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Abstract

Introduction:  The  state  of Minas  Gerais,  Brazil  has no data  on  the  prevalence  of  dizziness  in
the population  and  this  information  can  be  fundamental  as  the  basis  of  public  health  policies,
promotion,  prevention  and rehabilitation  campaigns.
Objective:  Investigate  the  prevalence  of  the  symptom  of  dizziness  in the  population  of  Minas
Gerais according  to  Sample  Survey  of  Households,  as  well  as  describe  the profile  of interviewed
individuals and the  association  between  dizziness  and socioeconomic,  demographic  features
and health  status.
Methods:  This  was  a  cross-sectional  observational  study  that  analyzed  individuals  with  dizziness
symptom  reported  in  the  previous  month.  The  data  entered  in  the  Sample  Survey  of  Households
of 2011  were  analyzed.  An  independent  statistical  association  was  determined  between  the
selected  variables  and  dizziness  through  multivariate  analysis.
Results:  Dizziness  was  the  third  major  complaint  among  individuals  who  mentioned  any  health
problems  in the  previous  month,  with  an  estimated  population  of  209,025  individuals  and  repor-
ted by  6.7%  of  symptomatic  ones,  with  higher  prevalence  values  only  reported  for  the  symptoms
of fever  and  headache.  Among  individuals  who  reported  dizziness,  94%  were  adults  or  elderly
(p ≤  0.001)  and 63%  were  females  (p  = 0.003).  A  statistically  significant  association  (p <  0.001)
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was  observed  between  the response  variable  and  the  variables:  self-perceived  health,  hyper-
tension,  heart  disease,  diabetes,  depression,  seeking  or  requiring  medical  or  health  care  in  the
previous month  and  private  health  care  plan  or  insurance.  Among  individuals  with  dizziness,
84.2%  sought  or  required  medical  or  health  care  and  80.1%  did  not  have  a  private  health  plan
or insurance  in  the  assessed  period.
Conclusion:  The  dizziness  symptom  was  highly  prevalent  in the  population  of Minas  Gerais  during
the assessed  month  of  the  investigation.  Dizziness  was  prevalent  in adults  and  the  elderly  and
showed a statistical  association  with  socioeconomic  and  demographic  characteristics,  as  well
as the assessed  health  status.
©  2016  Associação  Brasileira  de Otorrinolaringologia  e Cirurgia  Cérvico-Facial.  Published
by Elsevier  Editora  Ltda.  This  is  an  open  access  article  under  the  CC  BY  license  (http://
creativecommons.org/licenses/by/4.0/).
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Prevalência  de tontura  na população  do  Estado  de  Minas  Gerais,  Brasil,  e  suas

relações  com  as  características  socioeconômicas  demográficas  e condições  de saúde

Resumo

Introdução:  O  Estado  de Minas  Gerais,  Brasil,  não  tem  dados  sobre  a  prevalência  de tontura  na
população e essas  informações  podem  ser  fundamentais  para  basear  políticas  de  saúde  pública,
campanhas  de  promoção  e prevenção  e a  reabilitação.
Objetivo:  Investigar  a  prevalência  do sintoma  de tontura  na  população do  Estado  de  Minas
Gerais segundo  a  Pesquisa  por  Amostra  de Domicílio  (PAD-MG),  assim  como  descrever  o  perfil
dos indivíduos  entrevistados  e as  relações entre  tontura  e características  socioeconômicas,
demográfica  e  condições  de saúde.
Método:  Estudo  de caráter  observacional  transversal  com  análise  dos  indivíduos  com  relato  de
sintoma  de  tontura  no último  mês.  Foram  analisados  os  dados  inseridos  na PAD-MG  de  2011.
Determinou-se  associação estatística  independente  entre  as  variáveis  selecionadas  e a  tontura
por intermédio  de análise  multivariada.
Resultados:  A tontura  foi  a  terceira  queixa  principal  entre  os  indivíduos  que  mencionaram
algum problema  de saúde  no  último  mês,  com  estimativa  populacional  de 209.025  indivíduos
e relatada  por  6,7%  dos  sintomáticos,  com  valores  inferiores  somente  aos  sintomas  de  febre  e
dores de  cabeça, respectivamente.  Dentre  indivíduos  com  relato  de  tontura,  94%  são  adultos
ou idosos  (p  ≤ 0,001)  e  63%  do  sexo  feminino  (p  =  0,003).  Foi  encontrada  associação  estatistica-
mente  significante  (p  < 0,001)  entre  a  variável  resposta  e  as variáveis  autopercepção  de saúde,
hipertensão, doenças  cardíacas,  diabetes,  depressão,  procura  ou  necessidade  de  atendimento
médico ou  de  saúde  no  último  mês  e  presença de cobertura  de plano  ou  seguro-saúde.  Dentre  os
indivíduos com  tontura,  84,2%  procuraram  ou  precisaram  de atendimento  médico  ou de saúde
e 80,1%  não  tinham  cobertura  de  plano  ou  seguro-saúde  no  período  pesquisado.
Conclusão:  O  sintoma  de tontura  se  mostrou  altamente  prevalente  na  população  de Minas  Gerais
no mês  de  referência  da  pesquisa.  A tontura  foi  prevalente  nos  indivíduos  adultos  e idosos
e apresentou  associação  estatística  com  as  características  socioeconômicas,  demográficas  e
condições de  saúde  estudadas.
© 2016  Associação  Brasileira  de Otorrinolaringologia  e Cirurgia  Cérvico-Facial.  Publicado
por Elsevier  Editora  Ltda.  Este é  um  artigo  Open  Access  sob  uma  licença CC  BY  (http://
creativecommons.org/licenses/by/4.0/).

