original.
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IMPACTO DO USO INADEQUADO DO FILTRO DIGITAL:

e Pode atenuar excessivamente partes importantes da resposta,
reduzindo amplitudes e mascarando ondas de interesse, o que leva
a falsa impressao de auséncia ou alteragcao do potencial.

e Pode alterar a morfologia e as laténcias das ondas (por exemplo,
“alisando” o tracado ou deslocando picos), gerando interpretacdes
equivocadas sobre integridade neural ou sincronia de resposta.

® Pode produzir registros aparentemente mais limpos, porém pouco fiéis
ao sinal original, comprometendo a comparacao entre exames
e a confiabilidade do acompanhamento clinico.

BOAS PRATICA NO USO DO FILTRO DIGITAL:

e Ajustar os limites de frequéncia de acordo com o tipo de potencial
e seguir as recomendacdes do equipamento/protocolo, evitando
bandas excessivamente estreitas ou incompativeis com o exame;

e Utilizar a menor filtragem necessaria para obter boa relacdo sinal/ruido,
lembrando que filtros muito “agressivos” podem distorcer a forma das
ondas e alterar laténcias;

e \Verificar periodicamente, por meio do controle de qualidade,
se o sistema estd aplicando os filtros conforme os parametros
definidos, garantindo registros estaveis e comparaveis ao longo
do tempo.
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Segundo Terence W. Picton, a filtragem digital representa um avancgo
significativo na confiabilidade dos potenciais evocados auditivos, uma vez que
possibilita preservar microvoltagens com maior fidelidade, especialmente em
exames como o Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefalico (PEATE).

James W. Hall Ill ressalta que o uso adequado dos filtros digitais reduz
a variabilidade dos registros e contribui para interpretacdes mais
consistentes, desde que os parametros de filtragem sejam corretamente
escolhidos de acordo com o tipo de potencial avaliado.

E importante destacar que, apesar de toda a flexibilidade oferecida
pelos filtros digitais, o conhecimento clinico continua sendo indispensavel.
Ajustes inadequados podem atenuar respostas relevantes ou modificar
caracteristicas importantes do sinal, como laténcia e amplitude.

Dessa forma, os filtros digitais nao substituem os filtros analégicos,
mas atuam de forma complementar, refinando o sinal previamente
condicionado pelo hardware. Juntos, filtros analdgicos e digitais permitem
registros mais limpos, confidveis e clinicamente interpretaveis, alinhando
tecnologia avancada e pratica clinica segura.

Potencial Evocado Auditivo de Tronco Encefalico
Nome do modelo: PEATE Neurodiagnéstico (Sanfins, 2022)

Paramet Hard Canais Marcad Visualizagdo Protocolo
Equipamento: Neuro-Audio (v.2010) bt
Amplificador Estimulador
Todos canais Canal 1 Canal 2 Estimulador auditivo v
Margem de entrada: 500 vV v Intensidade (dB): 80 s nNA v
Fitro de baixa (HPF): 100 Hz v Paseo de mudange (B): 0 E
Fitro de aka (LPF) 3000 Hz v Polmidade: Rarefaglo v
Fitro de rede elétrica: Liga v Lado de estimulao: Direta e
Tipo de filtro de red smdor
2 Adaptati v
o © rede ERANO Estimulo: Fones de insergdo v
Filtro de harménicas: Liga v .. . =
to:  Fones de insergdo v
Taxa de amostragem: 40000 Hz v

(7) Ligar ruido de mascaramento

Medicéo de impedancia Tipo de mascaramento:  Relativo v
Limiar verde/amarelo (kQ): 2 = Intensidade (dB): 0 <] spL
imi A : 4 =
e e @ Ruido de mascaramento apenas durante a estimulagio
Forma do estimulo
Clique i

D_ T s): 100 =
T

(7} Estimulador de outras marcas

Figura 3: Exemplo de filtros digitais que podem ser configurados para a adequada captac¢do dos potenciais
evocados auditivos.
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Em um préximo boletim serao apresentados mais
alguns tipos de filtros ¢ como estes influenciam
nas respostas dos potenciais evocados auditivos.
Convidamos vocé a nos acompanhar nesta jornada.
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Quiz - Instrucoes: Escolha a alternativa
correta para cada questao com base nos
conceitos apresentados no boletim.

