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Equilibrio estitico de escolares ouvintes e com
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Static balance in students with normal hearing and with sensorineural hearing loss
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RESUMO

Objetivo. Comparar o desempenho do equilibrio estdtico entre esco-
lares ouvintes e com perda auditiva sensérioneural do mesmo género
e faixa etdria. Método. Estudo de corte transversal que avaliou 96
escolares, sendo 48 ouvintes ¢ 48 com perda auditiva sensérioneural
de ambos os géneros e na faixa etdria entre 7-18 anos. A avaliagio do
equilibrio estdtico foi realizada utilizando-se o teste de apoio unipodal,
que avalia o equilibrio estdtico em quatro condigées sensoriais dis-
tintas: apoio unipodal sobre o membro inferior direito com os olhos
abertos e fechados e apoio unipodal sobre o membro inferior esquer-
do com os olhos abertos e fechados. Resultados. Os escolares com
perda auditiva apresentaram uma maior ocorréncia de alteragées no
desempenho do equilibrio estdtico quando comparado aos ouvintes
em todas as condi¢oes analisadas (p< 0,001). Conclusao. Os escolares
com perda auditiva apresentaram maior ocorréncia de alteragoes no
desempenho do equilibrio estdtico que os ouvintes, possivelmente, em
decorréncia de alteracoes no sistema vestibular, em virtude da lesio na
orelha interna.
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ABSTRACT

Objective. To compare the static balance performance of students
with normal hearing and with sensorineural hearing loss of same gen-
der and age. Method. Cross-sectional study that evaluated 96 students
48 with normal hearing and 48 with sensorineural hearing loss, of
both genders, with aged between 7-18 years old. Balance performance
was assessment using the single leg stance test, which assesses static
balance in four different positions: support with the right leg with
eyes open and closed, and support with the left leg with eyes open
and closed. Results. Sensorineural hearing loss students showed more
changes occurrences in the static balance performance compared to
normal hearing students at all conditions evaluated (p<0.001). Con-
clusion. Sensorineural hearing loss students showed more changes
occurrences in the static balance performance that normal hearing
students, possibly due to disturbances in the vestibular system due to
inner ear damage.
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INTRODUCAO

O equilibrio corporal consiste na manuten¢io
do centro de gravidade dentro da drea da base de suporte
dos pés'. No equilibrio estdtico, a base de suporte dos
pés mantém-se fixa, enquanto que, o centro de gravidade
movimenta-se, a fim de manter a estabilidade corporal e
o centro de gravidade dentro da base de suporte’. Para
obter-se um equilibrio corporal satisfatério, é necessdrio
que os sistemas sensoriais responsdveis por sua regulagio,
que sdo o sistema visual, o somatosensorial e o vestibular
apresentem uma perfeita integracao e regulacao®*.

Situado na orelha interna, o sistema vestibulo-
-coclear apresenta dupla fungio, sendo a céclea respon-
savel pelas vias de audigdo e o sistema vestibular pelo
equilibrio’. Entretanto, a capacidade de ouvir ¢, na ver-
dade, uma caracteristica secunddria, visto que, a respon-
sabilidade primdria do 6rgao auditivo ¢ a de manuten-
¢ao do equilibrio corporal®. Quando o sistema vestibular
apresenta algum tipo de distirbio, o equilibrio corporal
humano pode ser afetado, como ¢é o caso de alguns indi-
viduos com perda auditiva sensérioneural’.

Uma vez que o sistema vestibular e a céclea sao
6rgaos anatomicamente muito proximos e podem ser
suscetiveis a0s mesmos agentes nocivos, presume-se que
muitas criancas surdas possam apresentar déficits vesti-
bulares concomitantes a perda auditiva sensérioneural®°.
Além disso, estudos tém demonstrado que a hipoativi-
dade do sistema vestibular tem sido um achado frequen-
te em avaliacoes otoneurolégicas de criangas com perda
auditiva sensérioneural, podendo causar nestas criancas
transtornos vestibulares'"'%.

Os distarbios vestibulares na infincia nio sao
td0 raros, como se supoe e podem afetar a aquisicao de
habilidades neuro-motoras ou interferir, principalmente,
na integragio sensorial do sistema vestibular desta popu-
la¢do. Criangas com distarbios vestibulares podem referir
a sensagao de desequilibrio, dificuldades para a marcha
e apresentar manifestages como quedas, tonturas, verti-
gens e esbarrées, dificultando, assim, a aquisicao de habi-
lidades motoras tipicas da idade, tais como: andar de bi-
cicleta, pular corda ou ‘amarelinha’ e, até mesmo, utilizar
brinquedos do parque infantil®.

