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Resumo

Introducdo: Desordem entre esses sistemas responsaveis pelo equilibrio é
comumente manifestada em individuos por meio da tontura. Diversas doencas
sistémicas também podem interferir no equilibrio. A Esclerose Mdultipla € uma
desordem desmielinizante mais comum do sistema nervoso central, as
alteracbes cerebelares comumente encontrada nesses individuos podem ser
divididas em comprometimento do equilibrio e da coordenacdo. Até 78% dos
pacientes com EM relatam anormalidades de equilibrio em algum momento
durante o curso da doenca. A equilibriometria tem por finalidade analisar o
funcionamento do labirinto e sua correlacdo com o0s outros sistemas, dentre
elas, a pesquisa optocinética € uma ferramenta de investigacdo neuroldgica e
neuro-oftalmoldégica, sendo importante na bateria  de testes
eletronistagmogréficos. Em individuos com suspeita de lesGes vestibulares
centrais a pesquisa de nistagmo optocinético deve ser realizada. Existem
muitas técnicas para se obter o nistagmo optocinético, mas nem todas sdo
adequadas. No Brasil, uma variedade de aparelhos de campo visual parcial é
geralmente usada para produzir um movimento dos olhos parecido, incluindo
barras luminosas com LED e pequenos tambores motorizados. Contudo devido
ao fato de somente uma pequena porcdo do campo visual ser estimulada,
esses equipamentos ndo produzem um nistagmo optocinético verdadeiro. Este
estudo torna-se necessario, uma vez que as técnicas atualmente utilizadas no
Brasil para obtencdo do nistagmo optocinético ndo sdo adequadas e, portanto,
nao permitem a produgdo deste movimento ocular de maneira correta. Na
reabilitacdo vestibular existem poucas tecnologias para o treino e estimulacao
dos movimentos oculomotores. Objetivo: Testar um dispositivo para
diagnéstico dos disturbios do equilibrio em individuos com lesGes centrais.
Metodologia: O nistagmo optocinético foi testado por meio de duas estratégias
nas velocidades de 20°/s, 40°/s e 60°/s para a direita e para a esquerda Os
resultados foram analisados por meio de distribuicdo de frequéncia.
Resultados: Foram contatados 40 pacientes para participar do estudo, mas
somente quatro individuos compareceram. Foi observado maior amplitude dos
nistagmos com a utilizacdo do dispositivo. Nas velocidades de 40°/s e 60°/s
ndo foi observado nistagmo optocinético por meio da barra de LED em trés
pacientes. Conclusao: A utilizacdo do dispositivo produz nistagmos de maior
amplitude e facilita a identificacdo em analise em velocidades mais altas.

Descritores: Fonoaudiologia, tontura, equilibrio postural, estimulacao
luminosa, nistagmo optocinético, eletronistagmografia.
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