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Introducéo
O aumento do numero de idoso no pais leva a discussao sobre o processo de
envelhecimento enquanto problema de salude publica e remete a importancia
da prevencao do risco de quedas. A incidéncia de quedas em idosos é maior
em funcdo destes, terem os fatores de risco aumentados pela perda parcial ou
total do equilibrio postural. As quedas podem levar a uma situacao de
dependéncia do idoso que segundo Areosa e Areosa ! é a necessidade de
ajuda para realizar as atividades elementares da vida diaria e assim, leva a
perda da autonomia. Portanto ser dependente ndo € apenas possuir uma
incapacidade, mas necessitar de auxilio, de cuidados e de apoio familiar e
social. E preciso pensar alternativas praticas para melhorar as condicdes de
vida dos idosos com dependéncia. A manutencdo do equilibrio postural é
dependente da harmoniosa interacdo entre as informagbes dos sistemas
sensoriais (visual, proprioceptivo e vestibular), o processamento do sistema
nervoso central e a adequada execucdo pelo sistema efetor (neuromuscular).
As dificuldades vestibulares estdo associadas a varias etiologias e manifesta-
se por tonturas, desequilibrio, instabilidade na marcha, nauseas e dificuldades
para desempenhar tarefas cotidianas, inclusive com risco de quedas

frequentes.
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A Reabilitacdo Vestibular (RV) € um recurso terapéutico aplicado em sujeitos

com disturbios do equilibrio corporal de origem vestibular. Sua proposta baseia-
se em mecanismos centrais de neuroplasticidade, conhecidos como
adaptacdo, habituacdo e substituicdo, cujo objetivo € a compensacdo
vestibular. Os exercicios de RV visam melhorar a interacdo vestibulovisual
durante a movimentacdo cefalica e ampliar a estabilidade postural estatica e
dinAmica nas condigBes que produzem informagdes sensoriais conflitantes.
Apresentamos trés protocolos de reabilitacdo vestibular mais encontrados para
a RV e mais utilizados pelas diversas areas da saude ocupadas da avaliacédo e
da reabilitacdo, focalizando especialmente o equilibrio de idosos, visto que a
atencdo interdisciplinar em saude e nessa faixa etaria tem se revelado
necesséria e urgente.”

Metodologia

Este artigo é fruto de uma pesquisa de revisdo bibliografica que teve como
base o periodo de 2003 a 2013, nas bases de dados Medline, Bireme e
Periddicos Capes. Utilizou-se para a busca os descritores saude do idoso,
reabilitacédo e alteracdes vestibulares e assim chegou-se a 12 (doze) artigos e
somente 06 (seis) deles foram selecionados, pois indicavam quais protocolos
de reabilitacdo eram utilizados nos tratamentos para vertigens ou tonturas.
Identificou-se a importancia do uso dos protocolos de reabilitacdo vestibular
pelos diversos terapeutas em suas areas de atuacdo, conforme consta no
quadro 1.

Resultados e Discusséao

O protocolo de Cawthorne & Cooksey ® tem sido um dos mais utilizados na
literatura em RV, como demonstra o0 quadro 1. Consiste em programar
subsidios para que rearranjos das informacdes sensoriais periféricas
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acontecam, permitindo que novos padrdes de estimulacao vestibular passem a

ser realizados de forma automatica. Movimentos de cabeca, pescoco e olhos,
exercicios de controle postural em vérias posi¢cdes (sentada, em apoio bipodal,
unipodal e deambulando) constituem-se nos principais exercicios propostos
pelos autores.

Outro programa de RV é o de Integracédo Sensorial, proposto por Ayres (1981)
em que sistema vestibular, proprioceptivo e somatosensorial se interligam, ou
seja, interrelacionam-se para promover o bom desempenho motor/funcional e
emocional da pessoa em seu meio ambiente. A terapia de Integracdo Sensorial
visa a quantidade e qualidade de estimulos proporcionados ao sujeito; busca
um equilibrio modulado, dando uma resposta de acordo com as condi¢des de
cada pessoa e, assim, melhorando o seu processo de interagdo com 0 meio
fisico e social.

A psicomotricidade é outra modalidade terapéutica da qual se utiliza a atividade
fisica nos processos interventivos. Conforme ressaltado pela OMS (1998), a
atividade fisica pode trazer importantes beneficios para as pessoas idosas
relacionados com a coordenacdo motora, tais como o equilibrio, a resisténcia, a
mobilidade das articulacdes, a velocidade da marcha, entre outros. Observa-se
também, a presenca de outros efeitos favoraveis sobre o metabolismo que
podem ser expressos através da mobilidade, do equilibrio postural, da reducéo
das enfermidades cardiovasculares, da osteoporose, da diabetes e, em
especial a prevencdo ao risco de quedas que estdo ligados a fatores como a
forca muscular, a estabilidade da postura corporal, a coordenagéo
neuromuscular e a estabilidade das propriedades estruturais dos 0ssos .
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Quadro 1. Artigos identificados com protocolos de reabilitagdo vestibular.

AUTORES ANO TIPO AMOST. PATOLOGIA REAB.VEST.
Hansson 2004 Rand. 42 Vertigem CC
et al IS
Gananca 2004 Rand. 25 SVP CC
et al

Gazzola 2006 Est.Caso 120 Vestibulo- IS
et al patia

Morettin et 2007 Rand. 39 Vestibulo- CcC
al patia

Rogatto 2010 Est.Caso 01 SVP CcC
et al IS
Montafiégs 2011 Reflexdo. - Alteracéo Psicom.
e Kist Equilibrio

LEGENDAS: Rand=randomizado, Est.Caso= estudo de caso, SVP = Sindrome
Vestibular Periférica, CC= Cawthorne & Cooksey, IS= Integracdo Sensorial,
Psicom=Psicomotricidade

Identifica-se que para a RV nas alteracdes do equilibrio em idosos necessita-se
de terapeuta treinado em acgbes especificas com foco na acomodacdo do
sistema vestibular.