Diante do exposto, as criancas com perda auditi-

va sensérioneural parecem apresentar alteragoes nas infor-
magdes sensoriais provenientes do sistema vestibular, pos-
sivelmente, em decorréncia da lesdo na orelha internal4,
o que pode favorecer a alteragdes no equilibrio corporal
nesta populagao. Apesar dessas evidéncias, s3o escassos os
dados na literatura acerca do desempenho do equilibrio
estdtico de criangas e adolescentes brasileiros com perda
auditiva sensérioneural comparados aos ouvintes, justifi-
cando a realizacio deste estudo, cujo objetivo foi avaliar
o equilibrio estdtico em escolares ouvintes e com perda
auditiva sensérioneural na faixa etdria entre 7-18 anos e
comparar os dados entre os grupos, considerando género

e a faixa etdria.

METODO

Amostra

Trata-se de um estudo de corte transversal, reali-
zado no periodo entre agosto e dezembro de 2012. Para
delimitar o tamanho amostral deste estudo, foi realizado
um levantamento prévio junto a gestora do Centro de
Reabilitagao e Educacio Especial Rotary, escola voltada
ao ensino de criancas e adolescentes com necessidades es-
peciais, para identificar o nimero de escolares com perda
auditiva sensérioneural matriculados na faixa etdria pre-
tendida pelo presente estudo, bem como, aqueles que se
enquadravam aos critérios de elegibilidade deste estudo.

Desse modo, observou-se que a possibilidade
de pareamento, de acordo com género e com a faixa etd-
ria, seria possivel em 48 escolares, visto que, existia uma
maior predominincia do género feminino e de algumas
faixas etdrias, dificultando a ampliagao da amostra deste
estudo. A mesma quantidade de escolares foi estipulada
para formar o grupo de ouvintes e o pareamento entre
os grupos. Assim, participaram deste estudo 96 escolares,
sendo 48 ouvintes ¢ 48 com perda auditiva sensérioneu-
ral, com faixa etdria entre 7 e 18 anos.

Os critérios de inclusdo para ambos os grupos fo-
ram: estar regularmente matriculado em uma das escolas
colaboradoras com a pesquisa, encontrar-se na faixa etdria
entre 7 e 18 anos. Além destes, foram critérios de inclusio
para o grupo com perda auditiva: apresentar diagndstico

clinico de perda auditiva do tipo sensérioneural, emitido



por meio de laudo médico e dominar a Lingua Brasilei-
ra de Sinais (LIBRAS). Este tltimo critério foi utilizado
para assegurar que os comandos referentes as demandas
da metodologia seriam realmente compreendidos por to-
dos os escolares com perda auditiva. Vale ressaltar, que
todos os escolares tiveram acesso a aprendizagem da LI-
BRAS na sua instituicao de ensino.

Como critérios de exclusao para o grupo de ou-
vintes considerou-se: a presenga de qualquer queixa au-
ditiva, deficiéncia (neuroldgica, fisica, visual ou mental)
e discrepancia em membros inferiores maior que 2cm,
obtida por meio dos testes de medida real e medida apa-
rente de membros inferiores, realizado previamente pelos
avaliadores. Os critérios de exclusio para o grupo com
perda auditiva constaram de: apresentar qualquer outra
deficiéncia associada e valor maior que 2cm de discrepén-
cia em membros inferiores, obtido por meio dos testes de
medida real e medida aparente dos membros inferiores,
realizado previamente pelos avaliadores.

Para a aquisi¢do dos dados dos critérios de ele-
gibilidade do presente estudo, foram consideradas as
informagoes obtidas por meio dos relatos dos pais dos
escolares, durante a entrevista com os pesquisadores, além
dos dados obtidos na ficha escolar do aluno, que foram
cedidas aos pesquisadores pelas gestoras das escolas.

Os voluntdrios foram recrutados a partir de uma
amostra sequencial por conveniéncia, pareados por géne-
ro ¢ faixa etdria, sendo selecionados por meio de sorteios
realizados por suas professoras, que nao tinham conheci-
mento das caracteristicas deste estudo. Os sorteios foram
realizados na prépria sala de aula, diante de todos os alu-
nos e dos pesquisadores do presente estudo.

Os escolares ouvintes foram recrutados da Es-
cola Duque de Caxias voltada ao publico ouvinte e os
escolares com perda auditiva do Centro de Reabilitagao
e Educacio Especial Rotary, direcionada ao publico com
necessidades especiais. Ambas as escolas pertencem a rede
estadual de ensino, apresentam um perfil semelhante e
estao situadas no municipio de Caruaru-PE.

