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RESUMO

Introducéo: A reabilitacdo Vestibular (RV) refere-se a um programa de exercicios fisicos que
aumentam a compensacao vestibular, e surgiu para tratamento de pacientes que apresentam
insuficiéncia na locomog¢édo, melhorando seu bem-estar e orientacdo no espago. Objetivo: O
objetivo desta pesquisa foi analisar os efeitos do tratamento fisioterapéutico através da
reabilitacdo vestibular e sua influéncia no equilibrio de idosos. Materiais e métodos: Este
estudo foi elaborado através de revisao de literatura nas bases de dados Lilacs, Scielo e revistas
especializadas em Fisioterapia, no periodo entre 2007 a 2018. Resultados e Discussao:
Observa-se eficacia com indices de melhora de 26,02%, sendo a Unica terapia que possui efeito
benéfico com esses pacientes. Podendo ser utilizada como terapia de apoio e orientacao.
Conclusdo: Todos os estudos apontam que ela é benéfica com melhora sobre os aspectos
fisicos, funcional, emocional, sentimentos de seguranca e independéncia de idosos, melhorando

assim a qualidade de vida e seu bem-estar.

Palavras chave: Reabilitacdo vestibular, idosos, fisioterapia.

ABSTRACT

Introduction: Vestibular Rehabilitation (VR) refers to a program of physical exercises that
increase vestibular compensation, and has emerged to treat patients with impaired locomotion,
improving their well-being and orientation in space. Objective: The objective of this research
was to analyze the effects of physical therapy treatment through vestibular rehabilitation and
its influence on the balance of the elderly. Materials and methods: This study was conducted
through a literature review in the Lilacs, Scielo and Physiotherapy journals, from 2007 to 2018.
Results and Discussion: Efficacy with improvement rates of 26.02% is observed. being the
only therapy that has a beneficial effect on these patients. Can be used as supportive and
guidance therapy. Conclusion: All studies indicate that it is beneficial with improvement on
the physical, functional, emotional, feelings of security and independence of the elderly, thus

improving the quality of life and well-being.

Keywords: Vestibular rehabilitation, elderly, physical therapy.



INTRODUCAO

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a expectativa de vida
aumentou de 50 para 74,5 anos desde o inicio do século passado. O Brasil possui uma populagéo
idosa cada vez maior, sendo considerado o 6° pais do mundo em ndmero de idosos, em torno
de 32 milhdes (ZANARDINI et al., 2007).

No envelhecimento o sistema de equilibrio é afetado, com perda de neurdnios, células
sensoriais vestibulares, problemas articulares, visual e cognitivos. A reabilitacdo Vestibular
(RV) surgiu para tratamento de pacientes que apresentam insuficiéncia na locomogéo,
reduzindo o numero de quedas na terceira idade, melhorando seu bem-estar e orientacdo no
espaco (BITTAR et al., 2007).

Ela minimiza os sintomas vestibulares, possui funcéo profilatica, favorece a confianca
dos pacientes em si préprios, diminui a ansiedade, melhora o convivio social e a qualidade de
vida (BITTAR et al., 2007).

Esta modalidade terapéutica é antiga, e foi descrita pela primeira vez em Cawthorne,
1944. Refere-se a um programa de exercicios fisicos associados com mudancas de habitos que
aumentam a compensacéo vestibular (MANTELLO et al., 2008).

A compensacdo vestibular refere-se a um mecanismo adaptativo do comportamento
motor que atua através de exercicios fisicos especificos e repetitivos, que iram ativar 0s
mecanismos de plasticidade neural (TAVARES et al., 2008).

Acredita-se que para um melhor resultado terapéutico alguns fatores podem influenciar
como idade do paciente, estado emocional, medicamentos, presenca de doengas do sistema
nervoso central (PATATAS et al., 2009).

Quando a funcédo vestibular é interrompida, ocorre nauseas, vertigens, desequilibrio e
nistagmo. Este tratamento proporciona melhora na qualidade de vida, e seus objetivos principais
sdo: promover estabilizacdo visual e aumentar a interacdo vestibulo-visual durante a
movimentacgao da cabega; proporcionar melhor estabilidade estatica e diminuir a sensibilidade
individual durante os movimentos cefalicos (ROGATTO et al., 2010).

