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ESTUDO COMPARATIVO DO EQUILIBRIO
DE CRIANCAS SURDAS E OUVINTES

Comparative study of balance on deaf and hearing children

Marcello Gongalves de Azevedo (", Alessandra Giannella Samelli @

RESUMO

ao equilibrio estatico, dindmico e recuperado.

DESCRITORES: Surdez; Vestibulo; Orelha Interna

Objetivo: comparar o equilibrio estatico, dindmico e recuperado de criancas surdas e ouvintes.
Métodos: foram avaliadas 9 criangas surdas e 18 criangas ouvintes, de 9 a 12 anos, de ambos os
sexos. Foram utilizados os seguintes testes: teste “do quatro” e de Romberg (equilibrio estatico),
teste “passeio na trave” e de Unterberger (equilibrio dindmico), e giro de 1802 (equilibrio recuperado).
Resultados: em todos os testes, a maioria dos ouvintes apresentou equilibrio estavel, enquanto a
maioria dos surdos apresentou equilibrio instavel recuperado. Conclusao: a andlise dos resultados
apontou para um desempenho melhor das criangas ouvintes, em relacdo as surdas, no que se refere

INTRODUCAO

A manutencao do equilibrio depende da integri-
dade anatémica e funcional do aparelho vestibular,
bem como da correlagédo entre os sistemas visual,
proprioceptivo, musculoesquelético e centros ner-
vosos 1.

O equilibrio consiste na manutengéo do centro
de gravidade dentro da area da superficie de apoio
e se apresenta de trés formas: equilibrio estatico
(exemplo: ficar parado em determinada posicao);
equilibrio dindmico, que é conseguido no movi-
mento e que depende do dinamismo dos processos
nervosos (exemplo: o andar) '2; equilibrio recupe-
rado, que é a qualidade fisica que explica a recupe-
racao do equilibrio numa posicdo qualquer (exem-
plo: salto do cavalo, saida da barra fixa, cortada no
voleibol) 3.

O aparelho vestibular, situado na orelha interna,
é responsavel pela deteccao da posicéo da cabeca
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em todos os momentos. Quando o aparelho vestibu-
lar apresenta algum tipo de disturbio, o equilibrio da
pessoa pode ser afetado ', como é o caso de alguns
individuos com perda auditiva neurossensorial.

Uma vez que o aparelho vestibular e a cdclea
sd0 orgaos anatomicamente muito proximos e
devem ser susceptiveis aos mesmos agentes noci-
vos 71014 ¢ razodvel presumir que muitas criangas
surdas tém problemas vestibulares concomitantes
a perda auditiva. A hipoatividade vestibular é citada
como achado frequente em criangas com perda
auditiva severa '°. Embora a incidéncia de perda
auditiva neurossensorial profunda seja estimada
em 1 a cada 1000 nascimentos, a incidéncia de
desordens vestibulares ndao é amplamente conhe-
cida. Alguns estudos demonstraram que desordens
vestibulares sdo encontradas em aproximadamente
20 a 70% de criangas com perdas auditivas de dife-
rentes causas 1617,

Esta desordem vestibular pode afetar a aquisicao
de habilidades motoras ou interferir na integracao
sensorial. Um possivel retardo no desenvolvimento
motor de criancas com surdez neurossensorial
pode ser causado pelo déficit na quantidade e/ou
qualidade das informagdes provenientes do apare-
Iho vestibular, incluindo a sensagéo de equilibrio e
tonus labirintico, o que dificultaria o estabelecimento
das relagdes com ambiente 819,

A dindmica corporal do surdo se adapta as infor-
macobes emitidas pelos 6rgaos dos sentidos e, se
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bem exploradas, permitem ajustar o equilibrio aos
padrdes de normalidade 2°. Por meio de programas
de treinamento baseado em exercicios que envol-
vam o equilibrio corporal (Exemplo: jogos com bola,
trampolim acrobatico, danca, entre outros), os sur-
dos podem desenvolver estratégias posturais para
superar ou compensar as eventuais dificuldades de
equilibrio 2.