Este estudo foi avaliado e aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa do Hospital da Restauracao (CEP/
HR), conforme o protocolo final de nimero CAAE:
1700.0.000.102-11, de acordo com a resolucao 196/96
do Conselho Nacional de Sadde.

Procedimento

Os procedimentos que antecederam e a avaliagao
do equilibrio estdtico foram previamente explicados pelos
pesquisadores, aos escolares ouvintes, de forma oral e aos
escolares com perda auditiva, por meio da Lingua Brasi-
leira de Sinais (LIBRAS), por um dos pesquisadores que
¢ intérprete de LIBRAS.

Os escolares foram avaliados pelos mesmos fisio-
terapeutas, de modo individual, em uma sala reservada da
escola e para a avaliagio do equilibrio estdtico foi utiliza-
do o teste de apoio unipodal®.

Para a realizacdo dos testes os escolares foram
orientados e posicionados sobre o solo em um local pre-
viamente demarcado, com os pés paralelos, mantendo
uma distdncia de 10cm entre a linha média de cada calci-
neo. Os membros superiores permaneceram ao longo do
corpo. Os participantes foram orientados a fixar o olhar
em um ponto (em forma de X) que estava a altura dos
olhos, a distancia de 1 metro dos mesmos, afixado na pa-
rede. A partir desta posi¢ao, os sujeitos foram instruidos a
elevar um dos pés do solo, realizando uma flexdo do qua-
dril. O examinador registrou o tempo gasto, em segun-
dos, que cada escolar permaneceu nesta posi¢ao durante
o exame, por meio de um crondmetro digital.

Inicialmente, o teste foi realizado com os esco-
lares apoiado sobre o membro inferior direito, logo em
seguida com o membro inferior esquerdo, em duas con-
digoes sensoriais: com olhos abertos e em seguida com os
olhos fechados.

De acordo com o teste de apoio unipodal®, os
que conseguiram permanecer em apoio unipodal por até
30 segundos foram classificados como teste normal, j4,
0s que Nao conseguiram permanecer nesta posi¢ao no
tempo estabelecido foram classificados com alteracio no
desempenho do equilibrio estdtico.

Os dados da avaliagio do equilibrio estdtico fo-
ram registrados em uma ficha padronizada, contendo a
identificacao do aluno, a data de nascimento, sua série,
escola e o desempenho do seu equilibrio nos testes em-

pregados.

Anilise Estatistica
Os dados foram analisados por dois testes esta-

tisticos: o teste qui-quadrado de Pearson para as varidveis



cuja distribui¢io apresentou normalidade dos dados, ou
o teste exato de Fisher, para os casos de nao normalidade
dos dados. O nivel de significAncia estatistica adotado foi
de p<0,05 e para a andlise estatistica dos dados utilizou-
-se o Statistical Package for the Social Sciences (SPSS),

versao 18.0.

RESULTADOS

Este estudo avaliou o equilibrio estdtico de 96 es-
colares, sendo 48 ouvintes e 48 com perda auditiva sens6-
rioneural, com média de idade de 12,5+3,5 anos em cada
grupo, como mostra a Tabela 1, que traz a caracterizagao
da amostra deste estudo.

Os resultados demonstraram que os escolares
com perda auditiva apresentaram maior ocorréncia de
alteracdes no desempenho do equilibrio estdtico compa-
rados aos ouvintes, apontando diferengas para todas as
condicoes avaliadas, de acordo com a Tabela 2. A mesma
diferenca foi observada quando os escolares foram agru-

pados pelo género (Tabela 3) e estratificados de acordo a
faixa etdria (Tabela 4).

DISCUSSAO

No presente estudo observaram-se diferencas entre
o desempenho do equilibrio estdtico dos escolares avalia-
dos, sendo o grupo com perda auditiva o que demonstrou

maior ocorréncia de alteracdes que os ouvintes em todos

Tabela 1. Caracterizacio da amostra estudada.

Ouvintes Perda Auditiva p
Voluntirios 48(100) 48(100)
Género
Feminino 24(50) 24(50)
Masculino 24(50) 24(50)
Idade (Anos) 12,5+3,5 12,543,5
Dominéncia Lateral
Destros 45(93,7) 41(85,4) 0,181
Canhotos 3(6,3) 7(14,6)
Graus da Perda
Auditiva
Leve e Moderado 4(8,3)
Grave e Profundo 44(91,7)

Idade apresentada em media+desvio padrao, demais dados em n(%).

Tabela 2. Ocorréncia de alteragdes no equilibrio estdtico em escolares
ouvintes e com perda auditiva sensérioneural.

