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Introdugdo: O potencial evocado miogénico vestibular cervical (cVEMP) é um
teste utilizado na avaliagdo da via vestibulo-colicular, contribuindo para a
deteccao de disfuncbes vestibulares periféricas e centrais. Entretanto, em
alguns individuos, os achados clinicos e os paradmetros convencionais do
exame podem n&o explicar completamente a complexidade dos sintomas
apresentados. Nesses casos, métodos complementares de processamento e
analise de sinais podem ser empregados com o objetivo de ampliar a
sensibilidade diagnostica e fornecer informagdes adicionais sobre a resposta
vestibular. Objetivo: Descrever os achados da andlise convencional e da
transformada de wavelet aplicada ao sinal bruto do cVEMP em paciente com
queixas otoneuroldgicas. Metodologia: Trata-se de um relato clinico descritivo



aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (n07.890.476). A paciente foi
encaminhada para avaliagao vestibular, por meio do cVEMP. O exame foi
realizado no equipamento EP25-Eclipse (Interacoustics®), sendo analisados os
parametros convencionais do cVEMP, incluindo laténcia, amplitude, indice de
assimetria e monitoramento da contracdo do musculo esternocleidomastoideo.
Posteriormente, os sinais brutos foram extraidos por meio do médulo Research
do equipamento e submetidos a transformada de wavelet para analise de
tempo-frequéncia e investigacdo da distribuicdo de energia muscular da
resposta evocada. Relato de caso: Paciente do sexo feminino, 55 anos, com
queixa de zumbido persistente iniciado de forma abrupta apds sensacio
referida como “explosédo na cabega”. Associado ao quadro, apresentava tontura
desencadeada por aceleragdes lineares, como subir e descer escadas, uso de
elevador, andar de carro, acompanhada da piora concomitante da percepc¢ao do
zumbido. Referia historico de acidente vascular cerebral, com disseccdo da
artéria vertebral esquerda no segmento V3/V4, associada a reperfusao parcial
do segmento V4 pela artéria vertebral direita. Recebeu diagndstico de perda
auditiva sensorioneural bilateralmente, sendo de grau profundo a direita e
moderado a esquerda. No cVEMP, observou-se presengca de respostas
bilateralmente, com discretos aumentos de laténcia. A amplitude P1-N1
apresentou-se relativamente reduzida a direita (0,276uV) em comparagcdo a
esquerda (0,507uV), com indice de assimetria de 29%. A monitorizagdo da
contragdo muscular mostrou atividade semelhante bilateralmente. Apesar da
presenca de resposta sacular na analise convencional, a analise pela
transformada de wavelet destacou que o lado esquerdo apresenta maior foco
de energia nas frequéncias mais altas de 80Hz a 100Hz e nas frequéncias mais
baixas, menor que 50 Hz, concentrado em uma regido principal entre 10 e
20ms, além de focos menores de distribuicdo. Em contrapartida, ao analisar o
lado direito, foi observado energia global menor e dissipagado da energia a partir
dos 10ms, sendo sugestivo de uma possivel alteracdo da sincronizagcao neural
da via vestibular e pior organizacédo neurofisiolégica da resposta. Concluséo: A
transformada de wavelet mostrou-se como uma potencial ferramenta
complementar na analise do cVEMP, permitindo identificar sinais sugestivos de
desorganizagao neurofisioldgica, mesmo diante da presenga de uma avaliagédo
clinicamente normal. Porém, por se tratar de uma analise preliminar, novos



estudos com individuos sem queixas otoneurolégicas e amostras ampliadas
ainda sao necessarios para melhor validagao dos achados.
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