Estas estratégias posturais sdo decorrentes da
neuroplasticidade, a qual determina que as fun-
¢bes do sistema vestibular afetado possam ser
compensadas por outros sentidos, atingindo-se um
desenvolvimento semelhante aos dos sujeitos sem
alteragées no equilibrio 474, E a teoria da compensa-
Qéo 17,22_

Considerando-se o conjunto de fatores que afe-
tam o equilibrio do surdo, deve-se destinar aten-
¢cao especial ao seu desenvolvimento, ainda na
pré-escola, buscando uma melhoria constante e
levando em conta que, na auséncia de comprome-
timentos de outra natureza, nada impede que seu
desenvolvimento motor seja normal 2°.

Em um estudo sobre o assunto em questao, foi
observado um desempenho abaixo do normal em
relacédo ao equilibrio estatico de 49 criancas sur-
das. Apdés 10 dias de treinamento de atividades
para melhorar o equilibrio estatico, ndo houve uma
melhora significativa da performance dos sujeitos
comparados com um grupo controle, porém o tempo
em que eles conseguiram permanecer num pé so
aumentou significantemente. O autor do trabalho
sugeriu que investigacdes adicionais devem ser fei-
tas de forma a esclarecer o papel de programas de
exercicios para a melhora do equilibrio estatico '°.

Foi realizado um estudo com 40 criancas (idade
média de 10 anos, aproximadamente) e foram
observadas diferengas significativas no equilibrio
dindmico de criangas com surdez neurossensorial
comparadas com criangas ouvintes, sendo que
estas Ultimas apresentaram um equilibrio melhor.
Este resultado reflete, provavelmente, que estas
criancas surdas ndo aprenderam ainda a antecipar
o desequilibrio, que pode ocorrer durante o teste de
equilibrio dindmico. Os autores concluiram, ainda,
que nao existiram diferencas entre sexos, no que se
refere ao equilibrio 23,

Outro estudo avaliou 30 criangcas de ambos os
sexos, na faixa etaria de 10 a 14 anos, sendo um
grupo formado por criangas ouvintes e o outro por
criancas com perda auditiva neurossensorial. Foi
constatado que as criancas com perda auditiva
neurossensorial apresentaram déficits na capaci-
dade motora de equilibrio estatico, em comparacao
com as criangas ouvintes 18,

Com base no que foi comentado sobre a possi-
bilidade de alteracdes do equilibrio de criangas com

Rev CEFAC, v.11, Supl1, 85-91, 2009

perda auditiva neurossensorial e na importancia da
funcao vestibular para o equilibrio, que pode estar
afetada nestes individuos, em virtude da etiologia
da perda auditiva, torna-se fundamental o estudo
do assunto em questéo, uma vez que o equilibrio
influencia diretamente o desenvolvimento motor e,
consequentemente, a adaptacao destes individuos
em situa¢des de vida diaria, as quais requerem
habilidades motoras especificas.

Sendo assim, o objetivo do presente estudo foi
comparar o equilibrio estatico, dinamico e recupe-
rado de criangas ouvintes e criangas surdas.

METODOS

A presente pesquisa & prospectiva e de corte
transversal. Participaram deste estudo oito criancas
com perda auditiva neurossensorial profunda con-
génita (etiologia desconhecida) e uma com perda
auditiva neurossensorial profunda adquirida (por
meningite bacteriana contraida aos dois anos).

Este grupo de surdos foi formado por criangcas
de ambos os sexos, sendo sete do sexo masculino
e dois do feminino, com idades entre nove e 12
anos (média de 10,33 anos).

O outro grupo foi formado por 18 criangas ouvin-
tes, de ambos os sexos, sendo nove do masculino e
nove do feminino, com idades entre nove e 12 anos
(média de 9,88 anos).