Ouvintes Perda Auditiva
n=48 n=48

Membro inferior direito 0(0) 24(50) <0,001
sobre o solo
(olhos abertos)
Membro inferior esquerdo 2(4,2) 21(43,8) <0,001
sobre o solo
(olhos abertos)
Membro inferior direito 11(22,9) 42(87,5) <0,001
sobre o solo
(olhos fechados)
Membro inferior esquerdo 15(31,3) 46(95,8) <0,001

sobre o solo
(olhos fechados)

Dados apresentados em n(%).

os testes empregados.

Corroborando com estes achados, um estudo ava-
liou o equilibrio estdtico de 60 criangas, sendo 30 ouvin-
tes e 30 com perda auditiva sensérioneural, na faixa etdria
entre 6-9 anos'®. Do mesmo modo, uma outra pesquisa
realizada recentemente, analisou o equilibrio dinimico
de 48 escolares ouvintes e 48 com perda auditiva sensé-
rioneural, com idades entre 7-18 anos'. Em ambos os
estudos os autores observaram diferengas entre o equili-
brio dos grupos avaliados e as criancas com perda auditi-
va apresentaram menor equilibrio que as ouvintes, como
também observou este estudo.

As alteracoes no equilibrio corporal observadas no
grupo de escolares com perda auditiva deste estudo po-
dem influenciar, de modo negativo o desempenho de al-
gumas habilidades motoras na infincia que dependem de
um equilibrio corporal adequado para serem executadas,
tais como, a marcha, a corrida e o salto, podendo influen-
ciar na sua aptidao fisica e/ou na sua pratica recreativa e
esportiva.

Nesse contexto, alguns estudos avaliaram a marcha
de escolares com perda auditiva sensérioneural e compa-
raram seus resultados com uma amostra de ouvintes'®".
Os resultados demonstraram diferencas entre os grupos e
as criangas com perda auditiva obtiveram menor desem-
penho na marcha que as ouvintes. Os autores acreditam
que tais diferencas podem ter associa¢io com as alteragoes
no equilibrio corporal das criangas com perda auditiva,
concordando com os achados deste estudo.

A participagdo em prdticas esportivas de 42 crian-

cas com perda auditiva sensérioneural mostrou uma



Tabela 3. Ocorréncia de alteragoes no equilibrio estdtico em escolares ouvintes e com perda auditiva sensérioneural de acordo com o género.

Feminino Masculino
(N= 48) (N= 48)
Ouvintes Perda P Ouvintes  Perda P
(n=24) Auditiva (n=24) Auditiva
(n=24) (n=24)
Membro inferior direito sobre o solo 0(0) 12(50) <0,001 0(0) 12(50) <0,001
(olhos abertos)
Membro inferior esquerdo sobre o solo 2(8,3) 10(41,7) 0,008 1(4,2) 11(45,8)  <0,001
(olhos abertos)
Membro inferior direito sobre o solo 5(20,8) 22(91,7) <0,001  4(16,7) 20(83,4)  <0,001
(olhos fechados)
Membro inferior esquerdo sobre o solo 10(41,7) 24(100) <0,001 1(4,2) 22(91,7)  <0,001

(olhos fechados)

Dados apresentados em n(%).

maior limitagao nas habilidades: manuais (62%), que en-
volviam bola (52%) e de equilibrio corporal (45%)*. Os
autores chamam atencio que melhorar tais habilidades
motoras, ainda na infincia, poderia contribuir de modo
positivo no contexto escolar, na prdtica esportiva e na
questao social destas criangas.

Além dos dados entre os grupos, de modo isolado,
algumas varidveis também foram analisadas neste estudo
e um dos achados mais relevantes foi observado na fai-
xa etdria. O objetivo de utilizar uma extensa faixa etdria
foi para observar o desempenho do equilibrio estdtico de
adolescentes com perda auditiva, tendo em vista que, tais
dados sio escassos na literatura. Os resultados demons-
traram um incremento do equilibrio estdtico com a ida-
de, tendo em vista, uma menor frequéncia de alteragoes
no equilibrio dos adolescentes com perda auditiva, so-
bretudo, nas avaliagoes realizadas com os olhos abertos,
entretanto, ainda assim, persistiram as diferencas entre
os grupos. Isso remete que interven¢oes nesta populagio
devem ocorrer na infincia e também na adolescéncia, que
poderiam ser incorporadas ainda no ambiente escolar.

