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RESUMO: Para que haja um bom equilíbrio 
corporal, se faz necessário a ação conjunta dos 
sistemas visual, locomotor e vestibular bem como 
a integração de suas atividades com o sistema 
nervoso central (SNC). Crianças com habilidade 
de comunicação alterada, tonturas, desequilíbrios, 
distúrbios neurovegetativos, zumbido, desvios à 
marcha, síndromes de tronco encefálico e cerebelo, 
cinetose, mau rendimento escolar e atraso no 
desenvolvimento motor, pode estar apresentando 
disfunção vestibular, tornando-se extremamente 
importante a indicação de avaliação vestibular, 
uma vez que crianças com distúrbios vestibulares 
podem apresentar comprometimento cognitivo e 
isolamento social, o que pode influenciar direta e 
negativamente seu desenvolvimento. A avaliação 
vestibular pode ser realizada desde recém-
nascido (RN) com o propósito de uma triagem 
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vestibular, uma vez que pode identificar logo cedo, algum indicativo de alteração na função 
vestibular e consequentemente a realização de uma intervenção precoce. A literatura destaca 
o potencial evocado miogênico vestibular cervical (cVEMP) como teste para se avaliar a 
função vestibular em bebês, além do teste de impulso cefálico com vídeo (vHIT), a cadeira 
rotatória e a prova calórica, destacando a importância de correlacionar os testes à faixa 
etária da criança. Quando se faz um diagnóstico de vestibulopatias na infância, a reabilitação 
vestibular (RV) deve ser indicada como método de tratamento, visto que as medicações 
podem causar efeitos colaterais como sonolência e diminuição de atenção, que são 
altamente indesejáveis nesse período crítico da formação intelectual da vida. Com o objetivo 
de interação entre os sistemas visual, vestibular, proprioceptivo e cerebelar, a RV propõe 
restaurar o equilíbrio, com ênfase numa abordagem de equilíbrio global das crianças. Diante 
do exposto, podemos considerar que a avaliação vestibular, juntamente com a RV quando 
necessária, são altamente recomendáveis para crianças com vestibulopatias, o que poderá 
trazer um diagnóstico e consequentemente uma melhora global no seu desenvolvimento e 
qualidade de vida.
PALAVRAS-CHAVE: Doenças vestibulares, Vestibulopatia  bilateral, Equilíbrio postural, 
crianças. 

EVALUATION AND VESTIBULAR INTERVENTION IN CHILDREN
ABSTRACT: For a good body balance, the joint action of the visual, locomotor and vestibular 
systems is necessary, as well as the integration of its activities with the central nervous system 
(CNS). Children with impaired communication skills, dizziness, imbalances, neurovegetative 
disorders, tinnitus, gait deviations, brainstem and cerebellum syndromes, motion sckness, 
poor school performance and delayed motor development, may be experiencing vestibular 
dysfunction, becoming extremely importante to indication for vestibular evaluation, since 
children with vestibular disorders may presente cognitive impairment and social isolation, 
which can directly and negatively influence their development. Vestibular assessment can be 
performed from a newborn (NB) for the purpose of vestibular screening, since it can identify 
early on, na indication of changes in vestibular function and consequently the performance 
of na early intervention. The literature highlights the cervical vestibular evoked myogenic 
potential (cVEMP) as a test to assess vestibular function in babies, in addition to the cephaic 
impulse test with vídeo (vHIT), the rotating chais and the caloric test, highlights the importance 
of correlating the tests to the child’s age group. When a diagnosis of vestibular disorders in 
childhood is made, vestibular rehabilitation (RV) should be indicated as a treatment method, 
since medications can cause side effects such as drowsiness and decreased attention, which 
are highly undesirable in this critical period of the child’s intelectual formation life. With the 
objective of interaction between the visual, vestibular, proprioceptive and cerebelar system, 
VR proposes to restore balance, with na emphasis on a global balance approach for children. 
In view of the above, we can consider that vestibular assessment, together with VR when 
necessary, are highly recommended for children with vestibular disorders, wich can bring a 
diagnosis and consequently an overall improvement in their development and quality of life.
KEYWORDS: Vestibular Diseases, Bilateral Vestibulopathy, Postural balance, Children. 
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1 | 	INTRODUÇÃO
O sistema auditivo é composto por orelha externa, média e interna, sendo a orelha 

interna formada pela cóclea e sistema vestibular, sendo o sistema vestibular um dos 
responsáveis pelo equilíbrio (MUNHOZ et al., 2003). 

