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RESUMO

Objetivo: Realizar uma modelagem conceitual da anatomo-
fisiologia dos potenciais evocados miogénicos vestibulares.
Método: Realizou-se pesquisa bibliografica em livros e pe-
riddicos especificos da area de otoneurologia e de busca
eletrénica nas bases de dados MEDLINE, LILACS, SCIELO
e biblioteca COCHRANE, de artigos publicados no periodo
de 1964 a 2007. Resultados: A participacao do séaculo é
comprovada, entretanto, a participa¢do da cdclea e de ou-
tras estruturas é controversa. O caminho através do nervo
vestibulococlear é confirmado, o que torna 6bvia a entrada
deste potencial no tronco. Foi confirmada a existéncia de ro-
tas neurais que se interligam aos nucleos vestibulares e aos
nucleos Y, bem como as ligacdes comissurais e sua ligagao
com o feixe do nervo acessorio. Conclusdes: A modelagem
apresentada ndo apenas mostra um caminho neural por
onde este potencial percorre, como também deixa claro que
deve haver outras vias, bem como outros destinos para este
potencial, que ndo apenas a rede miogénica de sustentacao
do pescoco.

Descritores: Potencial Evocado Motor, Eletromiografia,
Audicao.

ABSTRACT

Purpose: perform a conceptual modeling of the anamotop-
hysiology of vestibular evoked myogenic potentials. Method: A
bibliographic search was carried out in books and periodicals
in the otoneurological area and an electronic search in the da-
tabases of MEDLINE, LILACS, SCIELO AND the COCHRANE
library of articles published between 1964 and 2007. Results:
The participation of the sacculus has been proven; however,
the interference of the cochlea in the potential still can be
measured. The pathway through the vestibulocochlear nerve
has been confirmed, which makes the entry of this potential
into the trunk obvious. The existence of neural routes that
interconnect to vestibular nuclei and to'Y nuclei has also been
confirmed, as well as commissural links and their connection
with the accessory nerve bundle. Conclusions: The modeling
presented not only shows a neural pathway through which
this potential passes, but also makes it clear that there must
be other pathways and other destinations for this potential
than only the myogenic network of neck support.

Keywords: Evoked Potencials Motor, Electromyography,
Hearing.

INTRODUCAO

O estudo do potencial miogénico evocado vestibular tem
sido bastante apreciado por estudiosos da otoneurologia de
todo o mundo, nos ultimos tempos. Este potencial, do inglés
Vestibulo Evoked Miogenic Potential (VEMP), é um teste
clinico que avalia a fungao vestibular através de um reflexo
dissinaptico vestibulo-cervical inibitério captado em diferentes
musculos do pescogo contralateral em resposta a estimulagcao
acustica do saculo(®,
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Este reflexo é ativado mediante estimulagéo sonora e depen-
de da integridade da orelha média para que ocorra a trans-
misséao do som, da anatomia sacular normal e da integridade
do nervo vestibular inferior e sistema nervoso central® 10",
O reflexo vestibulocervical se origina no saculo é transmitido
para os neurénios do Ganglio de Scarpa, caminha pelo nervo
vestibular inferior, nucleo vestibular e tracto vestibuloespinhal
e chega aos neurdnios motores do musculo esternocleido-
mastoideo!'" 12,
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A base fisiologica deste reflexo consiste em que estimulos
acusticos breves, acima do limiar auditivo(®'¥ e emitidos de
forma repetitiva, produzem um potencial inibitério de grande in-
tensidade (60 a 300 microvolts) e de breve laténcia no musculo
esternocleidomastéideo ipsilateral, quando este esta contraido
tonicamente (por exemplo, na flexao cervical anterior)®.

As ondas eletromiograficas do registro do potencial de acao
se definem, habitualmente, pelas seguintes caracteristicas: a)
laténcia (tempo que transcorre desde a estimulagéo acustica
até o aparecimento do valor mais positivo ou negativo das
ondas); b) Morfologia da onda; ¢c) Amplitude pico a pico ou
a diferenca de valores entre o ponto mais positivo de uma
onda e mais negativo de outra®,

Para se definir as diferencas entre as ondas, usa-se um “p”
inicial para os valores positivos e um “n” para os negativos.
As letras sao diferenciadas pelos valores 13, 23, 34 € 44, em
funcdo do tempo em que aparecem as ondas, expressado
em milisegundos('® 1418 Desta forma, podem ser observados
dois complexos de onda bifasica (P13/N23 e P34/N44), onde
cada um destes apresenta um pico positivo (p) e outro pico
negativo (n)(9,