Introdução

Quando  ocorre  conflito  na integração  das informações  sen-
soriais  que auxiliam  o  controle  postural,  deparamo-nos  com
uma  disfunção  do equilíbrio  corporal,  que  pode  ser traduzida
como  tontura.  Segundo  o  Comitê  de  Audição e  Equilíbrio
da  Academia  Americana  de  Otorrinolaringologia  e Cirur-
gia  de  Cabeça e Pescoço, tontura  é  ‘‘toda  e qualquer
sensação ilusória  de  movimento  sem que  haja  movimento

real em  relação à  gravidade’’.1 A tontura  pode  provocar
receio  ao  movimentar-se,  alterações de marcha,  ansiedade,
insegurança,  depressão  e  medo,  além  de sintomas  autonô-
micos  secundários,  como  sudorese,  náusea  e vômitos.2,3 As
tonturas  frequentemente  comprometem  as  atividades  soci-
ais,  familiares  e  profissionais  e  trazem  prejuízos  físicos,
financeiros  e  psicológicos,  além de provocar  a  diminuição
da  concentração  e  do  rendimento  e  ocasionar  a pioria  da
qualidade  de vida.2 Esse  sintoma  também  é associado  ao

http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


Prevalence  of  dizziness  in the  population  of  Minas  Gerais  31

uso  de  cinco  ou  mais  medicações,  presença  de  hipotensão
postural  e história  de  infarto  agudo  do  miocárdio.4

A  tontura  tem  sido caracterizada  como  condição de  saúde
multifatorial  que  decorre  do  efeito  acumulativo  de  défi-
cits  em  múltiplos  sistemas,  ocasiona  maior  vulnerabilidade,
principalmente  em  idosos.4,5 Existe  associação  entre  tontura
crônica  e sintomas  depressivos,  autoavaliação de  condições
de saúde  prejudicada  e  restrição  na  participação  em  ati-
vidades  sociais.4,6 Em estudo  longitudinal  de  dois  anos,  os
principais  fatores  relacionados  à  queixa  de  tontura  em  ido-
sos  foram:  idade,  sexo feminino,  doença cardiovascular,
osteoporose,  depressão,  distúrbios  do sono  e  de  memória,
visão  comprometida,  incontinência,  três  ou  mais  comorbi-
dades,  polimedicação, autopercepção de  saúde  equivocada,
quedas  e problemas  de  mobilidade.7

A  tontura  é  um  sintoma  comum,  muitas  vezes  subesti-
mado  e  não  tratado  por profissionais  de  saúde.  Estima-se  que
23,3%  dos  pacientes  que  procuram  o  clínico  geral entre  18  e
64  anos  apresentaram  algum  tipo  de  tontura  no  último  mês
e  quase  30%  desses  indivíduos  sentiram  tontura  nos  últimos
cinco  anos.8 Em  estudo  com acompanhamento  longitudinal
de  1.000  pacientes,  tontura  foi  a terceira  queixa  clínica  mais
frequente  em um  ambulatório  geral,  perdeu  apenas  para
dor  no  peito  e  fadiga.9 A  incidência  da  tontura  aumenta
significativamente  com  o avançar  da  idade.7,10---13 Em um
estudo  longitudinal  com 620  idosos  habitantes  da  Alema-
nha,  observou-se  que  a prevalência  de  queixa  de  tontura  nos
últimos  seis  meses  foi  de  27%  entre  os indivíduos  com  até
70  anos  e de  54%  entre  os  de  90  anos  e  mais.7 O Estudo
Nacional  Sueco  sobre  Envelhecimento  e  Cuidados,  com  1.273
indivíduos,  apontou  prevalência  de  tontura  em  31%  dos  indi-
víduos  com  mais  de  80  anos.14

Segundo  estudos,  as  taxas  de  consulta  anual no  atendi-
mento  primário  devido  a tontura  variam  de  2,5%  entre  os
pacientes  entre  25  e  44  anos  para  8,3%  entre  os  pacien-
tes  com  65  anos  ou  mais e  para  18,2%  entre  aqueles  com
85  anos  ou  mais.8,15 Grande  parte  dos  cuidados  do paciente
com  tontura  é feita  na atenção  primária;  em  um  estudo
feito  na  Holanda,  entre  1985  e  1995,  os médicos  de  famí-
lia  relataram  que  apenas  3%  dos  idosos  com  tontura  foram
encaminhados  para  um  médico  especialista.16

No  Brasil,  não  há  muitos  estudos  de  base  populacional  na
área  da  saúde  e  são  raros  aqueles  que  investigam  sintomas
da  população,  com  destaque  para  a  PNAD  (Pesquisa  Nacional
por  Amostra  de  Domicílios,  do  Instituto  Brasileiro  de  Geogra-
fia  e Estatística  ---  IBGE),  cuja  abrangência  é  nacional  desde
2004  e tem  investido  em  edições  voltadas  para  as  condições
de saúde  da população  brasileira.17 As  informações  atu-
alizadas  de  base  populacional  são  essenciais  ao  processo
de  planejamento  e acompanhamento  pela  sociedade  em
diferentes  recortes  geográficos  e socioeconômicos  do  cum-
primento  dos  princípios  constitucionais  da  saúde,  como
direito  a  acesso  igualitário,  uso e  financiamento  de  serviços
de  saúde.  A disseminação  desses  dados  também  amplia  a
possibilidade  de  incorporação das  informações  de saúde
por  diferentes  áreas  do  governo,  aspecto  importante  para
o  fortalecimento  de  ações  intersetoriais  que  devem  pau-
tar  as  políticas  voltadas  à  melhoria  da  saúde  da  população
brasileira.18

