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AVALIACAO FISIOTERAPEUTICA DO RISCO DE QUEDA EM
IDOSOS COM VERTIGEM POSICIONAL PAROXISTICA BENIGNA -
REVISAO SISTEMATICA.
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As recorrentes quedas ocorridas com a populacdo idosa podem ser sucedidas de fatores
fisiolégicos ou patolégicos dos sistemas corporais,” tendo riscos potencialmente maiores
quando um destes sistemas afetado é o visual, proprioceptivo ou o vestibular.? As alteracées
do sistema vestibular séo comumente observadas com sinais de tontura e desequilibrio, sendo
a vertigem posicional paroxistica benigna (VPPB) a alteracdo patoldgica que mais causa
tontura periférica nesta populacéo, tendo uma prevaléncia de 30% em idosos com mais de 60
anos.”® Independentemente da idade, o tratamento da VVPPB é realizado com as manobras de
reposicionamento dos otélitos (MRO), que possibilitam o desaparecimento dos sintomas até
mesmo na primeira sessdo. Entretanto, especialmente na populacdo idosa, sdo comuns 0s
casos de tontura residual (TR), que ocorrem quando o idoso permanece com o0 sintoma de
tontura por meses apoOs tratamento ou apresenta outras consequéncias da patologia, como
alteracdo de marcha e consequentemente maior chance de quedas.” A partir disto, esta revisdo
sistematica tem como objetivo identificar como ocorre a avaliacdo de marcha e risco de queda
em idosos diagnosticados com VPPB. Foi realizada uma busca cientifica, através das bases de
dados online SciELO, PubMed, LILACS e PEDro, onde foram incluidos estudos clinicos
randomizados sobre a avaliacdo de idosos com VPPB, publicados nos Gltimos cinco anos, nos
idiomas inglés, portugués ou espanhol. Até o momento, foi observado gque, em casos de TR, a
reabilitacdo vestibular é altamente indicada, pois ajuda na recuperacdo funcional a longo
prazo.* Uma boa marcha esta ligada a alta qualidade de vida dos idosos, bom equilibrio e
como consequéncia, baixo risco de queda, sendo assim, a analise fisica destas condicfes
durante a avaliacdo fisioterapéutica € um fator indispensavel para tracar os objetivos e
comparar o0s resultados pés-tratamento da VPPB.* A avaliacdo fisioterapéutica gerontologica
possui escalas e questionarios validados para determinar os niveis destas disfuncgdes, tais
como o indice Dindmico de Marcha (DGI)’ e testes que determinam o provavel risco de
queda como Time Up and Go (TUG) ou Teste de Sentar e Levantar (TSL)." Porém, os
pacientes que estdo em tratamento para VPPB em sua maioria sdo avaliados através do
Dizziness Handicap Inventory (DHI) que gradua a extensdo da incapacidade dos pacientes
com tontura® ou através da Escala Visual Analdgica (EVA) para classificar a intensidade da
tontura®. Entretanto, questionarios subjetivos ndo parecem ser capazes de prever quais
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pacientes idosos podem se beneficiar com RV?, diferentemente da avaliacdo funcional que
permite identificar os niveis de autonomia de forma objetiva. Entretanto, ndo aparenta ser
comum avaliar diretamente o equilibrio estatico e dindmico, marcha ou o risco de queda com
testes fisicos. Ao que parece, com os artigos lidos até o momento, apesar de ser possivel
solucionar a tontura imediatamente através das MRO, o paciente idoso pode apresentar TR e
com isto ha grandes chances de ocorrer retrocesso da marcha, desequilibrio e aumento do
risco de queda, sendo necessario um tratamento de longo prazo e uma avaliacdo fisica e
objetiva destes valores. Porém, até entdo, apenas 4 artigos utilizaram testes comuns da
fisioterapia como ITUG, DGI, TC2’ e teste de controle postural em diferentes bases de apoio.
E necessario concluir as leituras para melhores conclusdes.
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