Para que haja um bom equilíbrio, se faz necessário a ação conjunta das atividades 
dos sistemas visual, locomotor e vestibular bem como a integração de suas atividades no 
sistema nervoso central (MIRALLAS et al., 2011). 

A tontura e a instabilidade corporal são os sintomas de alteração de equilíbrio 
que normalmente aparecem quando ocorre conflito de informações em um ou mais dos 
sistemas: vestibular, proprioceptivos ou visual (FRANCO; CAETANELLI, 2006).

Ganança e Caovilla (1999) relatam que a disfunção vestibular na criança costuma 
afetar a habilidade de comunicação, o estado psicológico e o desempenho escolar, onde 
na maioria das vezes, elas não sabem referir sobre as alterações que o corpo apresenta 
causadas por tal disfunção.

Uma das sintomatologias de grande importância nas crianças é a vertigem, por 
se tratar de uma manifestação clínica que envolve patologias importantes. Desta forma, 
havendo um diagnóstico precoce, essas patologias poderão ser tratadas de forma 
adequada, evitando uma série de repercussões no desenvolvimento cognitivo e motor da 
criança (LAVINSKY et al., 1999).

Todas as alterações que acometem o sistema vestibular do adulto, podem afetar 
igualmente o sistema da criança, porém, apesar das vestibulopatias na infância não serem 
tão raras como se supõe, o diagnóstico dessas alterações é muitas das vezes prejudicado 
pela diversidade sintomatológica apresentada.  Além disso, a imaturidade de não perceber 
a tontura ou o desequilíbrio como um sintoma de alteração do sistema vestibular, e 
dificuldade de comunicação por não apresentar domínio, em crianças menores, tornam a 
busca pelo diagnóstico desafiadora (BITTAR et al., 2002).

Em manifestações dos sintomas da vestibulopatia na infância, crianças podem 
apresentar como comportamento de desconforto, o choro e apoio na mãe, que pode ser 
interpretado como uma crise histérica ou até mesmo, a famosa birra (BOHLSEN; MARTINS, 
2015).

Obter uma descrição precisa dos sintomas de comprometimento vestibular em 
crianças não é uma tarefa fácil e por este motivo, muitos casos de síndromes vestibulares na 
infância são erroneamente diagnosticados, como por exemplo, epilepsias ou indisposições 
gastrointestinais (MEZZALIRA, 2006).

Além disso, crianças com distúrbios vestibulares podem apresentar comprometimento 
cognitivo e isolamento social, o que pode influenciar direta e negativamente em seu 
desenvolvimento (MEDEIROS et al., 2005). 

Ganança e Ganança (1998) afirmam que na menor suspeita de acometimento 
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vestibular, através de qualquer sintomatologia suspeita, a criança deverá ser encaminhada 
para a avaliação otoneurológica adequada, para tentar estabelecer um diagnóstico correto 
e, em seguida, iniciar um tratamento mais apropriado, caso seja necessário.

Em recém-nascidos (RN), a triagem vestibular é a forma mais indicada de se 
identificar precocemente as alterações relacionadas ao equilíbrio (VERRECCHIA et al., 
2019). À medida que as crianças vão crescendo a avaliação otoneurológica torna-se 
mais completa sendo realizada com exames mais complexos e apropriados para a idade 
(FRANCO; CAETANELLI, 2006).

Considerando que as vestibulopatias na infância são em grande maioria de ordem 
funcional, a reabilitação vestibular (RV) vem sendo realizada e considerada como método 
de tratamento mais adequado para essa população, visto que o tratamento medicamentoso 
podem causar efeitos colaterais como sonolência e diminuição de atenção, que são 
altamente indesejáveis nesse período crítico da formação intelectual da vida (FIFE et al., 
2000).