As  redes  pública  e  privada  de  saúde  no  Estado  de Minas
Gerais,  Brasil,  não  têm  dados  sobre a prevalência  de ton-
tura  na  população.  Dessa  forma,  a análise  e a disseminação

dessas  informações  podem  contribuir  para  delinear  o  per-
fil  da  população sintomática,  fornecer  dados  adicionais
sobre  fatores  determinantes  e  comorbidades  associadas  que
podem  ser fundamentais  para  basear  políticas  de saúde
pública,  obtenção  de  recursos,  campanhas  de promoção,
prevenção  e  reabilitação  da  população-alvo.  Uma  vez  que
mais  de 170  milhões  de brasileiros  não  têm  planos  privados
de  saúde  e dependem  apenas  do SUS  para  atendimentos,17---19

tornam-se  imprescindíveis  estudos  como  esta pesquisa.
Assim,  o  presente  estudo  teve  como  objetivo investigar  a

prevalência  do sintoma  de tontura  na população  do  Estado
de  Mina  Gerais e descrever  o  perfil  dos  indivíduos  entrevista-
dos  pela  PAD-MG  que  relataram  tontura  nos últimos  30  dias,
assim  como  verificar  relações entre  tontura  e característi-
cas  socioeconômicas  demográficas  e  condições de saúde  dos
entrevistados.

Método

Estudo  de caráter  observacional  transversal  com  análise
dos  indivíduos  do Estado  de Minas gerais  que  apresentaram
relato  de sintoma  de tontura  no  mês  anterior.  A pesquisa
consta  da  análise  de  dados  da  PAD-MG  da  Fundação João
Pinheiro,  que  é uma pesquisa  feita  nos mesmos  moldes  da
Pesquisa  Nacional  por  Amostra  de Domicílios,  a PNAD  do
IBGE,  e tem  operação  estatística  amostral.17

No  Estado  de Minas  Gerais (MG)  foi  desenvolvida  a Pes-
quisa  por  Amostra  de  Domicílio  (PAD-MG),  projeto  que teve
início  em  2007,  e  em  2009  foi  feita  a  primeira  tomada  de
dados,  concebida  com o objetivo  de  produzir  informações
regionalizadas  capazes  de  colaborar  com  o  monitoramento
e  a avaliação  das  políticas  públicas.  A PAD  visa  a  captar
informações  que  permitam  conhecer  a  população de MG
em  suas  diversas  regiões,  constitui  um  passo  em  direção à
construção  dentro do  estado  de  uma  estrutura  ágil e flexível
capaz  de  responder  às demandas  específicas  das suas  ações.
A  PAD-MG  é  um  passo  fundamental  na consolidação  de  uma
visão  de estado  que  acompanha  os  processos  e  os  resultados
das  ações.20

A segunda  rodada  da  PAD-MG,  feita  em  2011,  foi  um
levantamento  socioeconômico  baseado  em  amostra  de
18  mil  domicílios  distribuídos  em  1.200  setores  censitá-
rios  e  428  municípios,  com  representatividade  regional  para
as  12 mesorregiões  do  estado.  A PAD  coleta,  a cada dois
anos,  informações sobre  saúde,  educação,  trabalho,  renda
e  benefícios,  entre  outros  temas,  além  das características
das  residências  e dos  indivíduos.  Os  dados  servem  de base
para  orientar  o direcionamento  de  esforços e  recursos  espe-
cíficos  para  as  regiões  do estado.  A PAD-MG  abrangeu a
população  residente  em  domicílios  particulares  permanen-
tes,  foram  excluídos  os residentes  em  domicílios  coletivos
de  estabelecimentos  institucionais.20

O cadastro  básico  para  seleção dos  setores  censitários
da  PAD-MG  2011  foi  obtido  do Arquivo  Agregado  de  Seto-
res  da  Sinopse  do Censo  Demográfico  de 2010,  referente  ao
Estado  de Minas  Gerais,  com  tipo de amostragem  probabi-
lística.  Na  primeira  etapa,  a alocação  inicial  da amostra  de
domicílios  e  setores  foi feita  com  o  método  da  alocação
potência,  buscou  respeitar  os  limites  de 3.000  domicílios
para  a parte  rural  da amostra  e  15.000  domicílios  para  a
parte  urbana.  No  segundo  momento,  foram  feitos  ajustes  na
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alocação  inicial,  levou-se  em  consideração  a estimativa  de
erros-padrão  produzida  a partir  dos  microdados  da  PAD-MG
2009.  Além  disso,  foi  aplicado  um  método  de  estratificação
adicional,  que  consistiu  na ordenação dos  setores  em  micror-
região,  município,  distrito,  subdistrito  e bairro.20

Após,  foi definido  o  total  de  zonas  de  amostragem,  como
o  tamanho  da  amostra  de  setores  no  estrato  dividido  por
dois,  com  o  objetivo  de  selecionar  dois  setores  por  zona  de
amostragem.  A seleção dos  dois  setores  por  zona  foi  feita  por
amostragem  sequencial  de  Poisson.  O  total  de  domicílios  no
setor  foi adotado  como  medida  de  tamanho.  Cabe  ressal-
tar  que  esse  número  foi  truncado  em  30  no  limite  inferior
e  600  no  limite  superior,  para  reduzir  a  variabilidade  das
probabilidades  de  inclusão  dos  setores.  Para  a seleção dos
domicílios  em  cada  setor  da  amostra  do primeiro  estágio,  foi
proposto  o  uso da  amostragem  inversa  de  domicílios.  Esse
procedimento  permite  controlar  o tamanho  final  da  amos-
tra  de  domicílios  efetivamente  entrevistados,  assegura  que
o  tamanho  efetivo  da  amostra  ficará  igual  ou  muito  próximo
do  tamanho  especificado  no dimensionamento  inicial.20

A  coleta  de  dados  aconteceu  de  1◦ de outubro  de 2100  a
29  de  fevereiro  de  2012,  com  o  uso de  computador  portátil
em  entrevista  presencial.  Os  entrevistadores  eram  pessoas
contratadas  e  treinadas  pela  Fundação  João  Pinheiro  para
entrevistas  domiciliares.20

O  questionário  foi  dividido  em  dez  seções: característi-
cas  do  domicílio;  características  dos  moradores;  educação;
saúde,  trabalho  e trabalho  infantil;  rendimentos;  empreen-
dedorismo;  gastos  coletivos  do domicílio  (oitava  e  nona);
e  gastos  individuais  de  cada  morador  do  domicílio.  Neste
estudo,  foi  dada  ênfase  na  análise  de  questões  da  seção
‘‘saúde’’,  considerou-se  como  variável  a resposta  sentiu-se
mal  e  apresentou  tontura  nos últimos  30 dias.  As  variáveis
explicativas  foram:  sexo,  faixa  etária,  necessidade  e  pro-
cura  por  atendimento  de  saúde  no  último  mês,  presença
de  cobertura  de plano  ou  seguro-saúde,  autopercepção da
saúde,  segue  orientação  nutricional,  fuma  atualmente  e
presença de  problema  de  saúde  que  exige  acompanhamento
constante.