Os critérios de inclusao para o grupo dos surdos
foram: presenca de perda auditiva neurossensorial
profunda e faixa-etaria entre nove e 12 anos. Todos
estes dados foram obtidos nos prontuarios das
criangas, na prépria escola, que continham avalia-
¢ao audiolégica completa atualizada (audiometria
total por via aérea e 6ssea, logoaudiometria e imi-
tanciometria), bem como avaliagdes complementa-
res (otorrinolaringolégica, psicoldgica, neuroldgica,
entre outras, em alguns casos). Todas as avalia-
¢Oes audioldgicas indicavam auséncia de compro-
metimento condutivo associado ao neurossensorial
(meatoscopia sem impedimentos e timpanograma
do tipo A).

Como critérios de exclusao para este grupo foram
considerados: presenca de qualquer outra deficién-
cia associada; presenca de perda auditiva neuros-
sensorial de leve a severa e faixa-etaria acima ou
abaixo da estipulada. Novamente, os dados foram
obtidos por meio dos prontuarios. Além disso, como
a escola nao atende surdos com outras deficiéncias
associadas (deficiéncia visual, deficiéncia men-
tal, etc), este critério de exclusao estava garantido
desde o inicio da selecao dos sujeitos.

Jé para o grupo dos ouvintes, o principal cri-
tério de inclusao foi a faixa-etaria entre nove e 12
anos. Os critérios de exclusao foram: presenca de



qualquer deficiéncia (neuroldgica, visual, mental,
etc) e faixa-etéria acima ou abaixo da estipulada.
Estes dados foram obtidos por meio dos prontua-
rios da escola. Todas as criangas deste grupo pos-
suiam limiares auditivos por via aérea melhor do
que 20 dBNA nas frequéncias de 0,25 a 8 kHz, bem
como timpanometria tipo A e presenca de reflexos
acusticos.

Os testes foram realizados em dois dias nas
escolas em que as criangas estudam (duas escolas
municipais da cidade de Sao Paulo).

Para avaliar o equilibrio estatico, dinamico e
recuperado dos participantes da pesquisa, foram
utilizadas as seguintes provas:

- Teste Passeio na trave: o avaliado caminha
sobre uma trave de equilibrio, de cinco metros
de comprimento por seis centimetros de largura,
a cinco centimetros do solo, realizando este per-
curso caminhando de frente, de costas, lateral-
mente para a direita e para a esquerda. Este é
um teste para verificar o equilibrio dindmico 24.

- Teste do Quatro: o individuo fica em pé, apoiado
somente em um dos membros, mantendo o
outro membro (perna) abduzido e o joelho semi-
flexionado, com a planta do pé apoiada na altura
do joelho, durante dez segundos. Em seguida,
0 mesmo procedimento é repetido, com a inver-
sao do membro de apoio. Este é um teste para
avaliar o equilibrio estatico 2°.

- Teste para avaliar o equilibrio recuperado: com
0S pés unidos e bragos estendidos ao longo do
tronco, saltar fazendo um giro de 180° durante
a fase aérea, os bragos ficam estendidos acima
da cabeca e voltam a posicao inicial no momento
da chegada ao solo %.

Os critérios de analise para os trés testes
foram:

- Equilibrio Estavel: quando o individuo conseguiu
realizar a prova com sucesso, mantendo o equi-
librio durante todo o percurso (passeio na trave),
durante todo o tempo (teste do quatro) ou na
chegada ao solo (giro de 180%);

- Equilibrio Instavel Recuperado: quando o indivi-
duo se desequilibrou por um instante e recupe-
rou o equilibrio, sem colocar o(s) pé(s) no solo;

- Equilibrio Instavel com Queda: quando o indi-
viduo se desequilibrou e colocou o(s) pé(s) no
solo e depois voltou ao equilibrio, continuando
o teste;

- N&o Realizou: quando o individuo nao conseguiu
manter o equilibrio, tendo que colocar, a todo o
momento, o(s) pé(s) no solo, ndo executando o
teste durante o percurso ou tempo necessarios
para realizar o mesmo.
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O conceito “Instabilidade” foi empregado quando
houve: cambaleio, movimento dos pés (sapatear)
ou movimentos de oscilagdo de tronco excessi-
vos %6,

Para facilitar a andlise quantitativa dos dados,
o desempenho dos participantes foi pontuado, de
acordo com a resposta apresentada, ou seja:

- Equilibrio Estavel — a pontuacao foi 3;
- Equilibrio Instavel Recuperado — a pontuacao

foi 2;

- Equilibrio Instavel com Queda — a pontuacgao

foi 1;

- Nao Realizou — a pontuagéo foi 0.