As caracteristicas das respostas dependem do tipo de estimulo
aplicado. VEMP's evocados por tone-bursts necessitam de um
menor limiar de estimulagdo que a evocagao por clicks®>-23,
O estimulo tone-burst de 500 Hz mostra ser o clinicamente
mais apropriado porque esses VEMP's podem ser eliciados
por estimulos da menor intensidade possivel® 2329,

A pesquisa deste potencial depende apenas de equipamento
de registro de potenciais evocados auditivos, muito utilizado
na rotina clinica audioldgica, de forma que, apds bem enten-
dido e desvendado, este potencial podera ser empregado na
investigacdo complementar de disturbios otoneurolégicos.
A andlise deste reflexo vestibulo cervical tem trazido cres-
cente auxilio no diagndstico de neurinomas do acustico
e delimitacdo de lateralidade e intensidade da doencga de
Meniere, entre outras possiveis aplicacoes.

Apesar deste potencial esta inserido na rotina clinica das
avaliagcdes vestibulares de muitos centros médicos em paises
desenvolvidos, ainda nao existe conhecimento aprofundado
a respeito das vias neurais do VEMP. Desta forma, este es-
tudo teve como objetivo realizar uma modelagem conceitual
da anatomofisiologia dos potenciais evocados miogénicos
vestibulares.

REVISAO DE LITERATURA

As formas das ondas do potencial miogénico evocado vesti-
bular em resposta a mensuracgdes ipsilaterais consistem de
dois tipos de respostas, uma componente precoce bifasica
positiva-negativa (P13-N23) e um ou dois componentes
tardios (N34-P44)@.26:31 Neste potencial, a origem sacular é
comprovada(®519321823.33) gntretanto, a participagédo da céclea
e de outras estruturas é, porém, controversa®3+3%),

A primeira componente (ondas P13/N23), de origem vestibu-
lar, mostra-se mais complexa em suas vias polissinapticas
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que a coclear e depende da integridade do saculo e nervo
vestibular. O estimulo atinge o sistema vestibular na macula
sacular, o qual possui células mais sensiveis ao som que a
rotagao cefalica®1011313-3%) Entre 0,5 € 0,9 ms apds o disparo
do estimulo, o potencial atinge o VIII par craniano (nervo
vestibulococlear)©40,

Sua via principal é, predominantemente, através do nervo
vestibular inferior(:9:37.41-4411.2533) " que se divide no tronco en-
cefalico, atingindo diversos nucleos®. O potencial é registrado
no tronco 1,5 ms apds o disparo do estimulo®9.

Os nucleos vestibulares estao localizados na ponte, situa-
dos no assoalho do IV ventriculo e se dividem em: medial,
inferior, lateral e superior. O trato vestibulo-espinal possui
fibras descendentes provenientes, principalmente, do nucleo
vestibular lateral“®.

No interior do tronco encefalico, apresentam-se fibras ner-
vosas que atingem o nucleo Y. Este nucleo, provavelmente,
possui tarefas de origem comissural entre os dois hemisférios
cerebrais“?,

O nervo vestibular inferior ramifica-se até os nucleos vestibu-
lares superior e medial contralateral e, também, até o nucleo
vestibular lateral ipsilateral4549,

Apesar dos nucleos vestibulares receberem aferéncia dos
6rgaos periféricos ipsilaterais, as conexdes comissurais sao
abundantes, de forma que os nucleos vestibulares direitos
e esquerdos funcionam de maneira integrada. Existem duas
classes de neurdnios comissurais: 0s que se projetam para
regides correspondentes contralaterais do mesmo nucleo em
que tém origem e 0s que se projetam para outros nucleos
vestibulares. O grupo nuclear Y projeta-se bilateralmente
para os nucleos oculomotores e para o nucleo vestibular
medial®“®,

As ligacdes comissurais, oriundas destes nucleos, em con-
junto com as oriundas do nucleo Y, provavelmente, sdo as
responsaveis pela interligacao entre as respostas nos mus-
culos cervicais ipsi e contralaterais®“®.

As projecdes vestibulares para a medula espinhal se dao
através do trato vestibulo-espinhal lateral e do fasciculo
longitudinal medial“449, Esse trato origina-se exclusivamente
no nervo vestibular inferior, e se distribui ao longo de toda a
medula espinhal ipsilateral, fazendo conexdes excitatérias
com os motoneurénios do corno anterior. As projecoes dos
nervos vestibulares mediais e inferiores sdo semelhantes, em
numero, mas distribuidas de forma diferente®®.