Para  a  descrição  da  pergunta  ‘‘[Nome]  sentiu-se  mal e
apresentou  algum  sintoma  de  problema  em  sua  saúde  nos
últimos  30  dias?  (Cite  o  principal  sintoma  apresentado  nesse
período)’’,  o  entrevistado  respondeu  tontura  ou  outras  14
opções  de  resposta,  entre  elas  nenhum  sintoma.  Como a
variável  resposta  do estudo  é  tontura,  os indivíduos  foram
separados  em  dois  grupos:  os  que  sentiram  e  os  que  não  sen-
tiram  tontura  no  mês  anterior.  Para  a  descrição  da  variável
sexo,  a  resposta  foi  masculino  ou  feminino;  para  a  descrição
da  variável  faixa  etária,  o  entrevistado  respondeu  a  sua
idade  e,  após,  entrevistador  o  classificou  de  acordo  com  as
categorias:  adulto  (19-59  anos)  ou  idoso  (60  anos  ou  mais).
Para  a  descrição  da  pergunta  de  autopercepção de  saúde,  o
entrevistado  respondeu  ‘‘Como  avalia  o  estado  de  saúde  de
[nome]?’’,  que  teve  as  respostas  obtidas  em  escala  Likert  de
cinco  pontos  (Muito  bom/Bom/Regular/Ruim/Muito  ruim).
Contudo,  para  análise  dos  dados,  as  respostas  foram  agru-
padas  em  boa  (muito  boa  e boa)  e  em  ruim  (regular  ruim
e  muito  ruim).  Para  a  descrição  das  perguntas  ‘‘E [Nome]
seguiu  essa  orientação (nutricional  de  um  médico  ou  nutri-
cionista)?’’,  ‘‘[Nome]  fuma  cigarros  atualmente?’’,  ‘‘Algum
médico  ou  profissional  de  saúde  disse que  [Nome]  tem
doenças  cardíacas  (doenças  do  coração)?’’,  ‘‘Algum  médico

ou  profissional  de saúde  disse  que  [Nome]  tem  hiperten-
são  (pressão  alta)?’’,  ‘‘Algum  médico  ou  profissional  de
saúde  disse  que  [Nome]  tem depressão?’’,  ‘‘Algum  médico
ou  profissional  de saúde  disse que  [Nome]  tem  diabetes?’’,
‘‘[Nome]  precisou  ou procurou  atendimento  médico  ou  de
saúde  nos últimos  30  dias?’’  e  ‘‘[Nome]  tem  cobertura  de
plano  ou  seguro-saúde?’’.  Para  análise  dos  dados,  as  respos-
tas  dos  entrevistados  foram  agrupadas  em  sim  ou  não.

As  respostas  às  questões  da  PAD-MG  sobre  procura  e uso
de  serviços  de saúde  consideraram  1◦ de  setembro  de  2011
como  data  de referência.  Agosto  e a semana  compreendida
entre  28  e  31  de  agosto  a 1◦ e  2  de setembro  foram  consi-
derados,  respectivamente,  o  mês  e  a semana  de  referências
do  estudo.

Na  PAD/MG,  o termo de  consentimento  livre  e  esclarecido
foi  substituído  pelo consentimento  verbal  do entrevistado,
obtido  no  momento  da  entrevista.  Os  entrevistadores  escla-
receram  os  moradores  sobre os  aspectos  da  pesquisa,  seus
benefícios,  suas  repercussões  e  sua  importância  na avaliação
das  políticas  estaduais  e solicitaram  o  consentimento  para
participação  na pesquisa.  Os  moradores  tinham  a opção de
não  aceitar  ou participar  da  pesquisa.  Essa  pesquisa  foi  apro-
vada  pelo Comitê  de Ética  e  Pesquisa  sob  o  protocolo  ETIC
0347.0.203.000-10.

Com  base  nas  respostas  dos  entrevistados,  foi gerado  um
banco  de dados  no  programa  SPSS  19.0  (Statistical  Package
for  the  Social  Sciences).  Por  meio  do processo  de  amos-
tragem  usado  na  PAD-MG,  fez-se  a  estimativa  populacional
para  o  Estado  de MG.20 Primeiramente,  foi  conduzida  a
análise  descritiva  dos  dados.  Procedeu-se,  então,  à  análise
dos  fatores  associados  à  tontura,  com análise  inferencial
por meio  do  teste  estatístico  qui-quadrado  de  Pearson  para
as  variáveis  categóricas,  foi  considerada  significância  esta-
tística  o  intervalo  de  95%  de  confiança (primeira  etapa).
Posteriormente,  todas  as  variáveis  associadas  à tontura
ao  nível  de p ≤  0,10  foram  testadas.  No  modelo  final,
foram  retidas  as  variáveis  que  permaneceram  estatistica-
mente  associadas  à  tontura  no  nível  de  p ≤  0,05.  A análise
foi  feita  em  duas  etapas,  por  meio  de  regressão  logística
binária.

