Diagnosis dan Penatalaksanaan Hipofungsi Vestibular Perifer Bilateral
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Abstrak

Pendahuluan: Hipofungsi vestibuler perifer bilateral merupakan kasus yang jarang ditemui dan
memiliki gejala gangguan keseimbangan yang menyebabkan gangguan penglihatan dan
stabilitas postural. Etiologi penyakit ini sebagian besar idiopatik, selain itu disebabkan oleh zat
ototoksik, penyakit autoimun, infeksi dan neoplasma yang melibatkan telinga dalam. Diagnosa
ditegakkan berdasarkan gejala klinis, pemeriksaan keseimbangan sederhana dan tes khusus
seperti dynamic visual acuity test (DVA), Rotatory Chair dan elektronistagmografi (ENG) pada
tes kalori sebagai standar baku. Tatalaksana hipofungsi vestibuler perifer bilateral terutama
berupa terapi rehabilitasi vestibuler berupa terapi adaptasi, subtitusi dan kompensasi/ habituasi
lebih dipilih jika dibandingkan dengan terapi farmakologis atau terapi bedah. Laporan Kasus:
Seorang pasien usia 65 tahun datang dengan keluhan pusing berputar dan berkurangnya
pendengaran. Pemeriksaan pendengaran menunjukkan hasil tuli sensorineural dan tes DVA
menunjukkan adanya penurunan tiga baris huruf pada Snellen chart dan elektronistagmografi
menunjukkan paresis kanal bilateral. Pasien didiagnosis dengan hipofungsi vestibuler perifer
bilateral ec. suspek prebiastasis. Tatalaksana adalah dengan terapi rehabilitasi vestibuler
dengan metode adaptasi. Kesimpulan: Hipofungsi vestibuler perifer bilateral merupakan kasus
yang jarang ditemui, dapat dibedakan dengan pemeriksaan objektif spesifik yaitu
elektronistagmografi. Terapi pilihan utama untuk penyakit ini adalah berupa terapi rehabilitasi
vestibuler metode adaptasi, subtitusi dan habituasi.
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