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Ocular Counter-Roll.

DOI: 10.5935/aborl-ccf.202500002

LUIZ CESAR DA SILVEIRA

O Ocular Counter-Roll (OCR) é um reflexo vestibulo-ocular caracterizado por rotagoes torsionais compensatérias dos globos
oculares em resposta a inclinacao lateral da cabegal. Esse mecanismo tem como principal funcdo a manutencédo da
estabilidade da imagem retiniana e da orientacdo visual em relacdo a vertical gravitacional. Durante a inclinacdo cefalica,
ocorre a ativacao dos érgdos otoliticos, resultando em um componente torsional do reflexo vestibulo-ocular (figura 1).

Figura 1: rotagdes torsionais compensatdrias dos olhos em resposta a inclinagdo lateral da cabeca. Fonte:
Www.interacoustics.com

A resposta dindmica inicial ao movimento cefalico envolve a integragéo de aferéncias provenientes tanto dos érgaos otoliticos
guanto dos canais semicirculares, podendo gerar um nistagmo torsional cuja fase lenta se orienta na direcéo oposta a
inclinacdo da cabeca. Essa fase dindmica é mediada predominantemente pelos canais semicirculares, em conjunto com os
otélitos. Em contraste, na condicdo de inclinacao estatica sustentada da cabeca, 0 OCR estatico é gerado majoritariamente
pela estimulacéo do utriculo2,3 (figura 2).
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Figura 2: respostas estaticas e dindmicas do Ocular Counter-Roll. As porgdes dindmicas estdo destacadas em verde e as
porcOes estaticas em rosa. Fonte: www.interacoustics.com

Do ponto de vista neurofisioldgico, 0 OCR é mediado principalmente pelo sistema vestibular periférico, com destaque para o
utriculo. A inclinacéo da cabega em relacéo ao vetor gravitacional provoca o deslocamento da massa otolitica sobre a macula
utricular, levando a deflexdo dos estereocilios e consequente modulacéo da taxa de disparo das células ciliadas. As
informacdes aferentes seguem pelo nervo vestibular até os ndcleos vestibulares no tronco encefalico, que, por meio de
conexdes com os nlcleos oculomotores (111 e IV pares cranianos), promovem a ativagao coordenada dos musculos obliquos e
dos retos verticais, resultando na rotagdo ocular compensatéria. Essa via utriculo-ocular é fundamental para a expressao do
OCR4 (figura 3).
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Do ponto de vista neurofisiologico, 0 OCR é mediado principalmente pelo sistema vestibular periférico, com destaque para o
utriculo. A inclinagéo da cabega em relagdo ao vetor gravitacional provoca o deslocamento da massa otolitica sobre a macula
utricular, levando a deflexdo dos estereocilios e consequente modulacdo da taxa de disparo das células ciliadas. As
informacdes aferentes seguem pelo nervo vestibular até os ndcleos vestibulares no tronco encefalico, que, por meio de
conexdes com os nucleos oculomotores (111 e IV pares cranianos), promovem a ativa¢do coordenada dos musculos obliquos e
dos retos verticais, resultando na rotacdo ocular compensatéria. Essa via utriculo-ocular é fundamental para a expressdo do
OCR* (figura 3).
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Figura 3: via neural representativa do Ocular Counter-Roll
Fonte https://novel.utah.edu/about/copyright

Ao longo do tempo, diversos métodos clinicos tém sido desenvolvidos para a avaliacdo da fungdo otolitica, destacando-se o
Vestibular Evoked Myogenic Potentials (VEMP) e a Vertical Visual Subjetiva (VVS). A diferenga fundamental entre o
VEMP e 0 OCR reside no tipo de estimulo empregado, nas estruturas vestibulares predominantemente ativadas e nas vias
fisiolégicas envolvidas. Embora ambos os testes avaliem aspectos da funcéo otolitica, eles o fazem por mecanismos distintos.
O VEMP investiga a resposta dos otolitos a estimulos acusticos ou vibratdrios de alta intensidade e curta duragdo, enquanto o
OCR avalia a resposta utricular frente a estimulos gravitacionais continuos, refletindo o controle ocular durante inclinagdes
cefélicas sustentadas.