Resultados

Em  estimativa  populacional  baseada  na amostra  do  PAD/MG
2011,  de 19.442.971  indivíduos,  3.586.973  (18,44%)  apre-
sentaram  algum  sintoma  de problema  de saúde  nos  últimos
30  dias  e  os  sintomas  mais  frequentes  estão  observados  na
tabela  1.

A média  de idade  dos  sintomáticos  foi  de 41,08  anos
e  do  total  da  amostra  foi de 35,8  anos.  A  distribuição  da
porcentagem  estratificada  em  escala  a cada  dez anos  dos
indivíduos  que  sentiram  tontura  no  último  mês,  comparando
a  população dos  indivíduos  que  relatam  algum  sintoma  de
problema  em  sua  saúde  com  a população total  da  amostra,
pode  ser visualizada  na figura  1.

Em análise  univariada,  todas  as  variáveis  estudadas
(sexo,  idade,  autopercepção ruim,  presença das doenças
crônicas,  procura  por  serviço de saúde,  ausência  de  plano  de
saúde,  falta de atividade  física,  fuma  atualmente,  não  segue
orientação  nutricional)  apresentaram  associação  estatística
(p  < 0,001)  com  a  variável  resposta.  Contudo,  as  variáveis
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Tabela  1  Estimativa  populacional  dos  indivíduos  entrevis-
tados na  PAD-MG  2011  que  se  sentiram  mal,  apresentaram
algum sintoma  de  problema  em  sua  saúde  nos  últimos  30
dias, foi  citado  apenas  o  principal  sintoma  apresentado  nesse
período

Sintoma  n  Frequência
relativa  (%)

Frequência
acumulada
(%)

Febre  316.004  7,88  7,88
Diarreia  109.900  2,87  10,75
Dor de  dente 70.035 1,93 12,68

Dores  de  cabeça 611.080 16,13 28,81
Dor  no  peito 99.983 3,29 32,10
Dor  abdominal  178.654  4,97  37,06
Dor de  ouvido  29.953  0,93  37,99
Falta  de  ar 109.370  3,16  41,15
Sangramento  16.805  0,53  41,68

Tontura  209.025  6,70  48,38
Tosse  136.264  3,65  52,03
Vômito  51.523  1,42  53,45
Outro  1.648.377  46,55  100,00
Total  3.586.973  100,00

Fonte: Pesquisa de Amostra por Domicílios de Minas Gerais (PAD-
-MG). Fundação  João  Pinheiro, 2011.

sexo e  diabetes  não  apresentaram  associação  estatística  em
análise  multivariada,  mesmo  com  maior  prevalência  do  sexo
feminino  e presença  de  diabetes  nos indivíduos  com  ton-
tura  em  relação  à população total,  foram,  respectivamente,
131.686  (63%)  e 37.209  (17,9%)  dentre  os  indivíduos  com
tontura  em  estimativa  populacional.

A análise  multivariada  da  presença da  tontura  no  último
mês  e sua  relação  com  as  variáveis  demográficas,  condições
de saúde  e  características  socioeconômicas  que  apresen-
taram  associação  estatística  podem  ser  visualizadas  na
tabela  2.
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Figura  1  Prevalência  de  tontura  de  acordo  com  a  idade.
Fonte:  Pesquisa  de  Amostra  por  Domicílios  de  Minas  Gerais
(PAD-MG).  Fundação  João Pinheiro,  2011.

Discussão

A  população entrevistada  é  representativa  do  Estado  de
Minas  Gerais  e  o sintoma  de  tontura  foi  a terceira  queixa
mais  prevalente  entre  os  indivíduos  que  mencionaram  algum
problema  de saúde  no  último  mês,  relatada  por  6,7%  dos sin-
tomáticos,  com valores  inferiores  somente  aos  sintomas  de
febre  e  dores  de cabeça, respectivamente.  Estima-se  que,
da  população  de 19.442.871  indivíduos,  209.025  tenham
apresentado  tontura  como  sintoma  mais  prevalente  no  mês
pesquisado.  Segundo  Kroenke  et al.,9 tontura  é  a  terceira
queixa  clínica  mais  frequente  em  um ambulatório  geral.
Autores  de estudos  populacionais  internacionais  apontam
prevalências  de  tontura  que  variam  entre  11  a 32,5%.8,15,21,22

Em  estudo  na cidade  de  São  Paulo,  Brasil,  Bittar  et  al.23

estabeleceram  prevalência  da  tontura  de 42%, proporção
superior  à  encontrada  em  outros  estudos.  Contudo,  em
estudo  com  4.869  indivíduos,  a prevalência  de tontura  de
origem  vestibular  determinada  para  adultos  foi  estimada  em
7,4%.11 Essa  variação de prevalência  pode  ser  influenciada
por  vieses  metodológicos,  inclusive  a  forma  de coleta  de
dados,  a  descrição  do  sintoma  e, principalmente,  da  medida
de  prevalência  usada,  na qual  alguns  estudos  usam  prevalên-
cia  de  toda a vida,  com  consequente  aumento  dos  valores
encontrados,  e  o presente  estudo  usou  apenas  prevalência
no período  estudado.  Os indivíduos  entrevistados  na PAD-MG
responderam  apenas  sobre  o  principal  problema  de  saúde  no
último  mês,  podem  também  ter  sentido  a  tontura  como  sin-
toma  secundário  e, por esse  motivo,  não o mencionaram  na
pesquisa.

