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ANALISE DA QUALIDADE DE VIDA DE IDOSOS COM VERTIGEM PRE E
POS TRATAMENTO FISIOTERAPEUTICO
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RESUMO: Este estudo teve como objetivo tracar um perfil epidemiolégico dos pacientes com vertigem e
avaliar a influéncia do respectivo distirbio na qualidade de vida pré e p6s atendimento fisioterapéutico.
Foram selecionados aleatoriamente 20 sujeitos de ambos os géneros com faixa etaria variando de 50 a 75
anos, deambuladores e com queixa de vertigem inespecifica, sendo excluidos os pacientes cadeirantes,
dependentes funcionais, deficientes visuais e portadores de doencas neurolégicas, metabdlicas,
degenerativas e que fizerem uso de medicamentos antivertiginosos. Em seguida, os individuos que se
enquadrarem nos critérios de inclusdo e consentirem em participar do estudo, foram avaliados por um
Inventario das Disfuncdes da Vertigem (DHI) — versdo brasileira. Ap6s as avaliagfes, sera iniciado o
tratamento fisioterapéutico, utilizando o Protocolo de Exercicios de Cawthorne e Cooksey (1994). Os
atendimentos aconteceram duas vezes por semana, totalizando 15 sess6es com uma hora de duracédo. Ao
término das sessdes, 0s sujeitos serdo reavaliados pelo mesmo examinador fazendo uso dos mesmos
instrumentos inicialmente utilizados e os dados coletados serdo analisados estatisticamente pelo teste T-
student, sendo o nivel de significancia adotado de 5% (p<0,05). Quanto ao questionario de qualidade de
vida (DHI) verificou-se que na avaliagéo inicial todos os pacientes apresentaram prejuizos nos resultados
dos diversos dominios analisados, sendo estes nos aspectos funcional, fisico e emocional. Apds a
reabilitacdo vestibular verificou-se melhora estatisticamente significativa em todos estes aspectos
analisados. A partir dos resultados obtidos podemos concluir que o protocolo de Carthorney e Cooksey
mostrou-se altamente eficaz em individuos senescentes repercutindo na melhora da qualidade de vida
destes pacientes.

PALAVRAS-CHAVE: Vertigem, Tontura e idosos.

1 INTRODUGCAO

Os termos tontura e vertigem sdo erroneamente concebidos como sinGnimos,
sendo a tontura um termo que descreve todas as manifestacdes de desequilibrio corporal
(GANANCA, 1995) e pode ser definida como uma sensacdo de percepgéo erronea de
desorientacdo espacial ou uma ilusdo ou alucinacdo de movimento, Ja vertigem constitui
um tipo mais comum de tontura e tem caracteristica rotatéria, podendo ser dividida em
objetiva, quando o individuo percebe os objetos girando e, subjetiva, quando 0 mesmo
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tem a sensacgao de rotagdo. Tanto a objetiva como a subjetiva sdo decorrentes de uma
alteracdo espacial, uma ilusdo de Optica derivada de movimentos oculares chamados de
nistagmo (PEREIRA e SAES, 2006).

Zanardini et al. (2007) mencionam que o envelhecimento por comprometer a
funcionalidade do sistema nervoso central diminui a capacidade de modificacdo dos
reflexos adaptativos, citando como principais formas de tratamento para estas disfuncdes
vestibulares os medicamentos, as cirurgias e a reabilitacdo vestibular (RV).

A reabilitacao vestibular tem ganhado grande importancia por agir fisiologicamente
sobre o sistema vestibular, baseando-se em mecanismos centrais de neuroplasticidade
conhecidos como adaptacédo, habituacdo e obtencdo da compensacao vestibular, sendo
comprovado seus beneficios no estudo realizado por Resende et al. (2003), devido a facil
aceitacao dos pacientes e pela melhora proporcionada nos aspectos social e psicoldgico.

Sabendo-se da importancia da reabilitacdo vestibular e da quantidade significativa
de pacientes acometidos por alguma vestibulopatia, esse estudo tem o propdésito de
avaliar a qualidade de vida de idosos com queixa de vertigem, além de realizar um
tratamento para melhora-la.

2 MATERIAL E METODOS

O presente estudo foi realizado na Clinica Escola de Fisioterapia do Centro
Universitario de Maringa (CESUMAR), ap0s a aprovacao do Comité de Etica em Pesquisa
do CESUMAR (CEP).

Foram selecionados aleatoriamente 20 sujeitos de ambos os géneros com faixa
etaria variando de 50 a 75 anos, deambuladores e com queixa de vertigem inespecifica,
sendo excluidos os pacientes cadeirantes, dependentes, deficientes visuais e portadores
de doencas neuroldgicas, metabdlicas e degenerativas.

