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Resumo

A vertigem posicional paroxística benigna (VPPB) é caracterizada por episódios paroxísticos agudos e breves de vertigem

rotacional induzida por mudanças na posição da cabeça. A etiologia é idiopática na maioria dos casos, mas pode ser

secundária a outras patologias. Alguns estudos correlacionam um aumento dos episódios com alterações hormonais

como o início de contraceção hormonal ou a gravidez. 

Grávida, 29 anos, antecedentes de VPPB, 41 semanas, sem episódios durante a gravidez, é submetida a analgesia epidural

precoce na fase latente do trabalho de parto por dor resistente, que decorreu sem intercorrências. Três horas depois,

inicia quadro súbito de vertigem rotacional severa, náuseas e vómitos, associado a nistagmo rotatório horizontal direito.

A vertigem era desencadeada com o mínimo movimento da cabeça. Na tentativa de reverter o quadro foi medicada com

ondasetrom e metoclopramida, sem qualquer efeito. Pela sintomatologia exuberante e limitante foi decidida cesariana

por patologia que impossibilitava a colaboração materna no parto vaginal. Após o parto permaneceu medicada com

metoclopramida, sem novos episódios.

A associação entre VPPB e gravidez é incerta mas há relatos de agravamento durante a gravidez. Este caso é inédito dado

a sua única apresentação na gravidez se ter dado durante o período do trabalho de parto.
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