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Introducdio

A migrénea é comumente associada a déficits de equilibrio, que progridem mais rapidamente do que em individuos
sem cefaleia. Porém, ainda n&o estd definido se a progresséo é mais evidente na presenca de aura ou em pacientes
com migrdnea crénica.

Objetivo
Andlisar as alteracées no equilibrio de pacientes com migrénea com e sem aura, e migrénea crénica, apds um
ano.

Métodos

Estudo longitudinal prospectivo, em que foram avaliadas 105 mulheres, sendo 26 voluntérias sem cefaleia (GC;31,8+9.9
anos), 27 com migrénea sem aura (MSA;31,9 + 8.4 anos), 25 com migranea com aura (MA;32,6+8.8 anos) e 27
com migrénea crénica (MC;34,0+9.3). A avaliagéio do equilibrio foi realizada no equipamento Equitest-Neurocom+

através do teste de organizacéo sensorial (TOS). Todas as participantes foram reavaliadas apés um ano. Aprovagéo
do comité de ética e pesquisa: CAAE 04683218.3.0000.5440.

Resultados

A comparagdo entre as varidveis foi feita em cada um dos grupos com ANOVA medidas repetidas, com o tempo o
fator de repeticéo (p<0,05). As diferencas médias séo apresentadas. Apés um ano, houve reducéo da frequéncia
da migrénea nos grupos MA (-2,20; p=0,01) e MC (-10,8; p<0,001) e reducdo da intensidade da migrénea no
grupo MC (2,26; p=0,001). N&o foram observadas diferencas significativas apés um ano em nenhum dos grupos
no escore de equilibrio final do TOS (CG 0,03; p=0,95; MsA 1,40; p=0,26, MA 3,04; p=0,38, MC 2,74; p=0,06)
e nem nos scores de equilibrio referentes aos sistemas somatossensorial (CG 0,61; p=0,25, MsA 1,40; p=0,07, MA
2,16; p=0,13, MC 1,14; p=0,28), visual (CG 2,42; p=0,06, MsA 0,37; p=0,89, MA 3,04; p=0,38, MC 3,33;
p=0,27) e vestibular (CG -1,15; p=0,46, MsA -0,22; p=0,92, MA -1,12; p=0,80, MC 3,37; p=0,22).

Concluséo
Os déficits de equilibrio observados nos subtipos de migrénea n&o apresentam mudanga apés o infervalo de um

ano. No entanto, foi observada melhora na frequéncia e intensidade das crises.
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