O envelhecimento compromete a agilidade, afeta o sistema nervoso central, causando
degeneracéo e perda progressiva de células nervosas no sistema vestibular periférico e central
(PERES et al., 2010).

Para uma identificacdo da causa do desequilibrio é necessaria uma avaliagéo clinica
sobre a queixa do paciente, doencas associadas, avaliacdo integral sobre os sistemas envolvidos

no equilibrio corporal e suas limitacdes. Ocorrendo uma alteracdo em mdltiplos orgédos e



sistemas, desencadeantes da tontura, que é a chave para o desequilibrio no idoso (MIRALLAS
etal., 2011).

O tratamento acontece com treinos de equilibrio, atividades motoras que incluem
movimentos repetidos da cabeca e estabilizagdo do olhar juntamente com exercicios de
Herdman que podem melhorar a adaptagéo vestibular, o ganho do reflexo horizontal, vertical e
a movimentacdo da cabeca (BATISTA et al., 2013).

Os reflexos que participam deste complexo terapéutico sdo: Reflexo Vestibulo Ocular,
responsavel pela estabilizacdo da imagem retiniana sobre a fovea durante a movimentacao
cefélica. Reflexo vestibulo espinhal e vestibulo cervical, responsaveis em manter a postura do
corpo e estabilizacdo da cabeca. A contraindicacdo para algumas manobras, sdo principalmente
em alteracdes na coluna cervical (hérnia discal) obstrucdo do sistema carotideo ou vértebro-
basilar e cardiopatia grave (LBERTINO et al., 2014).

Os exercicios possuem atuacao no mecanismo de neuroplasticidade, que é a capacidade
das células nervosas estabelecerem novas conexdes sindpticas aumentando a sua rede neural
(ROCHA et al., 2014).

Age fisiologicamente no sistema vestibular e seus mecanismos centrais de
neuroplasticidade sdo chamados de adaptacdo, habituacdo e substituicdo obtendo assim a
compensacao vestibular (PAZ et al., 2014).

Tem sido reconhecida como tratamento de primeira escolha em pacientes com
persisténcia de vertigem causada pela disfuncao vestibular, proporcionando melhora na sua
qualidade de vida (ROMERO et al., 2015).

Pode propiciar aos pacientes completa melhora em 30% dos casos e melhora em
diferentes graus em 85% dos casos (BERTICELLI et al., 2016).

Sendo assim o objetivo desta pesquisa, foi analisar os efeitos do tratamento

fisioterapéutico atraves da reabilitagdo vestibular e sua influéncia no equilibrio de idosos.

MATERIAIS E METODOS

Este estudo foi elaborado através de revisdo de literatura nas bases de dados Lilacs (Literatura
Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), Scielo (Scientific Eletronic Library Online) e
revistas especializadas em Fisioterapia, no periodo entre 2007 a 2018. As palavras-chave utilizadas
foram: “Reabilitacdo vestibular” “idosos” e “fisioterapia”. Foram considerados critérios de
incluséo ter como principal tema artigos relacionados com a fisioterapia e reabilitacdo

vestibular em idosos. Como critério de exclusao foram assuntos que nao tivessem diretamente



relacionados ao tema, artigos publicados com dada inferior a 2007. Apds a leitura dos titulos e
resumos foi observado que muitos se referiam com a reabilitacdo vestibular em outras
patologias e ndo preenchiam os critérios necessarios para este estudo. Foram selecionados 23

artigos para leitura e em seguida 17 artigos para realizagao deste trabalho.

RESULTADOS

Apos a aplicagdo deste método obteve-se melhora na avaliagdo sobre os aspectos fisicos,
funcional e emocional apos aplicacdo de exercicios de RV, contudo para bons resultados é
necessaria cooperagdo do paciente, com efeitos psicologicos positivos, melhorando assim a
qualidade de vida (ZANARDINI et al., 2007).

Observa-se eficicia da RV, com indices de melhora de 26,02%, comprova a importancia
do tratamento em patologias coexistentes para pacientes com vestibulopatias, sendo a melhor
opcao no tratamento desses pacientes (BITTAR et al., 2007).

