CONCOMITANCIA ENTRE TONTURA E ZUMBIDO: ANALISE DO
IMPACTO CLINICO NO CONTEXTO OTONEUROLOGICO
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Introdugao: Tontura e zumbido s&o sintomas de alta prevaléncia que podem compartilhar bases
fisiopatoldgicas no sistema vestibulococlear. A concomitédncia desses sintomas pode indicar
desde alteragbes sistémicas até centrais, impactando prognéstico fonoaudioldgico. Objetivo:
Caracterizar a manifestagdo do zumbido e seu grau de incdbmodo em pacientes com tontura.
Metodologia: Estudo transversal, descritivo, realizado a partir do banco de dados de 117
prontuarios do Laboratério de Otoneurologia da UFSM. Analisou-se tipo de tontura (desequilibrio
e/ou vertigem), constancia e pitch por meio de anamnese otoneuroldgica e incémodo do zumbido
pela Escala Visual Analégica (EVA). Resultados: Dos 117 pacientes, 86 (73,5%), apresentaram
zumbido associado, maioria mulheres com média de 60 anos. No grupo com desequilibrio (n=35),
predominou zumbido constante (62,8%) e de pitch agudo (57,1%), com EVA média de 6. Entre
pacientes com vertigem (n=27), a maioria manifestou zumbido intermitente (74,1%) e de pitch
agudo (70,4%), com EVA média de 7. Nos casos de concomitancia de vertigem e desequilibrio
(n=24), observou-se 58,3% de zumbido constante, metade com pitch agudo (50,0%) e,
criticamente, o maior escore na EVA (média 8). Conclusao: O zumbido é altamente prevalente
na populagdo com tontura, manifestando-se majoritariamente com pitch agudo. O grau de
incébmodo (EVA) foi superior nos quadros mais agudos associados a vertigem. Essa comorbidade
exacerba a sobrecarga neural e impede a compensacao central, demandando intervencao
fonoaudiolégica para reabilitagdo simultdnea do equilibrio e da audigdo, justificando a
Reabilitagdo Vestibular como estratégia para estimular a neuroplasticidade e a neuromodulagéo
central.
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