Desta forma, quanto maior a pontuacéo apre-
sentada na prova, melhor o desempenho do parti-
cipante. Esta metodologia segue a linha de outros
protocolos de avaliagdo de equilibrio como, por
exemplo, o teste POMA (Performance-Oriented
Mobility Assessment) 6.

Ainda avaliando o equilibrio estatico, foi utilizado
também o teste de Romberg: o individuo fica em
pé, mantendo os pés unidos e os olhos fechados. A
observacao é se ele mantém o equilibrio estatico, se
cai para os lados (lateropulsao), para frente (antero-
pulséo) ou para tras (retropulsao). No caso de um
problema vestibular periférico, a queda apresenta
laténcia e é lateral, enquanto nos casos centrais, 0
mais comum é que a queda seja para tras, as vezes
para frente, e sem laténcia. Em alguns casos, de
pessoas ansiosas ou emocionalmente comprome-
tidas, pode ocorrer apenas um giro do tronco, sem
quedas .

Outro teste utilizado na avaliagdo do equilibrio
dindmico foi o de Unterberger: o individuo marcha
no mesmo lugar, com os olhos fechados; observa-
se se ele permanece no mesmo lugar, o que ocorre
em pessoas sem alteragdes, ou se ele gira em torno
de seu eixo, sugerindo afecc¢ao vestibular .

Todas as criangas foram autorizadas pelos pais
ou responsaveis a participar da pesquisa, por meio
da assinatura do Termo de consentimento livre e
esclarecido.

O primeiro dia de testes foi na escola do grupo
de ouvintes. Primeiramente, foi explicado e demons-
trado para todas as criangas como seriam realiza-
dos os testes. Apds a explicagao, as criangas foram
chamadas uma a uma para realizarem os testes em
sequéncia estabelecida pelo pesquisador.

No segundo dia, foram realizados os testes na
escola do grupo de surdos (escola regular, classe
especial). Os testes foram explicados oralmente
pelo proprio pesquisador e em Libras (Lingua Brasi-
leira de Sinais) por uma intérprete. Os testes foram
demonstrados para as criangas, que 0s realizaram
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uma por vez, de forma sequencial, como realizado
no grupo dos ouvintes.

Todos os dados foram anotados em folha de
registro e, posteriormente, foram tabulados e
analisados.

O protocolo da presente pesquisa foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Guarulhos (SISNEP/14).

A andlise estatistica foi feita pelo teste ANOVA.
O nivel de significaAncia assumido foi 0,05.

RESULTADOS

Nao houve diferenca estatisticamente signifi-
cante entre a faixa-etaria dos dois grupos (p=0,31).

Equilibrio Estatico

Como se pbde observar na Tabela 1, tanto na
etapa direita quanto esquerda, houve diferenca
estatisticamente significante entre os dois grupos,
sendo que o desempenho do grupo dos ouvintes
foi superior ao grupo dos surdos, ja que obtiveram
melhores escores.

Com relagao ao teste de Romberg, de acordo
com a Figura 1, nota-se que nenhum sujeito do
grupo dos ouvintes apresentou alteracdo nesta

prova, enquanto somente 33,3% dos surdos apre-
sentaram resultados normais.

Equilibrio Dinamico

De acordo com a Tabela 2, verificou-se que, o
grupo dos ouvintes saiu-se melhor em todas as eta-
pas desta prova, uma vez que o escore médio dos
participantes ouvintes foi melhor que o dos surdos.
Nas etapas andar para frente e lateralmente para
direita, a diferenca entre os grupos foi estatistica-
mente significante.

O teste de Unterberger também mostrou melhor
desempenho do grupo dos ouvintes, uma vez que
nao houve nenhum sujeito deste grupo que falhou
nesta prova; por outro lado, apenas 33,3% dos sur-
dos apresentaram resultados normais nesta prova
(Figura 2).