O  presente  estudo  observou  que  94%  dos  indivíduos  com
relato  de tontura  eram  adultos  ou  idosos,  o que  repre-
senta  196.548  indivíduos.  Dentre  eles,  os  idosos  têm 1,111
vez a chance  de sentir  tontura  como  principal  problema
de  saúde  do  que  adultos,  com associação  estatisticamente
significante  (p  <  0,001)  entre  a variável  resposta  e  a variá-
vel  faixa  etária.  O estudo  observou  que  a prevalência  da
tontura  aumenta  em  proporção direta  com  a  idade,  com
pico  entre  71  e  80  anos,  corroborou  os  achados  de  Char-
les  et  al.10 e  Neuhauser  et  al.,11 que  afirmaram  pico  entre
65  e 75  anos.  Moraes  et  al.24 encontraram  prevalência  de
tontura  de 45%  em  estudo  com  391  idosos  e Olsson  Möl-
ler  et  al.14 encontraram  prevalência  de  tontura  de  17,8  e
31%  em  indivíduos  com  idade  inferior  a  80 e  com  mais  de
80  anos,  respectivamente.  Os  achados  de maior  prevalên-
cia  de  tontura  em  idosos  concordam  com inúmeros  relatos
de  literatura  mundial10---12,15,21---23,25---27 e  podem  ser explica-
dos  pelo envelhecimento  do sistema  de  equilíbrio,  múltiplos
déficits  sensoriais  comuns  em  pacientes  idosos  e  acúmulo  de
comorbidades,  como doenças cardiovasculares,  metabólicas
e  neurológicas.  Em estudo  feito  no  Hospital  Universitário
de  Zurique,  na Suíça,  com  266 indivíduos  acima  de  65  anos
com  tontura,  37,6%  apresentaram  diagnóstico  de tontura
multissensorial,5 o que  reforça o  impacto  do envelhecimento
na  aumento  da  prevalência  desse  sintoma.

Entre  os indivíduos  que  relataram  tontura,  63%  são
do  sexo  feminino,  o  que  representa  131.686  sujeitos  do
Estado  de  Minas  Gerais,  e  essa  distribuição concorda  com
a  literatura.25,26 O predomínio  da  tontura  no  sexo  feminino
é  relatado  em  vários  outros  estudos,8,10---12,22---24,28---31 o  que
pode  ser justificado  por variações  hormonais  responsáveis
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Tabela  2 Regressão  logística  binária  multivariada  dos  fatores  associados  à  presença de tontura  nos  30  dias  que  antecederam
a entrevista  da PAD-MG,  2011

Sintoma  de tontura  nos  últimos  30  dias

Sim  Não  Valor-pb Odds  ratiob

Variáveis  n (%) n  (%)  Total  n  95%  ICb

Faixa  etária

Adultos  128.237  (65,2)  11.669.927  (83.9)  11.798.164  (83,7) <  0,001 1,111 1,089---1,113
Idososa 68.311  (34,8)  2.239.402  (16.1)  2.307.713  (16,3)
Total 196.548  (100) 13.909.329  (100,0) 14.105.877  (100,0)

Autopercepção  de saúde

Boa  71.140  (34,0) 15.937.853  (82.9) 16.008.993  (82,4) <  0,001 1,498 1,464---1,563
Ruima 137.885  (66,0) 3.292.153  (17.1) 3.430.038  (17.6)
Total 209.025  (100,0)  19.230.006  (100,0)  19.439.031  (100,0)

Hipertensão

Não 97.918  (46,9)  16.245.918  (84,6)  16.343.836  (84,2) <  0,001 2,000 1,965---2,053
Sima 111.034(53,1)  2.953.669  (15,4)  3.064.703  (15,8)
Total 208.952  (100,0) 19.199.587  (100,0)  19.408.539  (100,0)

Doenças cardíacas

Não  166.636  (79,9)  18.340.070  (95,5)  18.506.706  (95,4) <  0,001  1,166  1,141---1,191
Sima 42.004  (20,1)  860.293  (4,5)  902.297  (4,6)
Total 208.640  (100,0)  19.200.363  (100,0)  19.409.003  (100,0)

Depressão

Não 156.072  (74,8)  18.389.068  (95,8)  18.545.140  (95,5) <  0,001  1,963  1,923---2,005
Sima 52.687  (25,2)  812.086  (4,2)  864.773  (4,5)
Total 208.759  (100,0)  19.201.154  (100,0)  19.409.913  (100,0)

Fuma  atualmente

Não  168.817  (83,4)  13.189.748  (86,9)  13.358.565  (86,9) <  0,001 1,134 1,105---1,164
Sima 33.669  (16,6)  1.988.328  (13,1)  2.021.997  (13,1)
Total 202.486  (100)  15.178.076  (100)  15.380.562  (100)

Segue  orientação  nutricional

Sim  15.499  (30,0)  699.773  (37,2)  715.272  (37,0) <  0,001  1,416  1,388---1,444
Nãoa 36.215  (70,0)  1.180.612  (62,8)  1.216.827  (63,0)
Total 51.714  (100)  1.880.385  (100)  1.932.099  (100)

Procurou  ou precisou  de  atendimento  no  último  mêsc

Não  33.115  (15,8)  15.805.500  (82,2)  15.838.615  (81,5) <  0,001  8,900  8,677---9,129
Sima 175.910  (84,2)  3.419.065  (17,8)  3.594.975  (18,5)
Total 209.025  (100)  19.224.565  (100)  19.433.590  (100)

Tem  cobertura  de plano  ou seguro---saúde

Sim 41.613  (19,9)  4.065.960  (21,2)  4.107.573  (21,1) <  0,001  1,069  1,048---1,091
Nãoa 167.412  (80,1)  15.150.814  (78,8)  15.318.226  (78,9)
Total 209.025  (100)  19.216.774  (100)  19.425.799  (100)

Fonte: Pesquisa de Amostra por  Domicílios de Minas Gerais (PAD-MG). Fundação João Pinheiro, 2011.
a Categorias de referência.
b Resultados obtidos após análises multivariadas; o  modelo final incluiu a variável dependente principal ajustada pelas demais variáveis,

que permaneceram no modelo final.
c Médico ou  de saúde.

