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VERTIGO POSICIONAL PAROXISTICO

BENIGNO - ;PORQUE YO?

Author: Marcia Thompson, PT, DPT

Si usted ha sido diagnosticado con Vértigo Posicional Paroxistico Benigno
(BPPV) tal vez tenga preguntas como “¢Porqué me pasé a mi?” o “;Regresard?”.

El BPPV es una forma de enfermedad muy comun, que afecta a 9 de cada 100
adultos mayores asi es que usted no estd solo. Pero ;Qué causa el problema?
¢Cbémo esas “rocas” de calcio llegaron a su oido interno en primer lugar?

Como usted tal vez sepa, una capa de material de carbonato de calcio se
encuentra naturalmente en una parte del oido interno. EI BPPV ocurre cuando
algunas piezas de este material, o cristales de calcio, se liberan y caen en otra area
dentro de los canales de equilibrio. Cuando pasa esto, los movimientos naturales
como el moverse en la cama, causan mareo o que dé vueltas la cabeza cuando
esos cristales se mueven junto con usted.

Los cristales o particulas quedan sueltos por muchas razones. EI BPPV puede
ocurrir después de una infeccion del oido interno o una fiebre. Una contusion, una
lesion de latigazo o un golpe en la cabeza pueden también liberar los cristales. El
BPPV también puede ocurrir junto con otros diagnosticos del oido interno, como
en la enfermedad de Meniere o con migrafias. Otras veces no tiene causa conocida
y tal vez es solo una parte “normal” de envejecer. Se ha sugerido que BPPV puede
encontrarse en las familias. Lo importante es que sea cual sea la causa, el BPPV es
tratable.

Aunque el tratamiento para el BPPV es muy efectivo, regresa o es recurrente
en aproximadamente 15 de cada 100 personas cada afio. Algunas personas
reportan que sus sintomas recurren previsiblemente, tal vez estacionalmente o con
los cambios en el clima. En tres afios, se estima que apenas 50 porciento de las
personas pueden experimentar una recurrencia en sus sintomas de BPPV. Si usted
ha tenido una lesion en la cabeza y esta le caus6 BPPV, el riesgo de que regrese es
mayor.

¢Puede usted prevenir que el BPPV se presente de nuevo? Debido a que no
sabemos la causa exacta del BPPV, no es posible saber como prevenirlo.
Frecuentemente la gente pregunta si hay una simple medicina para prevenir el
BPPV. Desafortunadamente no se ha probado que el medicamento sea efectivo,
pero puede causar mas dafio que beneficio. Asi que espere que su BPPV regrese,
pero sepa que usted puede reconocer los sintomas y los pasos apropiados para
mantenerse seguro y obtenga ayuda para el problema rapidamente.

Si su doctor u otro profesional de la salud tiene preguntas acerca del BPPV, las
mejores fuentes que usted puede compartir con ellos son las nuevas guias medicas
gue se enumeran a continuacion:
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