Equilibrio recuperado

Da mesma forma que nos testes anteriores, a
Tabela 3 evidencia uma melhor performance dos
ouvintes, em relagéo aos surdos, porém sem dife-
renca estatisticamente significante.

Tabela 1 — Desempenho dos surdos e dos ouvintes no Teste do Quatro

4D 4E
Surdos Ouvintes Surdos Ouvintes
Média 1,66 1,44 2,38
DP 1 0,88 0,69
p 0,027* 0,005*

Legenda: 4D — Teste do quatro para o lado direito; 4E — Teste do quatro para o lado esquerdo (teste ANOVA)
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Figura 1 — Desempenho dos surdos e dos ouvintes no Teste de Romberg (em %)
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Tabela 2 — Desempenho dos surdos e dos ouvintes no Teste Passeio na trave

Trave F Trave T Trave LD Trave LE
Surdos  Ouvintes  Surdos  Ouvintes  Surdos Ouvintes Surdos  Ouvintes
Média 2,22 2,77 1 1,39 0,78 1,15 1 1,44
DP 0,67 0,55 0,5 0,7 0,67 0,7 0,5 0,61
P 0,029* 0,15 0,017* 0,072

Legenda: F — frente; T — tras; LD — lateral direito; LE — lateral esquerdo (teste ANOVA)
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Figura 2 — Desempenho dos surdos e dos ouvintes no Teste de Unterberger (em %)

Tabela 3 — Desempenho dos surdos e dos
ouvintes no Teste giro de 180°

180°
Surdos Ouvintes
Média 2,44 2,77
DP 0,52 0,42
p 0,089

Legenda: 180° — Teste giro de 180° (teste ANOVA)

DISCUSSAO

Os resultados obtidos no presente estudo,
embora sejam de uma amostra pequena, revelaram
diferencas significantes entre os grupos dos surdos
e dos ouvintes, no que se refere ao equilibrio esta-
tico, sendo que o grupo dos ouvintes apresentou um
desempenho melhor que o grupo dos surdos, como
ocorreu nos trabalhos feitos por varios autores 8181923
nos quais as criangas portadoras de perda auditiva
neurossensorial apresentaram um déficit na capa-
cidade de equilibrio estatico, em comparagdo com
as criancas ouvintes. Em relacédo ao desempenho

inferior dos surdos no teste de Romberg, cabe res-
saltar que a retirada da pista visual (olhos fechados)
compromete ainda mais a manutencao do equilibrio
destes individuos ®7°, uma vez que, provavelmente,
ja possuem uma defasagem vestibular.

Com relagao ao equilibrio dindmico, os resulta-
dos também demonstraram um desempenho supe-
rior do grupo dos ouvintes, em relagdo ao grupo
dos surdos, o0 que esta de acordo com os achados
de outros autores #°2%, que encontraram diferengas
entre criangas surdas e ouvintes, no que se refere
ao equilibrio dindmico.

O teste de Unterberger também demonstrou
uma defasagem do equilibrio dindmico dos sur-
dos em comparac¢ao com os ouvintes. Novamente,
vale comentar que houve a retirada da pista visual
durante esta prova, prejudicando ainda mais o
desempenho dos surdos ’.

A prova que avalia o equilibrio recuperado (giro
de 180°), da mesma forma que as provas que ava-
liam o equilibrio estatico e dindmico, apresentou
melhores resultados no grupo dos ouvintes do que
no grupo dos surdos, embora a diferenga nao tenha
sido estatisticamente significante. Outros autores ®
também observaram uma pequena diferenca entre
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0S grupos, a favor dos ouvintes; os autores comen-
taram que, provavelmente, as criangas surdas
aprenderam a compensar o déficit vestibular com
0s outros 6rgaos responsaveis pelo equilibrio e este
fato explicaria esta pequena diferenga encontrada
entre os dois grupos.