#Número de informações difere do total da amostra devido a  dados faltantes.

pelos  ciclos  ovarianos  e  climatério32,33 e  maior  prevalência
de  migrânea,12,29 fatores  pelos  quais as  mulheres  mais  pro-
curam  mais  assistência  médica,23,28 e  maior  prevalência  do
sexo  feminino  em  idosos  na  população mundial.  Contudo,
assim  como  no presente  estudo,  alguns  pesquisadores  tam-
bém  não  encontraram  associação estatística  entre  tontura

e sexo,15,27 com  destaque  para  o  estudo  inglês  com  2.925
indivíduos  com  idade  superior  a 65  anos.21

Ao analisarmos  a relação entre  as  condições  de  saúde
dos  indivíduos  e  a variável  resposta,  foi  encontrada
associação estatisticamente  significante  (p  < 0,001)  em  aná-
lise  multivariada  com as  variáveis  autopercepção de  saúde,
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hipertensão,  doenças  cardíacas  e depressão.  Observa-se
que  66%  dos  indivíduos  que  relataram  tontura  no  último
mês  apresentaram  autopercepção de  saúde  ruim,  o que
representa  137.885  indivíduos,  muito  acima  dos  17,1%  dos
indivíduos  que  apresentaram  outro  sintoma  de  problema  de
saúde,  o  que  representa  importante  impacto  negativo  da
tontura  na  qualidade  de  vida.

Verificou-se  também  que  quem  tem  autopercepção  de
saúde  ruim  tem  1,498  vez a  chance  de  sentir  tontura
como  principal  problema  de  saúde  do  que  quem  relatou
autopercepção de  saúde  boa. A  má percepção de  saúde  asso-
ciada  à  queixa  de  tontura  corrobora  outros  estudos.7,24,34 Já
os  indivíduos  com  hipertensão,  doenças  cardíacas  e  depres-
são  apresentaram,  respectivamente,  100,  16,6  e  96,3%
mais  chances  de  sentir  tontura  como  principal  problema
de  saúde,  quando  comparados  com  os que  não têm  esse
sintoma.  Em  estudo  com  493  idosos,  Lopes  et al.28 encon-
traram  associação  estatística  entre  tontura  e  hipertensão.
Dross  et  al.30 estudaram  417  idosos  com  tontura  atendi-
dos  na  atenção  primária  na Holanda  e  observaram  que
49%  tinham  doenças cardíacas  e  57%  hipertensão.  Os  acha-
dos  concordam  com  outros  estudos,32,35,36 que  relatam  que
as  tonturas  podem  ser efeito  secundário  da  hipertensão
arterial  sistêmica  e  de  doenças  cardíacas.  Estudos  com  ido-
sos  encontraram  relação  da  queixa  de  tontura  com  escore
positivo  para  sintomas  depressivos.6,13,30 Em acompanha-
mento  prospectivo  de  coorte  de  sete  anos  com  681  idosos,
Maarsingh  et al.31 encontraram  ansiedade  ou  depressão  em
33,6%  dos  indivíduos  com tontura  e  em  apenas  15,1%  dos
indivíduos  sem  tontura,  fato  que  apresentou  associação
estatisticamente  significante.  Segundo  Ekwall  et  al.,13 exis-
tem  evidências  de  que  disfunções  otoneurológicas  estejam
relacionadas  a ansiedade  e  aumento  de  problemas  psicoló-
gicos,  que,  por sua  vez,  podem  agravar  a  intensidade  da
queixa  de  tontura.  No  estudo  de  Neuhauser  et  al.,11 depres-
são  e várias  doenças  cardiovasculares  foram  associadas  com
vertigem  vestibular.  Apesar  de  este  estudo  evidenciar  que
a  condição de  saúde  é multifatorial  e  resultante  dos  efei-
tos  cumulativos  de déficits  em  vários  sistemas,  o  que  os
torna  ao  longo  do  envelhecimento  mais  vulneráveis  e  sujei-
tos  a  variações  inadequadas  na fisiologia  do  equilíbrio,  não
foi  encontrada  associação estatística  em  análise  multiva-
riada  entre  a variável  resposta  e  presença de  diabetes,  o
que  corrobora  outros  estudos.30,36 Em estudo  brasileiro  com
391  indivíduos  com  mais  de  65  anos,  Moraes  et al.24 não
encontraram  associação  estatística  de  tontura  com  diabetes
e  obesidade.

O presente  estudo  observou  associação  estatisticamente
significante  (p  < 0,001)  entre  a  variável  resposta  e  a  variável
fuma  atualmente,  na qual  16,6%  dos  indivíduos  com  relato
de  tontura  são  tabagistas  e  esses  têm  13,4%  mais  chances
de  sentir  tontura  como  principal  problema  de  saúde  do que
os  indivíduos  que  não  fumam.  Esse  achado  concorda  com
estudo  de  base  comunitária  em  ambulatório  universitário.36

Em  estudo  de Cruz  et  al.37 com  751 indivíduos  adultos  jovens
e  uso  análise  multivariada,  foi  encontrada  associação  do
tabagismo  com  alteração  em  prova  de  equilíbrio  dinâmico.
Pereira  et  al.38 sugerem  que  a  nicotina  pode  induzir  dese-
quilíbrio  no reflexo  vestíbulo-ocular  e  vestíbulo-espinhal;
contudo,  investigações  epidemiológicas  sobre  tal associação
são  ainda  muito  incipientes.  Apesar  de  o  estudo  brasileiro

não  encontrar  associação  entre  tontura  e  tabagismo,24 sabe-
-se  que  esse último  está associado  ao  aumento  do  risco
de  doenças crônicas  não transmissíveis,  como  doenças car-
diovasculares,  pulmonares  e neoplasias,  com consequente
impacto  na  fisiologia  do sistema vestibular.