Essa distingdo também pode ser compreendida a partir do tipo de célula ciliada predominantemente estimulada. As méaculas
utricular e sacular contém dois principais tipos de células ciliadas, com propriedades morfofisioldgicas distintas. O VEMP
avalia preferencialmente a integridade das células ciliadas do tipo | e de suas vias aferentes associadas, enquanto o OCR
reflete majoritariamente a funcéo das células ciliadas do tipo Il do utriculo, mais sensiveis a estimulos de baixa frequéncia e
de natureza gravitacional continua®

Do ponto de vista clinico, 0 OCR apresenta relevancia crescente na pratica otoneurologica. Estudos recentes demonstram que,
em lesGes vestibulares periféricas unilaterais na fase aguda (até aproximadamente quatro semanas), o video Ocular Counter-
Roll (vOCR) encontra-se reduzido predominantemente no lado acometido. Em contrapartida, em casos de perda vestibular
cronica, observa-se uma redugdo mais simétrica do vOCR, tanto no lado afetado quanto no lado contralateral. Esses achados
sugerem que o déficit do OCR pode sofrer recuperagao parcial ao longo do tempo, possivelmente em decorréncia de
mecanismos de compensacao central e reequilibrio da atividade neural no sistema vestibular, processo semelhante ao
observado na resolugéo progressiva do nistagmo apds perda da funcdo dos canais semicirculares®.

O exame

A manobra de inclinacéo no teste VOCR consiste em uma inclinacéo passiva de 30° em bloco da cabeca e do tronco, com o
paciente sentado, para eliminar quaisquer contribuicdes do pescoco e garantir respostas ideais (figura 4).
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Figura 4: inclinacdo em bloco da cabeca e do tronco para realizagéo do teste®

O vOCR é medido como a posicéo torsional do olho por meio do rastreamento do padrao da iris e sua comparagao com um
quadro de referéncia na posigéo ereta. Consiste em uma tor¢ao aproximadamente igual de ambos os olhos na dire¢do oposta a
inclinacdo da cabega. Em individuos normais, a quantidade de torgéo é proporcional & inclinagdo da cabeca e
aproximadamente igual em ambos os olhos (figura 5).
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Figura 5: exemplo de tragado do video Ocular Counter-Roll em individuo normal com a tor¢&o aproximadamente igual em
ambos os olhos. Fonte: arquivo pessoal do autor

Além dos movimentos oculares de torcéo, as respostas estaticas do OCR também incluem movimentos oculares verticais com
o deslocamento para cima do olho ipsilateral e para baixo do olho contralateral. Esse desalinhamento vertical dos olhos é
conhecido como skew deviation e, nesse caso, € uma reacdo normal a assimetria das vias otoliticas induzida pela inclinagdo
da cabeca. No entanto, o desvio espontaneo é frequentemente causado por lesGes que acometem as vias vestibulares centrais.

Por exemplo, quando a cabeca se inclina para a esquerda, a resposta dindmica sera um rapido nistagmo torsional para a
esquerda (sentido horario) em relagéo a visao do clinico (Figura 6). Este componente dinamico € gerado tanto pelos utriculos
quanto pelos canais semicirculares
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Figura 6: Ocular Counter Roll estatico para direita, no sentido anti-horario (CCW), em resposta a uma inclinacdo da cabeca
para a esquerda. Podemos observar que o olho esquerdo se move para cima e o olho direito se move para baixo. Fonte:
Www.interacoustics.com

Em conclusdo, o OCR representa um reflexo vestibular altamente especializado, cuja expressao depende da integridade
funcional dos 6rgéos otoliticos, das vias vestibulo-oculomotoras e da modulagdo central. Sua analise detalhada fornece
informacdes relevantes sobre a fisiopatologia vestibular e constitui uma ferramenta complementar valiosa na avalia¢do
neuroldgica de pacientes com vertigem, tontura e distdrbios da orientagdo espacial.
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