A avaliação e RV na infância tem se tornado cada vez mais relevante e atual diante 
das alterações no desenvolvimento global da criança associadas a disfunção vestibular 
que estão presentes desde o nascimento. Com isso, pesquisas têm sido desenvolvidas 
considerando a importância do diagnóstico e reabilitação precoce em crianças a fim de 
minimizar os impactos ocasionados por esta condição patológica (BITTAR et al., 2002).

Diante do exposto, o presente trabalho tem como objetivo descrever achados 
científicos sobre a avaliação e reabilitação vestibular em pacientes pediátricos 
diagnosticados com disfunção vestibular.

2 | 	REVISÃO DE LITERATURA

2.1	 Avaliação Vestibular na Infância
Diferentes causas podem levar crianças a receberem indicação para realizar 

avaliação vestibular. Inoue et al. (2013) relatam que cerca de 20 a 85% das crianças 
com perda auditiva neurossensorial podem apresentar algum grau de comprometimento 
vestibular. Além disso, o teste vestibular também é indicado para crianças pré e pós 
implante coclear, uma vez que a inserção do eletrodo próximo ao sáculo, pode oferecer 
riscos de danos ao otólito (JANKY; RODRIGUEZ, 2018). 

Licameli, Zhou e Kenna (2009) estimam que, cerca de 40 a 80% das crianças após 
implante coclear apresentam ausência de respostas do potencial evocado miogênico 
vestibular cervical (cVEMP).

Ganança et al. (1995) afirmam que sempre que houver queixas de tonturas, 
desequilíbrios, distúrbios neurovegetativos, zumbido, desvios à marcha, síndromes de 
tronco encefálico e cerebelo, cinetose, mau rendimento escolar e atraso no desenvolvimento 
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motor, deve-se indicar para a avaliação vestibular. 
A literatura destaca como testes quantitativos para avaliação vestibular infantil o 

cVEMP e o potencial evocado miogênico vestibular ocular (oVEMP). Além desses, ainda 
tem o teste de impulso cefálico (HIT), o teste de impulso cefálico com vídeo (vHIT), a 
cadeira rotatória e a prova calórica. No entanto, nem todos os testes envolvidos na avaliação 
vestibular das crianças serão realizados. Se faz necessário correlacionar com a faixa etária 
(JANKY; RODRIGUEZ, 2018).

Adamović  et al. (2010) descrevem que, em RN de até 29 dias, pode ser utilizado 
como meios para avaliação vestibular a observação do alinhamento ocular no estado de 
vigília (OAA), teste do reflexo vestíbulo-ocular (VOR) e o teste de Moro (MOR), podendo 
esses serem pontuados e registrados por câmera digital para posterior observação.

Os autores afirmam que, se os olhos do RN estiverem posicionados em linha média 
e, se a VOR e MOR estiverem presentes, é conclusivo de que tanto a função vestibular 
quanto as vias vestibulares estão dentro dos parâmetros de normalidade (ADAMOVIĆ et 
al., 2010). 

Kianoush et al. (2005) e Erbek et al. (2007) relatam que o VEMP pode ser utilizados 
em RN como teste objetivo para avaliação do sistema vestibular, uma vez que não é 
invasivo e realiza avaliação do sistema vestibular e vias sacculocólicas.

O VEMP em RN pode ser facilmente registrado pelo método de rotação de cabeça. 
Quando apresentam resultados prolongados ou ausentes podem refletir maturidade 
incompleta da via do reflexo sacculocólico, principalmente em relação a mielinização 
(CHEN et al., 2007). 

Verrecchia et al. (2019) relatam sobre a importância do cVEMP no programa de 
triagem auditiva neonatal, uma vez que pode identificar precocemente algum indicativo de 
alteração na função vestibular e consequentemente a realização de uma intervenção.

Bohlsen e Martins (2015) descrevem que os testes de função vestibular nos bebês 
podem ser classificados como inespecíficos e específicos de estimulação labiríntica. Os 
inespecíficos avaliam as alterações das funções relacionadas com reflexos de equilíbrio no 
bebê, sendo eles: reflexo de rotação brusca de cabeça em decúbito dorsal, reflexo tônico-
cervical e reflexo de Moro. Respostas alteradas ou ausentes podem indicar disfunção 
labiríntica (FORMIGONI, 1998).