1. Qual é a funcgao essencial dos filtros dentro da Eletrofisiologia da audi¢dao?

a) Aumentar a taxa de apresentacao dos estimulos para acelerar
o tempo de exame.

b) Realcar as frequéncias de interesse e atenuar componentes indesejaveis (ruido).
¢) Substituir a necessidade de realizar médias de estimulos durante a coleta.

d) Converter automaticamente o sinal biologico em um formato digital de alta
resolucao.

2. Sobre os filtros analégicos, onde eles atuam e como sdo compostos fisicamente?

a) Atuam no software apos a conversao do sinal e sao baseados em algoritmos.
b) Atuam no hardware (@amplificador) e sao compostos por resistores e capacitores.
¢) Funcionam exclusivamente durante a reanalise do tracado, apos o término do exame.

d) Sdo componentes virtuais que protegem o computador contra vibracdes mecanicas.
3. Qual é a limitagao critica dos filtros analégicos mencionada pelos autores?

a) Eles nao conseguem filtrar ruidos da rede elétrica de 60 Hz.
b) Eles tornam a visualizagao das ondas excessivamente artificial.

c) O sinal retirado por eles na filtragem inicial ndo podera ser recuperado
posteriormente.

d) Eles aumentam o risco de sobrecarga do sistema quando o sinal € muito fraco
4. Em relacao aos filtros digitais, é correto afirmar que:

a) Constituem a primeira barreira fisica de protecao antes do sinal chegar ao
computador.

b) Funcionam por meio de software, refinando o sinal apds a conversao analdgico-
digital.

¢) Substituem integralmente a necessidade de filtros analdgicos nos equipamentos
modernos.

d) S3o incapazes de permitir a reanalise do tracado com diferentes configuracoes.
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5. O que pode ocorrer caso o profissional utilize uma filtragem digital de forma
inadequada ou «agressiva»?

a) Aumento real da amplitude dasondas |, Il e V do PEATE.
b) Melhora automatica da fidelidade das microvoltagens do tronco encefalico.
¢) Alteracao da morfologia e das laténcias das ondas, como o «alisamento» do tracado.

d) Impedimento total da chegada do sinal bioldgico aos eletrodos de superficie.

6. Por que a filtragem é considerada um processo critico em exames
como o PEATE?

a) Porgue as respostas possuem amplitudes muito grandes e faceis de visualizar
sem filtros.

b) Porque as respostas sao minusculas (em microvolts) e podem ser facilmente
mascaradas por ruidos.

c) Porque o PEATE € o Unico exame que dispensa o uso de condicionamento analogico.

d) Porque a filtragem impede que o estimulo acustico chegue a orelha do paciente.

7. De acordo com as boas praticas mencionadas, qual é o critério principal para
configurar os limites de corte (filtros passa-alta e passa-baixa) no equipamento?

a) Devem ser mantidos sempre na configuracao maxima permitida pelo hardware para
garantir a limpeza total do sinal.

b) Devem ser configurados de forma idéntica para todos os pacientes e tipos de exames,
visando a padronizacao.

c) Devem ser ajustados de acordo com o tipo de potencial evocado (PEATE, MLR
ou LLR) para preservar a resposta de interesse.

d) Devem ser ajustados para eliminar todas as frequéncias abaixo de 500 Hz em todos
os tipos de avaliacdes eletrofisiologicas.