Ao  avaliar  a  relação  entre  a  variável  segue  orientação
nutricional  com  a  variável  resposta,  foi  encontrada
associação  estatisticamente  significante  (p  < 0,001)  e  os  indi-
víduos  que  não  seguem  orientação nutricional  têm  1,416
vez  mais chance  de sentir  tontura  como  principal  pro-
blema  de saúde,  em  relação  àqueles  que  seguem  orientação.
Não  foram  encontrados  estudos  com  associação  estatística
entre  seguir orientação  nutricional  e sintomas  de tontu-
ras;  contudo,  autores  relatam  a  importância  da  orientação
nutricional  no  tratamento  nos  indivíduos  com  tontura,  com
o  objetivo  de evitar  erros  alimentares  ou  modificar  hábi-
tos  inadequados,39,40 o que  permite  melhor  controle  do
sistema  de equilíbrio  e de  doenças cardiovasculares  e
metabólicas.

A  relação  entre  as  variáveis  procurou  ou  precisou
de  atendimento  médico  ou  de saúde  no  último  mês  e
tem  cobertura  de plano ou  seguro-saúde  com a variável
resposta  apresentaram  associação  estatisticamente  signifi-
cante  (p  < 0,001).  Observou-se  que,  entre  os indivíduos  com
tontura,  84,2%  procuraram  ou  precisaram  de  atendimento,
valor  muito  superior  aos  17,8%  de  indivíduos  que  apresen-
taram  outro sintoma/problema  de saúde  e  procuraram  ou
precisaram  de  atendimento.  Esses  indivíduos  representam
175.910 daqueles  com  tontura  em  Minas Gerais e  têm  8,9
vezes  mais  chances  de sentir  tontura  como  principal  pro-
blema  de saúde  do que  os indivíduos  que  não  procuraram
atendimento.

Em  pesquisa  de  Bittar  et  al.,23 54%  dos  sintomáticos  não
procuraram  atenção médica,  mesmo  quando  a  tontura  afe-
tava  a qualidade  de  vida.  Contudo,  em  estudo  na Alemanha,
80%  dos  indivíduos  com  tontura  foram  submetidos  a  con-
sulta  médica,  interrupção  das atividades  diárias  ou  licença
médica.11 Essa  diferença pode  ser  justificada  por  valores
culturais  e  facilidade  de acesso  à saúde  nos diferentes
países.

Já  em  relação  à  variável  socioeconômica,  observou-se
que  80,1%  dos  pacientes  que  sentiram  tontura  não  tinham
cobertura  de plano  ou  seguro-saúde,  o que  representa
167.412  indivíduos  atendidos  pelo  SUS  em  caso de procura
de  atendimento  naquele  período,  com consequente  impacto
nos gastos  públicos  com  a  saúde.  Esses  dados  corroboram  as
informações  de junho  de 2014  da  Agência  Nacional  de  Saúde
Suplementar,19 de que  apenas  26,1%  da  população brasi-
leira  têm  cobertura  por  planos  privados  de saúde.  Assim,
observa-se  que  o  SUS  continua  a  ser o  principal  provedor  dos
serviços  de saúde  usados pela  população brasileira  e  a ton-
tura  tem impacto  elevado  na  demanda  do  sistema  de saúde
em  virtude  sua prevalência.

Dentre  as  limitações do estudo,  pode-se  ressaltar  que  os
indivíduos  da  pesquisa  responderam  apenas  sobre  o  princi-
pal  problema  de saúde  no  último  mês  e  podem  ter  percebido
a  tontura  como  sintoma  secundário  e,  por  isso,  não a men-
cionaram  na pesquisa.  Esses  indivíduos  também  podem  ter
sentido  tontura  em  períodos  anteriores  ao  mês  de referência
do  estudo,  o  que  pode  ter ocasionado,  em  ambos  os casos,
a  redução da  prevalência  da  tontura  na pesquisa.
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Conclusão

A  tontura  como  principal  problema  de  saúde  na população
sintomática  se  mostrou  altamente  prevalente  e  afeta  6,7%
da  população  de  Minas  Gerais,  estimam-se  mais  de 209  mil
indivíduos  com  sintoma  de  tontura  no  mês  de  referência  da
pesquisa.

Dentre  os indivíduos  com  tontura,  94%  eram  adultos  ou
idosos,  os  idosos  têm 11,1%  mais  chances  de  sentir  ton-
tura  como  principal  problema  de  saúde  do que  adultos.  A
incidência  da  tontura  aumenta  em  proporção direta com  a
idade,  com  pico de prevalência  entre  71  e 80  anos  e  aumento
importante  a  partir  dos  50  anos.  Entre  os  indivíduos  com  ton-
tura,  66%  relataram  autopercepção de  saúde  ruim e  esses
tinham  1,498  vez mais  chance  de  sentir  tontura  como  princi-
pal  problema  de  saúde  do  que  quem  relatou  autopercepção
de  saúde  boa.  Em análise  multivariada,  houve  associação
estatisticamente  significante  da  tontura  com  as  variáveis
hipertensão,  doenças cardíacas,  depressão  e  fuma  atual-
mente  e esses  indivíduos  apresentavam  mais  chance  de
sentir  tontura  como  principal  problema  de  saúde.  Os  indiví-
duos  que  não  seguiam  orientação  nutricional  tinham  49,8%
mais  chances  de  sentir  tontura  como  principal  problema  de
saúde  em  relação àqueles  que  seguiam  orientação.

Dentre  os indivíduos  com  tontura,  84,2%  procuraram  ou
precisaram  de  atendimento  médico  ou  de  saúde,  o  que
representou  175.910 indivíduos  de  Minas  Gerais.  Estima-
-se  ainda  que, entre  os  sintomáticos  com  tontura,  80,1%
ou  160.412  indivíduos  não tinham  cobertura  de  plano  ou
seguro-saúde  no  período  pesquisado.

Assim,  observamos  grande impacto  da  tontura  no  SUS
e  evidenciamos  a  importância  de  projetos  e  ações  de
promoção  de  saúde, prevenção e intervenção  de  tontura  na
população vulnerável.
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