O resultado desta terapia no tratamento das vestibulopatias atua como tratamento
auxiliar ou Unico, e seu prognostico depende da etiologia da tontura (BITTAR et al., 2007).

Ela pode ser utilizada como beneficio para a populagdo idosa e por isso é necessario
divulgar esta forma de tratamento para todos os profissionais da saude que estdo em equipe
gerontologica (MANTELLO et al., 2008).

Pacientes com resultado otoneurolégico periférico apresentaram melhor prognostico,
contudo pacientes com diagndstico central ou misto também se beneficiaram com o tratamento.
A RV com indica¢es corretas e seguidas pelo paciente, € um método eficaz no tratamento de
pacientes com vestibulopatias, obtendo resultado em poucas sessdes (TAVARES et al., 2008).

Individuos com sindrome vestibular periférica que realizam RV apresentaram melhora
na qualidade de vida, ndo sendo afetada pelo género, idade e presenca de queixa de vertigem
(PATATAS et al., 2009).

A reabilitacdo vestibular teve boa efetividade no tratamento, sendo favoravel a
utilizacdo de protocolo no tratamento de vestibulopatias. Os pacientes mantiveram e obteram
melhora no equilibrio e na capacidade funcional, diminuindo o tempo de realizacdo de
atividades como sentar e levantar cinco vezes de uma cadeira com 0s membros superiores
cruzados (ROGATTO et al., 2010).

Através do estudo, verificou-se melhora dos sintomas quanto ao equilibrio,
probabilidade de queda e sentimentos de seguranca e independéncia dos idosos apos realizagdo
de RV (PERES et al., 2010).



Pacientes que realizaram RV tiveram sintomas eliminados ou diminuidos, mesmo com
alguns fatores prejudiciais (habitos inadequados, alimentacéo, entre outros), a RV mostrou-se
um método que proporciona melhora em curto periodo de tratamento para 0s idosos
(MIRALLAS et al., 2011).

Nota-se que um programa bem estruturado de reabilitacdo vestibular contribui para uma
melhora dos sintomas de tontura, qualidade de vida, dominios fisicos, emocionais e funcionais
dos idosos participantes (ROCHA et al., 2014).

As pesquisas confirmam o que a literatura diz, sobre a importancia da RV no auxilio
para quantificar a melhora dos pacientes submetidos. Nota-se a melhora em poucas sessoes, 0s
fatores idade, sexo e exame vestibular ndo séo determinantes para a resposta do tratamento
(PAZ-OLIVEIRA et al., 2014).

De acordo com pesquisas houve melhora de 68,5% no aspecto fisico, 52,43% do
emocional e 46,24% do funcional (ROCHA et al., 2014).

Conclui-se que a RV, é um método eficaz no tratamento de pacientes idosos com queixa
de tontura. Observa-se maior ganho com a reabilitacdo em mulheres, em relacdo aos homens
(BERTICELLI et al., 2016).

Durante a avaliacdo os doentes com déficit vestibular, e para decisdes sobre a estratégia
de intervencdo e tratamento corretos para cada paciente, obteve-se limitacdes fisicas,
funcionais, emocionais e forma de incapacidade, e a ligagédo entre esses fatores (SOUSA et al.,
2018).

DISCUSSAO

ZANARDINI et al., (2007) afirma que a RV ndo tem efeitos colaterais e promove a
melhora da qualidade de vida do paciente. Atualmente ha uma escassez de estudos relacionados
a qualidade de vida desta populagdo com desordens vestibulares.

BITTARetal., (2007) relata que a RV € considerada o melhor tratamento para distdrbios
de equilibrio em idosos. Alguns estudos concluiram que a idade ndo é significante e nédo
modifica o indice de resposta a RV.

BITTAR et al., (2007) comenta que a RV € possivelmente a Unica terapia que possui
efeito benéfico com esses pacientes, muitas vezes acamados. Podendo ser utilizada como

terapia de apoio e orientagéo.



MANTELLO etal., (2008) observa que para obtencdo de bons resultados com o0s idosos,
€ necessaria uma maxima adesao ao protocolo de tratamento, justificando o maior nimero de
sessOes de atendimentos para alguns idosos em relacéo a pacientes jovens.

