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Introdução: O efeito dos distúrbios do metabolismo do açúcar sobre o sistema cócleovestibular é motivo de discussão. 
As estruturas labirínticas, em especial a estria vascular, são sensíveis a mudanças nos níveis de glicose e de oxigênio, 
ambas diretamente relacionadas ao metabolismo da insulina. Distúrbios na regulação dos níveis insulinêmicos e/ou 
glicêmicos têm sido apontados como uma das causas possíveis de síndrome de Menière. O hiperinsulinismo provoca 
redução na concentração de receptores de insulina e hipoglicemia transitória, resultando em diminuição da remoção de 
sódio da endolinfa e, conseqüentemente, aumento do volume endolinfático e alteração do potencial endococlear. 
Objetivos: Avaliar a proporção de pacientes hiperinsulinêmicos e normoinsulinêmicos em cada estágio auditivo e a 
chance de evolução para estágios avançados de DM. Métodos: Foram incluídos sessenta e quatro pacientes com 
Diagnóstico  definido  de  DM  pelas  diretrizes  da  American  Academy  of  Otolaryngology/Head  and  Neck  Surgery 
(AAOHNS). Através da média quadritonal (MQT), os pacientes foram classificados quatro estágios audiométricos, 
conforme estabelecidos pela AAO-HNS (18): estágio I (< 25 dB), II (26-40 dB), III (41-70 dB) e IV (> 70 dB). Para as 
análises foi utilizado o software SPSS versão 19. A associação linear foi realizada através do teste qui-quadrado e as 
probabilidades  através  da Odds  ratio. Resultados: A MQT foi classificada em estágios de I a IV (AAO-HNS). Essa 
estratificação demonstrou uma associação linear estatisticamente significativa no teste estatístico quiquadrado (p = 
0,019). Os pacientes no  grupo de expostos apresentaram uma probabilidade 3,5 vezes maior (odds ratio [OR] = 3,52; 
IC95% 1,05-11,76) de evolução para estágios III e IV quando comparados ao grupo de não expostos. O grupo de 
pacientes com hiperinsulinemia, seja como etiologia ou agravante da DM, apresentou um maior comprometimento 
auditivo. Os pacientes expostos à hiperinsulinemia apresentaram 3,5 vezes mais chances de comprometimento auditivo  
maior que 40 dB (estágios III ou IV) quando comparados a pacientes normoinsulinêmicos. Essa análise indica que 
pacientes expostos ao hiperinsulinismo estão mais susceptíveis a apresentar graus mais severos de dano auditivo. 
Conclusão: Pacientes com hiperinsulinemia apresentaram maior chance, quando comparados a normoinsulinêmicos, de 
comprometimento auditivo. Os resultados apresentados confirmam a importância do controle dos distúrbios metabólicos 
de glicídios em pacientes com DM. 

 
 
 

 