Outra diferenca deste estudo foi observada na vari-
dvel género, os grupos apresentaram diferengas e o grupo
com perda auditiva apresentou mais alteragdes que o de
ouvintes. Entretanto, as meninas apresentaram mais alte-
racoes no equilibrio corporal que os meninos, divergindo
de um recente estudo que avaliou e comparou o equili-
brio corporal entre adolescentes e observou que o género
feminino apresentou melhor estabilidade no equilibrio
corporal que o masculino®'. No entanto, os pesquisadores
deste estudo observaram que durante o recreio dos esco-

lares com perda auditiva, os meninos, em sua maioria,

brincavam mais em atitudes dinAmicas, tais como: correr,
pular corda, jogar futebol, pega-pega, dentre outras. Ja
as meninas, brincavam mais em atitudes estdticas como,
por exemplo: jogo da memédria, pega-vareta, bambolés,
adoleta, passa-anel e com suas bonecas. Acreditamos que
essas atitudes neuro-motoras vivenciadas pelos meninos
durante o recreio pode ter influenciado nos resultados da
varidvel género do presente estudo.

Nas avaliacoes realizadas com a retirada da orien-
tagao visual, a frequéncia de alteragcdes no equilibrio es-
titico aumentou, remetendo assim, a importincia do
sistema visual para a estabilidade do equilibrio corporal
em criangas.

A maior contribui¢io deste estudo foi fornecer
dados acerca do desempenho do equilibrio estdtico de
adolescentes com perda auditiva em relagdo aos ouvintes,
tendo em vista, a escassez destes dados na literatura. Além
disso, este estudo foi composto por uma amostra bem
mais representativa que a amostra de estudos presentes na
literatura. Sugerimos que as alteracdes no equilibrio estd-
tico encontradas nos escolares com perda auditiva deste
estudo ocorram em virtude de uma inadequada organiza-
¢do sensorial que estas criangas apresentam, em decorrén-
cia, de um possivel acometimento do sistema vestibular,
devido 2 lesio na orelha interna destas criangas.

Dando suporte a esta hipétese, criangas com
graus de perda auditiva grave e profundo apresenta-
ram, frequentemente, hipoatividade do sistema ves-
tibular®>. Criangas com graus de perda auditiva pro-
fundo apresentaram elevada ocorréncia de disfungao
vestibular®. Tais dados poderiam justificar os achados

deste estudo, tendo em vista que, 91,5% das criancas
q ¢



Tabela 4. Ocorréncia de alteragoes no equilibrio estdtico em escolares ouvintes e com perda auditiva sensérioneural de acordo com a faixa etdria.

7-10 anos 11-14 anos 15-18 anos
(N=32) (N=32) (N=32)
Ouvintes Perda Ouvintes  Perda P Ouvintes Perda P
(n=16) Auditiva (n=16) Auditiva (n=16) Auditiva
(n=16) (n=16) (n=16)
Membro inferior direito sobre o solo 0(0) 11(68,8) <0,001 0(0) 8(50) 0,002 0(0) 5(31,3) 0,043
(olhos abertos)
Membro inferior esquerdo sobre o solo 2(12,5) 11(68,8) 0,001 0(0) 7(31,3) 0,007 0(0) 3(18,8) 0,026
(olhos abertos)
Membro inferior direito sobre o solo 5(31,3) 14(87,5) 0,001 4(25) 14(87,5)  <0,001 2(12,5) 14(87,5)  <0,001
(olhos fechados)
Membro inferior esquerdo sobre o solo 5(31,3) 16(100) <0,001 731,3) 15(93,8) 0,002 3(18,8) 15(93,8)  <0,001

(olhos fechados)

Dados apresentados em n(%).

voluntdrias do presente estudo apresentavam graus de
perda auditiva grave e profundo.

Vale ressaltar, que nao foi realizada a avaliagio da
funcio do sistema vestibular nos escolares com perda
auditiva deste estudo, visto que, a vectoeletronistagmo-
grafia computadorizada é um exame de alto custo, nao
disponivel no sistema publico de satide desta cidade e este
projeto ndo possuiu financiamento, sendo esta uma limi-
tagdo, para qualquer conclusao sobre o acometimento do
sistema vestibular no presente estudo.

Dessa maneira, ressalta-se a necessidade de pro-
gramas preventivos direcionados a satde infantil, que
reforcem as avaliagdes periédicas do equilibrio corporal
e das habilidades motoras, alem de intervengoes especi-
ficas realizadas de modo precoce, bem como, a prdtica
de exercicios fisicos especificos de modo frequente?. Tais
atuagoes sao atribuicoes da fisioterapia, refletindo assim,

a importancia do fisioterapeuta no ambiente escolar®.

CONCLUSAO
Os escolares com perda auditiva sensérioneural
apresentaram maior ocorréncia de alteragdes no equili-

brio estdtico que ouvintes do mesmo género e faixa etdria.
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