Os testes específicos de estimulação labiríntica são: teste de aceleração vertical, 
teste de olhos de boneca, estimulações rotatórias de 360º, prova rotatória pendular 
decrescente (PRPD) e estimulação com água a 25ºC (BOHLSEN; MARTINS, 2015; 
FORMIGONI, 1998).

	 Kimoto et al. (1988) relatam que após quatro anos de idade já é possível realizar 
as provas vestibulares semelhante às do adulto, tais como: pesquisa dos nistagmos de 
posicionamento, vectoeletronistagmografia digital, calibração dos movimentos oculares, 
nistagmo espontâneo, nistagmo direcional, rastreio pendular, nistagmo optocinético, PRPD 



 
Conhecimentos e Desenvolvimento de Pesquisas nas Ciências da Saúde 3 Capítulo 25 257

e prova calórica (BOHLSEN; MARTINS, 2015). 
	 Conforme Bohlsen e Martins (2015), os pais devem acompanhar a criança durante 

os testes para que ela possa se sentir mais segura. Além disso, faz-se necessário ter 
paciência e criatividade para manter a atenção da criança em cada prova do exame.

Quando for necessário utilizar a estimulação calórica, a mesma deve ser a ar. 
Bohlsen (2002) ainda afirma que é fundamental lembrar que o traçado do nistagmo 
induzido pela estimulação calórica apresenta uma amplitude maior que no adulto e, uma 
latência e velocidade aumentadas em decorrência da maturação do sistema vestibular em 
consequência da idade.

Também é de grande relevância realizar a avaliação dos movimentos oculares 
sacádicos na criança, sendo registrados ao acompanhamento visual de um alvo que se 
move com padrão fixo e randomizado. Os parâmetros de avaliação nesta prova são as 
medidas de latência, velocidade e precisão das sácadas (BOHLSEN; MARTINS, 2015). 

A produção de sácadas lentas pode indicar lesões na formação reticular do tronco 
encefálico ou da musculatura ocular. A precisão alterada das sácadas, seja ela uma hipo ou 
hipermetria, sugere afecção cerebelar (CAMPOS NETTO; COLAFEMINA, 2010). Alteração 
de velocidade sacádica pode ser atribuída à função anormal dos neurônios de descarga na 
formação reticular pontina e, quanto à latência, sua alteração pode referir anormalidade em 
qualquer local da via visual aferente ou eferente geradora do movimento ocular sacádico 
(HENN, 1996).

Por fim, destaca-se a importância da avaliação dos movimentos oculares sacádicos 
na criança juntamente com os outros testes vestibulares, uma vez que muitas crianças 
com desordens do desenvolvimento, como dislexia, dificuldades de aprendizagem 
hiperatividade e déficit de atenção (TUMA et al., 2006) tem apresentado anormalidades no 
controle voluntário da sácada, sendo este um movimento ocular necessário para a leitura.

2.2	 Reabilitação Vestibular na Infância
Considerando que o sistema vestibular precisa estar íntegro para que seja garantida 

uma boa aquisição das funções associadas (desenvolvimento motor, controle postural e 
orientação espacial), a terapia de RV em crianças que sofrem de disfunções vestibulares 
vem sendo realizada como tratamento etiológico, seguida pelos métodos que estimulem 
a compensação central, deixando o tratamento medicamentoso como o último recurso 
utilizado na expectativa de melhorar o quadro clínico do paciente (BITTAR et al., 2002).

A RV consiste em um procedimento terapêutico, fisiológico e eficaz que proporciona 
uma melhor qualidade de vida ao paciente, possibilitando a realização das atividades 
diárias com menos sintomas (BUZATTI et al., 2007).

Estudos abordam que a RV constitui-se como um método altamente recomendável 
às crianças vestibulopatas, desde que anteriormente investigadas e corretamente 
diagnosticadas (SHUM; PANG, 2009; FLOWERS; RENEKER; KARLSON, 2020).
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Num estudo realizado com 16 crianças apresentando distúrbios vestibulares 
periféricos e em tratamento com RV, foi identificado por meio da avaliação pós reabilitação, 
com uso da posturografia computadorizada, uma melhora significativa nas condições da 
relação vestibular da análise sensorial e do escore de equilíbrio. A recuperação vestibular 
foi observada em nove crianças, 56,3%, e a recuperação parcial em sete crianças, 43,7% 
(MEDEIROS et al., 2005).

