Impacto do zumbido cronico na cognicao de adultos e idosos
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INTRODUCAO

O zumbido é definido como a percepcdo sonora O estudo foi composto por 46 individuos, sendo 23 incluidos
consciente de um som, porém sem uma fonte externa de no grupo caso e 23 no grupo controle. Na Tabela 1, estao
estimulo acustico®. Dos individuos que referem zumbido apresentadas as caracteristicas sociodemograficas dos grupos
cronico, 20% apresentam incomodo que impactam na sua e seu respectivo desempenho cognitivo de ambos nos testes
qualidade vida e também se queixam de falhas nas funcdes MEEM, FVS e FVF.

Caso Controle
COgnltlvaS(z). Variaveis Média zDP  Min-Max Meédia £DP Min-Max
. . , - . Idade 65,52 £8.79 46-81 6596 £8.49 46-83
Pesquisas tracam a hipotese sobre a relacao do zumbido Eolidade 6574360 215 75300 a6
p* p*
com a cognicao, mostrando que o cortex auditivo do cérebro MEEM 24745250 2029 028 27435271 2030 0003
o . ~ . ~ . FVSs 12,65 £5.26 4-25 0111 1591+4.76 8-26 0.826
estao associados com a atencao e ao incomodo percebido o 835995 340 0646 299651014 1051 0453
Legenda: DP = Desvio Padrio; *Teste Shapiro-Willd] (p=0,03).
pelo zumbido®4). A Tabela 2 apresenta a correlacdo entre a média e o desvio
OBJETIVO padrao do grupo caso e grupo controle.
Verificar o impacto do zumbido cronico na cognicao de Caso Controle
adultos e 1dosos. Varidveis Média <DP Média +DP p*

M ET O D O L O G I A MEEM 2474 +£2 50 2743271 0:1(:'1

Tratou-se de um estudo caso-controle, cuja coleta foi FvS 12.65:£5.26 15.9144,76 0,019
FVE 21.83+£9.95 2996+12.14 0,003
realizada no periodo de agosto a novembro de 2017, tendo sido T eseads DP =D Pt e Wi G, ST 6B

a amostra dos grupos pareada por idade e escolaridade. Os Em relacao a cognicao, os grupos apresentam desempenho

critérios de inclusdo para o grupo caso foram: ter zumbido cognitivo diferente, exceto no Teste de Fluéncia Verbal

Fonologico conforme demostrado na Tabela 3.

Caso Controle
Variaveis N %0 n % *

crénico; na amostra dos controles foram incluidos individuos

gue nao referissem zumbido. Foram excluidos de ambos os

Normal 9 39.1 21 91.3

] ] ] MEEM Alterado 14 60.9 2 87 0,000
grupos individuos menores de 18 anos, com acometimentos
, . . VS el 10 a5 1 a3 o4
neuroldgicos. A bateria constou dos seguintes testes para oS | |
. A . n . FVE Normal 17 739 22 Q5.7 0.063
dois grupos. MEEM, Teste de Fluéncia Verbal Semantica e Aemdo 62611 43
Fonologica. No grupo com zumbido foram realizados tambem CONCLUSAO
os testes THI e a EVA. Todos os participantes assinaram um Foi encontrado, nessa populacdo, um impacto do zumbido
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da envolvem memoéria.
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