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Pusiausvyros sistema

> Akys ‘
> Labirintas CNS

~ Pavirsinio ir giliojo
jutimo receptoriai

Galvos svaigimas gali prasidéti surtikus bent vienai
IS ju




Svaigimo epidemiologija Lietuvoje
hetirta

Uzsienio literattiros duomenys:
» Svaigimas - viena dazniausiy kreipimosi j
seimos gydytoja priazasciy

» Svaigima patiria 5-10% populiacijos zmoniuy,
o virs 40 mety amziaus net 40%

» Pagyvene zmonés dél galvos svaigimo gritina
10 karty dazniau




Svaigimas

» Vestibulinis (centrinis bei periferinis) -
vertigo

» Nevestibulinis:
psichogeninis
presinkopé
ataksija




Nevestibulinis svaigimas

~ Létiné galvos smegeny isemija
> Fobiniai sutrikimai
> Neurozes

» Psichosomatinés ligos
» Psichozinés ligos
Skundziasi nestabilumu, svyravimu, alpimo
jausmu, netikrumo, nuovargio jausmu. Blina
hiperventiliacija, Sirdies plakimai, bloga
nuotaika.




Vertigo

~ Sisteminis (periferinis)
Ligoniui atrodo, kad jis arba aplinka sukasi j
kuria nors puse

> Nesisteminis (centrinis)

Svaigimas néra sukamojo pobudzio, atrodo,
kad yra nesvarumo buklé




Vestibulinis sindromas

»Svaigimas
»Nistagmas
»Ataksija
»Vemimas




Dazniausia galvos svaigimo
priezastis - periferinis vestibulinis
svaigimas

Atsiranda kai pazeidziamas labirintas,
n. vestibullaris




Periferinis vertigo

Pozymiai:
» Svaigimas sukamojo pobudzio
» Nistagmas (horizontalus, rotacinis)
» Pykinimas arba vémimas
» Pusiausvyros sutrikimas




Otologinés (periferinés) kilmeés
vertigo priezastys

» GPPGS

» Menjero liga

> Vestibulinis neuronitas

> Perilimfineé fistule

> Labirintitas

> Labirinto trauma

> Labirinto insultas

> VIl nervo neurinoma

» Ototoksiniy vaisty vartojimas
> Autoimuniniai sutrikimai




Gerybinis paroksizminis
pozicinis svaigimas (GPPS)

» Dazniausia vertigo forma.

» Sukelia pusratiniy kanaly (dazniausiai
uzpakalinio) otolitai. Mazi kalcio karbonato
kristalai, atitruke nuo vidinés ausies prieangio
pailgojo maiselio, laisvai plaukioja
pusratiniuose kanaluose ir dirgina
plaukuotasias lasteles, taip sukeldami
asimetrine impulsacija iS pusiausvyros organo.

» Pacientai patiria trumpus, bet intensyvius
vestibulinio svaigimo priepuolius, kurie
dazniausiai kyla naktj vercCiantis lovoje ar
keiciant galvos padét;.

» Gerybinés eigos.




Menjero liga

Idiopatiné endolimfos vandené, sukelianti
galvos svaigimo priepuolius ir sutrikdanti
klausa

»Sergamumas 0,4 - 2/1000 gyventojy

» Dazniau serga 30-50 mety amziaus
Zmones

~Vyrai ir moterys serga vienodai daznai




Vestibulinis neuronitas

»3,5:100000

» Vestibulinio nervo pazeidimas, kliniskai
pasireiskiantis iminiu uzsitesusiu galvos
svaigimu, be klausos sutrikimo ir
neurologinés simptomatikos.

~ Etiologija néra aiski, manoma, kad apie 70%
atvejy jj sukelia virusai.




Etiopatogeneze

~ Etiologija nezinoma

» Sutrinka endolimfos rezorbcija bei gamyba,
pasireiskia endolimfos vandené (padidéja
endolimfos turis, issitempia ir jplysta
plévinis labirintas, endolimfa susimaiso su
perilimfa, keicCiasi endolimfos elektrolity
sudétis, jvyksta ampulinio neuroepitelio bei
spiralinio organo plaukuoyuyjy lasteliy
intoksikacija kaliu, iStinka galvos svaigimo
priepuolis bei susilpnéja klausa.




Klinika

» Uminis ryskus uzsiteses galvos svaigimas,
trunkantis dienomis
> Klausa nesutrikusi

~Yra rysys su nesenai persirgta virusine
infekcija

~ Labai susilpnéjusi ar iSnykusi vienos ausies
vestibuliné funkcija( atliekant kolorinius
meéginius), yra spontaninis nistagmas
(visada vienpusis, fiksuojant zvilgsnj

silpnéjantis).

Nerg kity neurologiniy simptomuy




Perilimfine fistulé

» Tai patologinés jungties susidarymas tarp
vidinés ir vidurinés ausies.

» Dazniausiai po traumos ar patologinio

oroceso susidaro apvaliojo ar ovaliojo

angeliy fistulés, reciau - lateralinio

ousratinio kanalo fistulé.




Akustiné neurinoma

Nervinio audinio auglys

» Vertigo
> Uzimas vienoje ausyje

» Klausos pazeidimas




Centrinés kilmés vertigo priezastys

Sumazéjes kraujo kiekis smegeny pamate
» Praeinantis smegeny iSsemijos priepuolis ar galvos
smegeny insultas.
» Vertebrobaziliarinis nepakankamumas.
» Kraujavimas j smegenéles.

