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N&o sendo médico nem fonoaudiélogo, o autor néo pretende aqui
tecer comentdrios ou demonstrar conhecimentos infrinsecos destas cién-
cias, mas, t&o somente dar sua visdo de deficiente auditivo implantado.

Objetivos

Procuramos com nossa apresentacdo no INES, levar o assunto ~
“Implante Coclear” a debate na comunidade do Rio de Janeiro, visan-
do maior divulgagdo desta tecnologia.

Partindo da nossa prépria experiéncia e nossas pesquisas, visa-
mos ainda levar novas esperangas aos portadores de deficiéncia audi-
tiva profunda.

Os Grupos

Em nossa convivéncia com os deficientes auditivos, notamos que
estes se organizam em grupos distintos, separados por suas formas
especificas de comunicagdo: oralizados e sinalizados. Somem-se a es-
tes dois grupos um novo grupo de implantados e ainda os ouvintes que
trabalham junto a estes grupos. Notamos entdio quatro grupos diferen-
tes e as vezes uma certa segregacdo entre seus integrantes.

Conclamamos a estes grupos que néo permanegam segregados,
mas que tentem se unir em prol de objetivos comuns. A segregacéo s6
nos enfraquece e pode nos impedir de alcangarmos vitérias em nossas
lutas comuns, por exemplo, insergéio no mercado de trabalho, espaco
nas escolas, programas de TV com legendas etc.

! Formado em Administracéio de Empresas e trabalha na IBM, em Hortoléndia-SP como Andlista
de Sistemas. E também vice-presidente da ADAP, Associacdo de Deficientes Auditivos, Pais,
Amigos e Usuérios de Implante Coclear, com sede em Bauru-SP. Reside em Americana-SP.
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O Implante Coclear

Considerado um “aparelho auditivo” de avangada tecnologia, o
Implante Coclear é composto de duas partes basicas: a parte interna,
implantada cirurgicamente; e a parte externa, com os componentes fi-
xados ao corpo do usudrio.

O funcionamento bésico do implante coclear pode ser descrito
da seguinte forma: os sons sdo captados por um microfone externo e
enviados ao processador de fala que os transforma em informacdes
digitais. Estas informacdes digitais caminham por um fio até um trans-
missor que é colocado no lugar por um imé . O transmissor transmite a
informagdo através da pele, via ondas de radio para o receptor, que é a
parte cirurgicamente implantada do aparelho. Dentro do receptor, um
chip de computador envia aquele som diretamente para uma série de
eletrodos que esta enrolado dentro da céclea. Os eletrodos dentro da
céclea estimulam diretamente as células ciliadas que estdo ligadas ao
nervo auditivo que por sua vez conduz a sensagdio de som ao centro
cerebral da audicgo.

Fabricantes e Modelos

Conhecemos quatro empresas fabricantes de Implante Coclear
no mundo: a australiana Cochlear, a autriaca Med-el, a americana
Clarion e a francesa MXM. As duas primeiras s&o as mais conhecidas
e difundidas no mercado e sdo as empresas presentes no Brasil.

O modelo mais conhecido da Cochlear é o Sprint, que vem a ser
um modelo de “caixinha”, ou seja, o processador de fala & um disposi-
tivo do tamanho aproximado de um telefone celular que fica acoplado
a cintura do paciente e funciona com pilhas comuns. O modelo equiva-
lente da Med-el se chama Cispro.

Em avancos recentes da indUstria, estes modelos de “caixinha”
foram miniaturizados e assim, apareceram os modelos retro-auriculares,
bem menores, que foram fundidos ao microfone e séo levados pelo usu-
ario presos atras da orelha. Sdo bem mais leves e mais préticos, elimi-
nando o grande fio que antes unia o microfone ao processador de fala.

O mais recente modelo retro-auricular da Cochlear se chama 3G
e funciona com trés pequenas baterias simulténeas. O modelo retro-
auricular da Med-el & o Tempo +.
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Selecéo dos Candidatos

Em todo local onde se realiza a cirurgia para insercéo do implan-
te coclear, héd uma equipe multidisciplinar encarregada da selecdio dos
candidatos. Esta equipe & composta de: assistentes sociais, psicologos,
fonoaudislogos e médicos oforrinolaringologistas. Somente apés o tra-
balho conjunto desta equipe pode-se determinar se alguém é ou ndo
um candidato em potencial a receber o Implante Coclear.

Alguns critérios basicos sdo observados nesta selecdio dos can-
didatos. Determinacéo para fazer o Implante Coclear, boa satde e apoio
da familia séo essenciais.