Os individuos foram triados através de divulgacdo na midia e por meio de panfletos
disponibilizados nos murais das Clinicas Escola do CESUMAR e das Unidades Basicas
de Saude. ApGs o processo seletivo os idosos foram informados quanto aos objetivos da
pesquisa e o protocolo fisioterapéutico a ser utilizado, sendo os individuos que se
enquadrarem nos critérios de inclusdo convidados a assinarem o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Na sequéncia, os pacientes foram avaliados por um avaliador cego utilizando a
Versdo Brasileira do Inventario das Disfuncbes da Vertigem. Este questionario é
composto por vinte e cinco questdes com as seguintes opgdes de resposta: “sim”, “nao”,
ou “as vezes”, sendo as mesmas relacionadas aos aspectos fisicos, emocionais e
funcionais. Para estas respostas sao atribuidas a pontuacdo quatro, zero e dois pontos,
respectivamente, sendo que quanto maior a pontuacdo, maior a interferéncia da tontura
na qualidade de vida do paciente (CASTRO et al., 2007)

Os atendimentos aconteceram duas vezes por semana, totalizando 20 sessdes
com uma hora de duracdo, utilizando-se o Protocolo de Exercicios de Cawthorne e
Cooksey (RIBEIRO e PEREIRA, 2005). Esse protocolo foi constituidos com exercicios
posturais de cabeca, pescoco, olhos que podem ser associados a marcha (SILVA e
MOREIRA, 2000).0s movimentos dos olhos e da cabeca devem primeiramente ser
realizados devagar e depois rapidamente, primeiramente com olhos abertos e depois
fechados (GRIEVE, 1994) na cama, sentado, em pé e em movimento (HERDMAN, 1998).

Ao término das sessdes, 0s sujeitos foram reavaliados pelo mesmo examinador
fazendo uso do mesmo instrumento inicialmente utilizado e os dados coletados foram
analisados estatisticamente pelo teste T-Student, sendo o nivel de significancia adotado
de 5% (p<0,05).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
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O grupo foi constituido por 23 individuos com idade entre 50 a 75 anos, sendo 17
do género feminino (73,91%) e 6 do masculino (26,08%), com idade média de 61,86 anos
e desvio padrao de 7,45 anos. Com relacdo ao tempo de vertigem, a mesma variou de 1 a
120 meses.

Quanto ao questionario de qualidade de vida (DHI) verificou-se que na avaliagdo
inicial todos os pacientes apresentaram prejuizos nos resultados dos diversos dominios
analisados, sendo estes nos aspectos funcional, fisico e emocional. ApGs a reabilitacdo
vestibular verificou-se melhora estatisticamente significativa em todos estes aspectos
analisados, conforme demonstrado na tabela 1.

Tabela 1: Valores iniciais e finais da média do Dizziness Handicap Inventory

VARIAVEIS MEDIAS INICIAIS MEDIAS FINAIS P
DHI 26,34 pontos 8,43 pontos 0,000*
FI 12,00 pontos 3,13 pontos 0,000*
FU 10,34pontos 4,6 pontos 0,000*
EM 6,2 pontos 0,69 pontos 0,000*

*FI- aspectos fisicos; FU- aspectos funcionais; EM- aspectos emocionais.

Em relacédo a pontuacéao total do DHI obteve-se melhora em 19 pacientes (82,60%),
sendo que dois mantiveram o mesmo escore inicial (8,69%) e dois pioraram com O
tratamento (8,69%) .

Ao ser considerado separadamente cada um dos dominios, foi verificado quanto ao
aspecto fisico que vinte individuos (86,95%) obtiveram ganho na pontuacdo, um nao
apresentou melhora (4.34%) e os demais (2) apresentaram uma piora no quadro (8.65%).
No aspecto funcional percebeu-se ganho da qualidade de vida em 17 pacientes (73,91%),
piora em cinco (21,73 %) e manutencao da pontuacgdo inicial em um Unico sujeito (4.34%).
Ja no que diz respeito ao fator emocional os resultados foram favoraveis em apenas 14
pacientes (60,86%), os demais, (8) 34,74% e 4.34% (1), referem-se aos pacientes que
nao obtiveram modificacdo da qualidade de vida e que apresentaram um prejuizo da
mesma com o tratamento.

Com relacdo ao género dos pacientes investigados foram observados resultados
semelhantes aos estudos de André (2003) que também encontrou predominio da
vertigem em mulheres.

Ja em relacdo a qualidade de vida, os resultados obtidos por meio do presente
estudo evidenciaram que a maioria da amostra apresentou ganhos no aspecto fisico,
seguido do funcional e do emocional, respectivamente o que corrobora com os achados
de Moreira et al. (2006). Em contrapartida, Santos e Garcia (2007) em um estudo
envolvendo 36 pacientes com queixa de vertigem observaram resultados estatisticamente
significativos relativos a reabilitacdo vestibular, em ordem de frequéncia nos aspectos
funcionais, seguidos dos emocionais. Os mesmos autores também verificaram que os
ganhos foram estatisticamente significativos apenas no dominio aspecto funcional, ao
contrario do observado no presente estudo em que a melhora foi estatisticamente
significativa em todas as variaveis analisadas pelo DHI.

4 CONCLUSAO
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A partir dos resultados obtidos podemos concluir que o protocolo de Cawthorne e
Cooksey mostrou-se altamente eficaz em individuos senescentes repercutindo na
melhora da qualidade de vida destes pacientes.
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