Na literatura, tanto os protocolos de Cawthorne & Cooksey °, os de Integracdo

Sensorial e de Psicomotricidade, associados ou ndo, sdo programas que
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apresentam bons resultados na reabilitacdo dos idosos com queixas de

equilibrio. Os autores concordam sobre a importancia de se identificar as
causas das alteracbes de equilibrio, o tipo de abordagem medicamentosa e a
reabilitacdo necessaria para garantir a eficdcia do tratamento das alteracdes
vestibulares nos idosos, no intuito de amenizar as consequéncias das
morbidades desencadeadas °.

Através dos estudos percebe-se que a reabilitacdo vestibular (RV) € um
recurso terapéutico aplicado em pacientes com disturbios do equilibrio corporal
de origem vestibular e que suas técnicas podem ser as mais diversas,
utilizadas de acordo com o perfil profissional de quem a aplica no tratamento.
Sua proposta de atuacdo €é baseada em mecanismos centrais de
neuroplasticidade, conhecidos como adaptacédo, habituacao e substituicao, cujo
objetivo é a compensac&o vestibular °. Os exercicios de RV visam melhorar a
interacdo vestibulovisual durante a movimentacdo cefalica e ampliar a
estabilidade postural estatica e dindmica nas condicdes que produzem
informagdes sensoriais conflitantes.

Os artigos apontam que a RV apresenta efeitos positivos na melhora do
equilibrio estético e dindmico, na marcha, no sentimento de autoconfianca, na
qualidade de vida e na diminuicdo dos sintomas de tontura, ansiedade e
depressao encontradas em todas as modalidades de tratamento reabilitacional
das vestibulopatias * A RV pode promover a cura completa em 30% dos casos
e diferentes graus de melhora em 85% dos individuos 2. Apesar da diversidade
dos protocolos de RV na literatura, o mais empregado € o de Cawthorne &
Cooksey,?, da Associacao ltaliana de Otoneurologia e de Norré, provavelmente
em virtude de sua praticidade de aplicacdo que evidencia uma melhora nas
reacOes de equilibrio com consequente diminui¢do na possibilidade de quedas.
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Outro protocolo recomendado € o de Integracdo Sensorial criado pela
Terapeuta Ocupacional Anna Jean Ayres, PhD, na década de 1970 que
desenvolveu a teoria da Integracdo Sensorial para explicar o relacionamento
entre os déficits na interpretacdo de sensacdes pelo corpo e o ambiente, e
suas manifestacdes nos sistemas neuromusculo esquelético. A autora definiu a
integracdo sensorial como “sendo 0 processo pela qual o cérebro organiza as
informagdes, de modo a dar uma resposta adaptativa adequada, organizando
assim, as sensacdes do proprio corpo de forma a ser possivel o uso eficiente

deste no ambiente” ?

. Os sistemas ligados a Integracdo Sensorial sdo o
sistema vestibular, proprioceptivo e somatosensorial, que estédo
interligados/inter-relacionados para promocdo de um bom desempenho
motor/funcional e emocional da pessoa no seu meio ambiente. A abordagem
do método visa a quantidade e qualidade de estimulos proporcionados ao
sujeito na busca de um equilibrio modulado, oferecendo uma resposta de
acordo com suas capacidades e melhorando o desempenho em seu processo
de interagdo com o0 meio. Um dos recursos utilizados como tratamento em
Integracdo Sensorial é a plataforma de balanco, com objetivo de reabilitar a
funcao vestibular.

7

Como ressaltam Montafiés e Kist (2011), a psicomotricidade é considerada
como uma técnica corporal que implica no conhecimento embasado em
disciplinas basicas e também como uma metodologia que enfatiza a
importancia da tomada de consciéncia corporal da vivéncia e dos aspectos
relacionais que sdo fundamentais para a interacdo do individuo com seu
entorno. O termo psicomotricidade € embasado em uma visdo global da
pessoa da qual estdo integradas as interacbes cognitivas, simbolicas,

emocionais e sensoriomotoras que incidem na capacidade de ser e de se
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expressar em um contexto psicossocial, desempenhando, portanto, um papel

considerado fundamental para o desenvolvimento harménico da personalidade.
Nesse sentido, a intervencédo psicomotriz possibilita a expressividade motriz
das pessoas, em toda a sua dimensdo, considerando toda a forma de
expressdo, quer seja corporal ou através das questdes psicossociais e
subjetivas.

Concluséo

Nos estudos pesquisados encontra-se concordancia em afirmar que a
Reabilitacdo Vestibular é eficaz quanto ao tratamento das sindromes
vestibulares. Atualmente é bastante recomendada, independente da idade do
paciente, da origem do desequilibrio, e pode ser indicada em todos os casos de
origens centrais ou periféricas ou ainda relacionadas com comprometimento
multissensorial.

No caso especifico da populacdo idosa ressalta-se a importancia da
Reabilitagdo Vestibular e da qualificacao profissional requerida para atuar tanto
no sentido de identificar qual a técnica mais adequada para cada tipo de
sujeito, bem como, para a eleicdo dos instrumentos necessarios para sua
aplicacao.

Independente da técnica escolhida constata-se que em sua totalidade todas
sdo significativas porque a atividade fisica € fundamental e necessaria em
todas as fases da vida e, em especial, no processo de adaptacao exigido com
a velhice que requer a garantia de um envelhecimento ativo e satisfatério.
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