A RV propõe exercícios que, através da interação entre os sistemas visual, vestibular, 
proprioceptivo e cerebelar, objetivam a restauração do equilíbrio, sendo importante uma 
abordagem global no tratamento dos indivíduos que apresenta alterações do equilíbrio 
(BITTAR et al., 2002)

É importante ressaltar que para que seja mantido o resultado obtido na RV, é 
imprescindível que a criança possua vida ativa, pratique esportes e brincadeiras que 
estimulem as aferências e eferências responsáveis pelo equilíbrio corporal, desenvolvendo 
a postura e a coordenação (LOTFI et al., 2017).

Crianças com Transtorno de déficit de atenção e hiperatividade (TDAH) podem 
ser candidatas à RV, uma vez que quase metades das crianças com esse transtorno, 
apresentam várias disfunções motoras, desde problemas de controle motor fino/grosso até 
dificuldades na manutenção do equilíbrio (ZANG et al., 2002).

A reabilitação dos transtornos vestibulares é baseada em vários mecanismos, 
que dependem da natureza da disfunção vestibular e da integridade dos determinantes 
da estabilidade do olhar, controle postural, vertigem e tontura. Dependendo ainda do 
desenvolvimento da capacidade visuo-espacial, do equilíbrio e do desenvolvimento motor 
(BUZATTI et al., 2007).

Os mecanismos em que se baseiam a RV são: adaptação, que refere-se a mudanças 
de longo prazo na resposta neuronal aos movimentos da cabeça; habituação, que está 
relacionado à  redução de uma resposta pela exposição repetida a um estímulo provocativo; 
e a substituição que refere-se ao treinamento no uso de estratégias alternativas para 
estabilização e equilíbrio do olhar (RINE, 2018).

Em relação à seleção dos exercícios de adaptação, estes envolvem manter o foco 
e a clareza de um alvo visual enquanto move a cabeça. Os exercícios de habituação são 
incluídos com base nos movimentos ou situações específicas que causam os sintomas 
de desestabilização. Para os exercícios com objetivo de substituição, estes incluem o uso 
de outras pistas sensoriais, como a visão para estabilização e equilíbrio do olhar, pré-
programação central e respostas antecipadas (RINE et al., 2004).

Rogatto et al. (2010) refere que para o objetivo da RV seja atingido,  quatro 
pontos são fundamentais: interação vestíbulo-visual durante a movimentação da cabeça; 
estabilização visual durante a movimentação cefálica, aumentando a tolerância aos 
movimentos de cabeça; diminuição da sensibilidade individual durante a movimentação 
cefálica; e estabilização postural dinâmica e estática nas situações de conflito sensorial. 
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Lotfi et al. (2017) relata que a terapia de RV infantil que abrange primordialmente 
exercícios com a finalidade de melhorar a estabilidade tanto do olhar como postural devem 
ser associados às atividades de vida diária das crianças em reabilitação afim de ampliar as 
oportunidade de regulação das situações de instabilidade vestibular.

Independentemente da idade, o êxito da RV depende da participação e atenção do 
indivíduo, que possibilitam o aprendizado e desenvolvimento motor. Quando nos referimos 
à terapia com a população infantil, é importante que os objetivos da reabilitação sejam 
significativos, e por esse motivo torna-se desafiador, uma vez que a atividade pode ser 
desconfortável e bastante entediante, desencorajando a participação ativa das crianças 
(RINE et al., 2016).

3 | 	CONCLUSÃO
Diante do exposto, podemos concluir que a avaliação vestibular pode detectar 

precocemente as alterações de equilíbrio, sendo importante sua realização em crianças 
que possuem indicadores de possíveis alterações no sistema vestibular. Embora ainda 
exista uma escassez de evidências sobre a eficácia da reabilitação vestibular em crianças, 
os estudos acima relatados mostram que esta terapia é altamente recomendável para 
crianças vestibulopatas, apresentando uma melhora significativa em sua qualidade de vida. 
A avaliação e intervenção precoce em crianças com disfunção vestibular possibilitará a 
redução dos impactos causados em seu desenvolvimento global. 
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