8. O material afirma que os filtros digitais oferecem maior repetibilidade
dos resultados. Por que isso é essencial na pratica clinica?

a) Porgue permite que o exame seja realizado com total imunidade a interferéncias
eletromagnéticas externas

b) Porque facilita o acompanhamento clinico e a comparacao fidedigna entre
diferentes avaliacdes ao longo do tempo.

c) Porque garante que o sinal bioldgico seja sempre transformado em uma onda
quadrada perfeita para analise.

d) Porque permite que o exame seja concluido em metade do tempo,
independentemente da colaboracao do paciente.
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e organizacional no World Hearing Center of Institute of

Physiology and Pathology of Hearing, Institute of Sensory

Organs and Medical University of Warsaw.

- Especialista em otorrinolaringologia, otorrinolaringologia

pediatrica, fonoaudiologia e saude publica;

- Participou da 3 Reunido de Consulta no Férum Mundial

de Audicao da Organizagao Mundial de Saude (OMS).
- Membro do Roster of Experts on Digital Health da OMS;
- Vice-Presidente e Representante Institucional do ISfTeH;
- Presidente eleito do Conselho Consultivo Internacional
da American Academy Otoringology — Head and Neck
Surgery (AAO-HNS);
- Membro do Departamento de Congressos e Reunides
da European Academy of Otology and Neuro-otology
(EAONO), Representante Regional da Europa da

International Society of Audiology (ISA), Vice-Presidente
do Hearing Group, Auditor da European Federation of
Audiology Societies (EFAS), membro do Facial Nerve
Stimulation Steering Committee;

- Secretario do Conselho da Sociedade Polonesa de
Otorrinolaringologistas, Foniatras e Audiologistas.
Membro da Comissao de Auditoria (2018-2019)

- Embaixador da Boa Vontade representando a Polénia no
Encontro Anual e Experiéncia OTO da AAO-HNSF 2021 e,
desde 2021, membro do Comité de Dispositivos Auditivos
Implantaveis e do Comité de Educacao em Otologia
e Neurotologia da AAO-HNS;

- Comité Consultor de Especialistas Internacionais do
CPAM-VBMS, membro honoréario da ORL Danube Society
e membro honorario da Société Francaise d'OtoRhino-
Laryngologie;

- Membro do Conselho do Centro Nacional de Ciéncias.
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PROFA. DRA. MILAINE DOMINICI SANFINS

- Professora Adjunta da Disciplina dos Disturbios de
Audicao do Curso de Fonoaudiologia da Universidade
Federal de Sao Paulo (UNIFESP);

- Membro do grupo de pesquisa do Institute of Physiology
and Pathology of Hearing and World Hearing Center,
Kajetany, Poland;

- Lider do grupo de pesquisa ECOA (Eletrofisiologia,
Cognicao, Ondas e Audigao) com cadastro ativo no
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico
e Tecnoldgico (CNPg);

- Orientadora no Programa de Pés Graduagao em
Disturbios da Comunicagao Humana (PPG - DCH)
da Universidade Federal de Sao Paulo (UNIFESP);

- Professora do Curso de Pés-Graduagao em Audiologia
Clinica pelo Instituto Israelita de Ensino e Pesquisa do
Hospital Albert Einstein;

- Pés-doutorado pelo World Hearing Center,

Varsovia, Polonia;

- Doutorado sanduiche pela Faculdade de Ciéncias
Médicas, Universidade Estadual de Campinas
(FCM-UNICAMP) e pela Universita degli Studi
di Ferrara/ltaly;

- Especialista em Audiologia pelo Conselho Federal
de Fonoaudiologia;

- Graduagao e Mestre pela Faculdade de Medicina
da Universidade de Sao Paulo (FMUSP);

- Membro da comissao de ensino e pesquisa da Academia
Brasileira de Audiologia (2024-2026);

- Revisora de artigos cientificos e capitulos de livros
na area de Audiologia, Eletrofisiologia, Neuroaudiologia
e Neurociéncia;

- Instagram @misanfins / email: msanfins@uol.com.br
e msanfins@unifesp.br
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