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Devemos valorizar relatos prévios de depresséo e/ou ansiedade em pacientes com zumbido crénico?
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Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA)

Introdugdo: O zumbido é a percepgdo de som na auséncia de estimulo externo. Ele estd muito associado a doencas psiquiatricas,
como depressao e ansiedade. Quando pacientes buscam atendimento por causa do sintoma, € comum trazerem alguma histéria
psiquiétrica prévia. Contudo, devido ao viés na aferi¢éo, fica a divida se esses dados devem ser valorizados. Objetivos: Avaliar se
0s pacientes com historia prévia de depressao e/ou ansiedade por relato tem comportamento semelhante aos diagnosticados pelo
PRIME ou aos sem diagnéstico psiquiatrico em relagdo a qualidade de vida. Métodos: Os pacientes foram avaliados
no Ambulatério de Zumbido de Hospital de Clinicas de Porto Alegre e questionados sobre histéria psiquiatrica prévia na primeira
consulta. Os pacientes sem diagndsticos psiquiatricos foram submetidos ao questionario PRIME, para avaliacdo da presenca dos
mesmos. Depois, responderam o questionario do indice de qualidade de vida no zumbido (IQV), escala de Beck e escala analogo
visual do zumbido, com finalidade de avaliar a qualidade de vida e os sintomas depressivos. Na sequéncia, os pacientes foram
divididos em trés grupos: os que tinham diagndstico prévio de depressdo ou ansiedade (grupo 1), os que foram diagnosticados
com depressao e/ou ansiedade no proprio ambulatério pelo questionario PRIME (grupo 2) e os sem diagnéstico desses
transtornos psiquiatricos (grupo 3). Resultado: As médias dos questionérios IQV, Beck e escala analogo visual do zumbido
foram maiores nos pacientes do grupo 1 e do grupo 2 quando comparados com o grupo 3 (p < 0,001). Por outro lado, os pacientes
do grupo 1 e 2 ndo diferiram entre si em relagdo as 3 avaliagdes. Conclusédo: Nos questionarios que medem a qualidade de vida
em pacientes com zumbido e a severidade do sintoma ndo houve diferenca entre os que referiam diagnoéstico prévio de depresséo
em relacdo aos que foram diagnosticados durante a avaliagdo na primeira consulta. Devemos, portanto, valorizar esses relatos,
considerando que a histéria prévia de transtorno psiquiatrico pode acarretar numa maior gravidade do sintoma. Projeto aprovado
pelo CEP HCPA. Palavras-chaves: Zumbido, transtorno psiquiatrico, qualidade de vida. Projeto 6027
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