Os critérios basicos sdo:

Adultos:

Deficiéncia auditiva neurossensorial bilateral severa a profun-
da. Isto quer dizer que pessoas que apresentam apenas perdas leves
ou moderadas n&o serdio candidatos ideais para o Implante, pois a
cirurgia vai acabar com todo o residuo auditivo da pessoa. Além dis-
to, para este fipo de perda, a pessoa pode se beneficiar de aparelhos
auditivos convencionais.

Reconhecimento de Sentencas, fora de contexto, sem leitura labi-
al, com aparelho auditivo convencional, menor que 50%.

Criancas (de 2 a 17 anos) e Bebés (de 1 a 2 anos).

Deficiéncia auditiva neurossensorial bilateral severa a profunda.

Pouco progresso e habilidade auditiva com aparelho auditivo
convencional.

Alem da audiometria, uma série de outros exames preliminares séo
efetuados, como: ressonéincia magnética, tomografia computadorizada,
BERA, avaliagdio psicolégica e avaliagéo geral de satde.

A Cirurgia

Como toda cirurgia, esta também envolve riscos. Ela é relativa-
mente tranqiiila, e rotineira e envolve anestesia geral. Logicamente hé
os riscos inerentes a este tipo de anestesia.

Entre os riscos relatados apés a cirurgia esté a paralisia facial.
Ela é sempre um risco em toda e qualquer cirurgia dos ouvidos, e ndo
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apenas do implante coclear. Isto porque o nervo facial estd muito proxi-
mo do aparelho auditivo inferno, e pode se apresentar com anomalias
que confundem os mais experimentados cirurgides. Logicamente, uma
maior habilidade e experiéncia do cirurgidio vai significar um menor
risco de ocorrer a paralisia facial.

Descrevemos a seguir, em linhas gerais, como é feita a cirurgia
do implante coclear. O paciente é colocado deitado, com o ouvido a ser
operado virado para cima. Uma pequena érea do cabelo é previamente
raspada, afras e acima da orelha. A area onde se situardo os futuros
equipamentos & pré-visualizada.

O local onde seré feita a incisdo & marcado. A incisdo é entdio
feita na pele até expor o osso. O tamanho desta inciséo atualmente &
relativamente pequeno. A pele é removida para o lado e o osso do
crdnio é exposto a fim de ser trabalhado.

Séio entdio criadas pequenas bolsas debaixo da camada proteto-
ra do osso, a fim de alojar o chip eletrdnico e o eletrodo de bola do
chip, que é uma espécia de “fio-terra” do mesmo.

Depois um molde é colocado no osso e é demarcado o local onde
serd feita um pequeno “ninho” circular para acomodar a base do chip
eletronico e fixa-lo de forma que ele néo se mova. Um molde simulando
o chip eletrénico é colocado no osso, de forma a ajudar a marcar o
local exato onde ele se situard no futuro. Feita a marcacdo sdo feitas
pequenas incisdes no osso que serdo usadas para a fixagdio do chip
eletrdnico.

A seguir, no momento mais delicado da cirurgia, uma abertura
serd feita no osso do crénio para se chegar até a céclea. E uma peque-
na abertura e através dela o cirurgido atinge a coclea, fazendo nela
H';ma pequena incisdo para a colocagdio do conjunto de eletrodos. Este
conjunto de eletrodos é colocado com ajuda de um pequeno estilete,
que ao sair, permite que ele se fixe dentro da coclea, acompanhando as
voltinhas internas dela e ficando a ela bem ajustados.

O chip eletrénico é entdio fixado naquelas ranhuras feitas no osso
através de pontos internos.

A incisdo é entdio fechada e os pontos cirtrgicos séo efetuados.
S&o necessarios de 6 a 8 pontos. Em alguns lugares pode-se usar cola
cirdrgica. E feito um curativo que seré removido no dia seguinte. E os
pontos podem ser refirados 10 dias apés a cirurgia.
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Nossa Histéria Pessoal

Até aos 11 anos de idade eu possuia a audigcdio perfeitamente
normal. Em 1973 contrai meningite, numa epidemia que assolou o Brasil
infeiro, e em consequéncia perdi a audigdio de ambos os ouvidos. Usei
um aparelho auditivo convencional desde os 11 anos de idade e em
1999 fiz a cirurgia para o implante coclear na cidade de Boca Raton,
na Florida, nos Estados Unidos.

A decisgio de fazer o implante coclear se baseou em pesquisas na
internet e na leitura de vérios relatos com pessoas que & finham feito
esta cirurgia. Conclui entdo que o implante me proporcionaria um gan-
ho auditivo melhor do que o do aparelho auditivo comum que eu usava.

A cirurgia foi franquila, com 4 horas de duracéio e eu fiquei ape-
nas um dia hospital.