Cabe ressaltar, com relacao ao uso de apenas
um sujeito com perda auditiva adquirida, que se ten-
tou comparar seu desempenho com o dos outros
(com perda auditiva congénita), visando verificar
se existiu um possivel efeito da época de aquisi-
¢éo / etiologia da perda auditiva sobre o equilibrio,
como ja descrito anteriormente na literatura 2'.
No entanto, nenhum padrao de respostas pode ser
estabelecido, uma vez que seu desempenho foi
semelhante ao dos outros individuos. Desta forma,
outros estudos sobre o assunto poderiam realizar
esta comparacdo com um maior numero de suijei-
tos, buscando confirmar ou refutar esta hipétese.

Sendo assim, com base nos achados do pre-
sente trabalho, pode-se afirmar que o grupo dos
ouvintes apresentou equilibrio estatico, dinamico e
recuperado melhor que o grupo dos surdos.

Este fato esta relacionado, possivelmente, com
a perda auditiva neurossensorial, uma vez que
criangas, com este tipo de surdez, podem apresen-
tar, concomitantemente, alteragdes de equilibrio
causadas pelo déficit na quantidade e/ou qualidade
das informacgdes provenientes do aparelho vestibu-
|ar 17,18.

Em uma investigacdo sobre o tema, foi referido
que atividades motoras, as quais dependem do
equilibrio, em fases iniciais de trabalho, apresentam
diferencas de desempenho dos surdos em relagé@o
aos ouvintes. Contudo, sendo o equilibrio uma habi-
lidade passivel de ser desenvolvida e aperfeicoada
por meio de experiéncias corporais, a defasagem,
anteriormente observada entre os grupos de sur-
dos e ouvintes, tende a diminuir. Foi comentado,

ainda, que um trabalho de desenvolvimento motor
com surdos ndo requer grandes adaptacdes e que
os objetivos maiores, neste caso, sdo: leva-los a
desenvolver a autoconfianca, a melhora da coor-
denacéo geral e do equilibrio (estatico, dinamico e
recuperado), bem como da velocidade de reagéo e
da agilidade 2.

Estudos futuros sobre o assunto deveriam
aprofundar a avaliacao feita no presente trabalho,
acrescentando avaliagdes posturais € uma andlise
da marcha, nos dois grupos. Seria interessante,
também, ampliar a faixa-etaria avaliada, utilizando
pessoas de varias idades, divididas em subgrupos
por faixa-etéria, para investigar um possivel efeito
da idade sobre o equilibrio 2'.

Além disso, outros estudos deveriam investigar
o efeito de um programa de treinamento sobre o
equilibrio dos surdos, visando diminuir possiveis
diferencas encontradas entre os grupos de surdos
e ouvintes.

Sabe-se que o0s surdos podem desenvolver
estratégias posturais para superar ou compensar
as dificuldades de equilibrio 2'. Sendo assim, seria
importante que avaliagcdes e treinamentos especi-
ficos fossem incorporados no dia-a-dia de escolas
e instituicbes que atendem esta populagéo, pro-
curando melhorar o desempenho do equilibrio de
criangas com perdas auditivas neurossensoriais,
buscando adequar ou aprimorar seu desenvolvi-
mento motor e sua qualidade de vida 28,

CONCLUSAO

Houve diferenca entre o desempenho das crian-
¢as surdas e ouvintes, quanto ao equilibrio estatico,
din&mico e recuperado, sendo que os ouvintes apre-
sentaram melhores resultados do que os surdos.

ABSTRACT

KEYWORDS: Deafness; Vestibule; Ear, Inner

Purpose: to compare the static, dynamic and recovered balance of deaf and hearing children.
Methods: nine deaf children and eighteen hearing children were evaluated (age nine to twelve, both
sexes). To evaluate the static, dynamic and recovered balance, we used the “four” test, Romberg test,
the “spend on the bridge” test, Unterberger test and 1802 test, respectively. Results: in all tests, most
of hearing children showed steady balance and most of deaf children showed unstable recovered
balance. Conclusion: the analysis of results led to a conclusion that hearing children have best
performance than deaf children, regarding static, dynamic and recovered balance.
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