TAVARES et al., (2008) expde que a RV é um tratamento eficaz para diminuir a tontura
e melhorar a qualidade de vida. Para melhores chances de compreensdo dos sucessos e
insucessos da RV, serdo necessarias maiores coletas de informagdes sobre o paciente antes,
durante e ap0s a Reabilitacdo, otimizando assim o atendimento desses pacientes.

PATATAS et al., (2009) diz que o programa de RV personalizada € um método efetivo
na diminuigéo e distin¢do dos sintomas e melhora na qualidade de vida dos pacientes. Todos 0s
individuos se beneficiaram da RV em relacdo a qualidade de vida.

ROGATTO et al., (2010) enfatiza que a reabilitacdo vestibular € um tratamento eficaz
para pacientes com vertigem por disfuncdo vestibular, contudo o mecanismo de equilibrio
requer um influxo sensorial adequado do sistema visual, vestibular, proprioceptivo e
somatossensorial.

PERES et al., (2010) explica que a RV ¢ de baixo custo, produz modificacdes no
equilibrio e habilidade de idosos, e pode ser aplicada na promocdo da saude e melhora da
qualidade de vida. Diz ainda que através da realizagdo de exercicios em grupo proporcionara
aumento da autoestima, da relagéo social.

MIRALLAS et al., (2011) cita que o progndstico das labirintopatias periféricas é
excelente e que a RV demonstrou ser um método que proporciona melhora dos sintomas a curto
periodo em idosos.

MELDO et al., (2013) destaca que além da funcdo vestibular, ocorre movimentos dos
olhos, queixas de tontura, nausea e voémito, aumento do ténus da regido cervical ou de toda a
cadeia muscular posterior com mudanca nos habitos de vida diaria. Nota-se a importancia de
aplicar relaxamento e terapia manual na regido para diminuir a tensdo muscular.

ROCHA et al., (2014) relata que o desenvolvimento de protocolos bem estruturados e a
colaboracdo do paciente de forma ativa, proporcionara resultados satisfatorios e melhora na
qualidade de vida.

PAZ et al., (2014) revela que a motivacao é a chave do sucesso para a RV. Todos dos
idosos relatam sentir se bem, em atividades em grupo, sendo uma Gtima estratégia terapéutica,
promovendo melhora social, psicoldgica, diminuindo tontura, aumentando a aceitagao entre os
idosos entre outros fatores.

BERTICELLI et al., (2016) ressalta que a RV acelera o processo de recuperacdo

funcional do equilibrio corporal, através de mecanismos fisioldgicos associados a



neuroplasticidade do SNC, promovendo melhora do sintoma de tontura nos pacientes idosos,
melhorando assim a qualidade de vida.

SOUSA et al., (2018) argumenta que as alterac6es do equilibrio sdo maiores em idosos
e isso pode prejudicar o envelhecimento saudavel, sua qualidade de vida, seu bem-estar fisico
e vida social. Verificou em seu estudo que a maioria dos pacientes com patologias labirinticas

eram do sexo feminino e suas idades eram entre 34 e 78 anos.

CONCLUSAO

Apls os resultados apresentados sobre o tratamento fisioterapéutico através da
reabilitacdo vestibular e sua influéncia no equilibrio de idosos, verificou-se que todos os estudos
apontam que ela é benéfica com melhora em poucas sessdes sobre 0s aspectos fisicos, funcional,
emocional, sentimentos de seguranca e independéncia de idosos.

Nota-se melhora em poucas sessdes, ndo sendo afetada pelo género, idade, e presenca
de queixa de vertigem. E um método que proporciona melhora em curto periodo de tratamento
para 0s idosos.

Esta terapia ndo possui efeitos colaterais, é de baixo custo, produz modificacbes no
equilibrio e habilidade de idosos sendo considerada o melhor tratamento. 100% dos artigos
confirmaram que ela acelera o processo de recuperacao funcional do equilibrio corporal, através
de mecanismos fisiologicos associados a neuroplasticidade do SNC, promovendo melhora dos
sintomas de tontura nos pacientes idosos, melhorando assim a qualidade de vida e seu bem-

estar.
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