Fibras do trato vestibulo-espinhal lateral, bem como dos
nucleos vestibulares superior e medial contralaterais, pro-
jetam-se distintamente através do nervo acessoério (XI par
craniano) para atingir a medula espinhal®44),

Os potenciais sdo encontrados no corno anterior da medula
espinhal, nos 52 e 6° segmentos cervicais®” 44,

A segunda componente (N34/P44), mais tardia, nem sempre
aparece em sujeitos normais (apenas em 60% dos individuos)
e se apresenta quando a cdclea e a por¢ao coclear do nervo
vestibulococlear estao intactas'?. Essa componente dirige-
se ao tronco cerebral através das fibras de Hardy, caminha
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pelo VIII par craniano (ganglio coclear) e chega ao nucleo
coclear anteroventral“”?, compondo uma via oligossinaptica,
para, posteriormente, atingir o vértex®2” ou o lébulo da
orelha(®849),

As fibras de Hardy, que tém o corpo celular situado no ganglio
de Corti, sdo provenientes da macula sacular e atingem o
tronco cerebral através do nervo coclear“.

Existe a suposicao desta componente ser oriunda da c6-
clea e de independer da integridade do canal semicircular
lateral®1039),

Os potenciais miogénicos vestibulares evocados (VEMP) sdo
respostas de média laténcia (2),(5) e apresentam morfologia
dupla, dando formagéo a um pico seguido de onda bifasica
ou de inflexao positiva®® 240,

O VEMP produz acéo inibitéria nos motoneurénios dos
musculos cervicais ipsilaterais (por¢éo superior do musculo
trapézio e esternocleidomastoéideo)® 27 43,48, 44,2),

Durante a captagéo deste potencial no musculo trapézio,
pode-se verificar aumento da laténcia (de 3 ms) e da ampli-
tude, quando comparada a captagdo no musculo esterno-
cleidomastoideo®“?.

Nos musculos contralaterais, a acao é contratil, resultando
em uma tendéncia rotacional da cabeca em direcao ao es-
timulo®.

Este potencial também pode ser registrado em outros mus-
culos do corpo, notadamente nos membros superiores e
inferiores, através de projecdo da via cervical®3 33,

Alguns autores citam o musculo retroauricular como outro
local para a captagdo do VEMP e a participagédo do nervo
trigémio (V par craniano) nesta inervacao®. Ja o nervo facial
(VIl par craniano) estaria relacionado com a inervagao dos
musculos periorbiculares e do ouvido médio®?.

DISCUSSAO
O caminho do VEMP através do VIl par craniano é confirma-

do, o que torna ébvia a entrada deste potencial no tronco. A
partir dai, sé foi possivel confirmar a existéncia de rotas neu-
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rais que se interligam aos nucleos vestibulares e aos nucleos
Y, bem como as ligagdes comissurais e sua ligagdo com o
feixe do nervo acessério (XI par craniano). Entretanto, ndo se
pode afirmar que o VEMP siga exatamente este trajeto.

A presenca do VEMP no inion € nos motoneurdnios retro-
auriculares indica a participagéo do nervo trigémeo (V par
craniano). O seu registro nos musculos periorbiculares e do
ouvido médio indica a participacdo do nervo facial (VI par
craniano). Entretanto, neste estudo, a ligagdo destes nervos
(V e VIl pares cranianos) com os nucleos vestibulares nao foi
encontrada. Isto nos mostra que néo existem ligacdes entre
eles, o que sugere, enfaticamente, a existéncia de outras vias,
até agora desconhecidas, e que ligam a méacula sacular e/ou
a cOclea as terminacdes citadas.

A participacdo da macula sacular é perfeitamente compro-
vada, contudo, a interferéncia da céclea no potencial nao
pode ainda ser mensurada ou delineada em componentes
claros e distintos. Sabe-se que o saculo responde apenas a
estimulos acima de 75 dBNA, porém, a céclea responde a
todos os niveis de intensidade do estimulo. E ébvio que os
destinos da inervagdo da macula sacular e da céclea séao
distintos, e, portanto, nestas circunstancias, fica ainda muito
dificil definir qual a participacdo destes dois 6rgaos neste
potencial, e mesmo qual a sua real finalidade.

CONCLUSAO

Por meio desta abordagem, oferecida pela bibliografia referen-
te ao tema, pode-se apresentar uma modelagem conceitual
coerente e l6gica, mesmo a despeito das inumeras hipéteses,
duvidas e mistérios que ainda envolvem o VEMP.

A modelagem apresentada ndo apenas mostra um caminho
neural por onde este potencial percorre, desde a apresenta-
¢ao do estimulo até a sua manifestacdo motora nos musculos,
principalmente do pescog¢o, como também deixa claro que
deve haver outras vias, bem como outros destinos para este
potencial, que ndo apenas a rede miogénica de sustentacédo
do pescogo.
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