A recuperagdo pés-cirirgica foi répida e bem tranquila. Uma
semana depois & estava de volta &s atividades normais. Trinta dias se
passaram para a recuperagdo e cicatrizagdo totais da cirurgia, antes
da ligacdo inicial da parte externa do equipamento.

Depois de 30 dias ocorreu a ativagdo inicial do aparelho, com a
equipe de audiélogas. Foi um processo cansativo, que exigiu muita
concentragdio. Foi também um momento delicado, pois os sons iniciais
foram bastante desagradéveis e meu cérebro ndo os reconheceu de
imediato. Foi preciso um certo tempo para que meu cérebro reconhe-
cesse e se adaptasse aqueles novos sons. Este momento apresenta uma
diferenca muito grande entre os deficientes auditivos pré-linguais e os
pés-linguais, pois os primeiros poderdo levar mais tempo para a adap-
tagdo aos sons, uma vez que n&o possuem memoéria auditiva.

Emocoes

Vencida a fase inicial de adaptagdo aos novos sons, deu-se inicio
& fase das emogdes. Ja nos primeiros dias notei uma maior quantidade e
melhor qualidade sonora, em comparagéo ao antigo aparelho auditivo.

Poder ouvir um péssaro cantando, apés 26 anos, foi um dos mais
emocionantes momentos.

Também as msicas jé conhecidas se tornaram mais ricas e prazerosas.

Muito exercicio auditivo foi necesséario nos dias seguintes, o que
me ajudou a ouvir vozes ao telefone ainda nos primeiros dias logo
apos a ativagdo.
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O progresso auditivo que se seguiu foi fantéstico e, atualmente,
posso ouvir muito bem, sem contar com leitura labial.

Os Centros de Implante no Brasil

No Brasil, ja é possivel fazer a cirurgia do implante coclear em
varios locais. Pelo SUS, é possivel fazer o implante totalmente gratuito
nos seguintes hospitais: Centrinho, da USP, em Bauru; Hospital das Cli-
nicas, S&o Paulo; Hospital Santa Casa, S&o Paulo; Hospital das Clini-
cas da Unicamp, Campinas; Hospital das Clinicas em Ribeirdo Prefo-
SP; Hospital das Clinicas da Universidade Federal do Rio Grande do
Sul, em Porto Alegre e em um hospital de Natal, Rio Grande do Norte,
do qual ndo temos muitas informagdes.

Também & possivel fazer o implante coclear de forma particular no
Hospital Samaritano em Séio Paulo e em breve no Hospital Samaritano de
Campinas. Particularmente, & possivel acionar os diversos planos de satde
existentes. Alguns deles, como Bradesco, Sul América e Amil podem co-
brir todos os gastos com a cirurgia e equipamentos do implante coclear.

No Estado do Rio de Janeiro, ainda n&o temos na presente data
um hospital que faga o implante coclear. Acreditamos que a
conscientizagdio dos beneficios do implante coclear e a mobilizagdo da
comunidade local possam trazer em breve este servigo a algum hospital
desta comunidade.

Mas, o engajamento e a luta conjunta sdo necessarios.

O Depois

Apbs a realizagdio do implante coclear, s&o necessarios certos
cuidados. Deficientes auditivos pré-linguais devem fazer fonoterapia.
O implante exige cuidados com partes externas e também internas. Nada
de muito especial. Basicamente sdo os mesmos cuidados que se tem
com um aparelho auditivo comum.

Deve-se evitar campos magnéticos fortes (detectores de metais) e
esportes violentos, que possuem riscos de golpes na cabega e desta
forma, de danificar o chip implantado cirurgicamente.

Os acessérios, tais como fios, microfone e antena, podem preci-
sar de substituicdo, e sdo caros, cotados em délar.

Também pode ser necessario renovar o seguro do aparelho, que
inicialmente é de 3 anos. Para tudo isto, criamos uma associacdo de
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usudrios de implante coclear, a ADAP, com sede em Bauru-SP. Mais
detalhes podem ser acessados na home page em www.adap.org.br.

Mais informacdes

Logicamente, este nosso texto ndio se propde a esgotar o assunto
“Implante Coclear”, mas, tdo somente a divulgar o assunto e a suscitar
a curiosidade para pesquisas mais profundas a respeito. Outros fextos
podem ser acessados pela internet, através dos seguintes enderecos:

www.geocities.com/ronerdw/icO1 - contando nossa his-
téria pessoal.

http: / /br.groups.yahoo.com/group/implantecoclear — forum de
debate sobre implante coclear.

www.cochlear.com - site da Cochlear.

www.medel.com - site da Med-el

www.bionicear.com — site da Clarion
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