ISsétiné sklerozé.

Galvos ir kaklo trauma
» Apie 80 proc. pacienty, patyrusiy galvos trauma,
skundziasi galvos svaigimu, 20 proc. is jy
simptomai islieka puse mety ir ilgiau.
Migrena
» Budingas spontaninis ir pozicinis vestibulinis
svaigimas, kurio metu tipisko migreninio galvos
skausmo gali ir nebuti.
CD komplikacijos

» CD sukelia arteroskleroze, blogéja smegeny
>~ kraujotaka, atsiranda vertigo.




Centrinis vertigo

Pozymiai:

> Néra sukamojo pozymio

>

>

>

utimo sutrikimai
Parezes

Kita zidininé neurologiné simptomatika




Paciento konsultavimas

Ka pacientas turi omenyje kalbédamas apie
vertigo?

Svaigimas ar vertigo?

Pradzia?

Trukmé?

Lydintys simptomai?

Klausos simptomai?

Neurologiniai simptomai?

Sukeliantys veiksniai?

Ligos?
Vaistai?
Gydymas?
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Paciento istyrimas

» Ausies tyrimas

» Akies tyrimas

» Ortostazés meginys

» Hemodinamika, kvépavimas
» Pozicinis testavimas

» Pusiausvyra

> Neurologinis istyrimas

» Laboratoriniai tyrimai (BKT, elektrolitai, glikemija)

> Instrumentiniai tyrimai



Centrinis ir periferinis vertigo

Pozymis Centrinis vertigo Periferinis vertigo

Pradzia Palaipsniui Staiga

Intensyvumas Intensyvumas Intensyvus
nedidelis

Priklauso nuo padéties Ne Taip

Klausos sutrikimas Néra Yra

Neurologiniai simptomai Yra Néra

Nistagmas Vertikalus, Horizontalus, vienkryptis
daugiakryptis

Eisenos nestabilumas

Stiprus, pacientas
nestabilus, griina

Vienpusis nestabilumas,

eisena atsargi

Pykinimas, prakaitavimas,

Ne

Taip

Pastovus

Paroksizminis

Carvalho et al. CTU, Oct, 2004




Galvos svaigimo trukmeé

Trukme

Galima diagnozeé

Kelios sekundés

Periferinés  kilmés: vienpusis vestibulinés
funkcijos sutrikimas, vélesnés uminio vestibulinio
neuronito stadijos, toliau pazengusi Menjero liga

Nuo keliy sekundziy|GPPS, perilimfiné fistulé

iki keliy minugiy

Nuo keliy minuciy iki|PSIP, perlimfiné fistulé

vienos valandos

Valandos Menjero liga, perilimfiné fistulé po traumos ar
chirurginio gydymo, migrena, akustiné
neurinoma

Dienos Umus vestibiulinis neuritas*, insultas, migrena,

iISsetiné sklerozé

Savaités

Psichogeninis galvos svaigimas (pastovus
besitesiantis galvos svaigimas be pageré&jimo)

Bulinis neuritas pradzioje gali testis dvi dienas ar savaite, o kartais ir ilgiau




Galvos svaigima prokuojantys veiksniai

Provokuojantis veiksnys

Galima diagnozeé

Galvos padéties keitimas

Umus labirintitas, GPPS, smegenéliy tilto
kampo auglys, iSsétiné sklerozé, perilimfiné
fistulé

Spontaniniai epizodai

Umus vestibulinis neuritas, smegeny
kraujotakos ligos (insultas ar PSIP),
Menjero liga, migrena, iSsetiné sklerozé

Neseniai buvusi UVKTI

Umus vestibulinis neuritas

vyresnis amzius, stresas)

Stresas Psichikos ligos ar psichologinés priezastys,
migrena
Imunosupresija (vaistal, | Herpes zoster infekcija

Perilimfiné fistulé




Lydintys simptomai

Simptomas

Diagnozé

Pilnumo jausmas ausyje

Akustiné neurinoma, Menjero liga

Ausies skausmas

Akustiné neurinoma, ausies ligos

Zidininé neurologiné
simptomatika

Smegenéliy tilto auglys, smegeny kraujotakos
sutrikimai, iSsétiné sklerozé

Galvos skausmas

Akustiné neurinoma, migrena

Klausos pazeidimas

Menjero liga, perilimfiné fistulé, akustiné
neurinoma, cholesteatoma, otosklerozé, PSIP
ar insultas, herpes zoster

Pusiausvyros sutrikimai

Umus vestibulinis neuritas, smegenéliy tilto
auglys

Nistagmas

Periferinis ar centrinis vertigo

Fonofobija, fotofobija

Migrena

UZimas ausyse

Umus labirintitas, akustiné neurinoma,
Menjero liga




Pykinimas arba vémimas

» Kai pazeidimas pusratiniuose kanaluose ar
orieangy - sisteminio pobudzio svaigimas,
norizontalus Ny, pykinimas, lateropulsija j
nazeista puse, daznai silpsta klausa

» Kai pazeidziamas prieanginés dalies
neuronas buna sisteminis galvos svaigimas,
horizontalus-rotacinis Ny, pykinimas,
ataksija, daznai susilpnéja klausa, tzia
ausyje



Ataksija

Vestibulinés sistemos pazeidimo atveju yra
iSreikSta pazeidimo puseéje arba abiejose
pusese




Akiy judesiy tyrimai

Galima jtarti vestibulinés sistemos
patologija

Matomas spontaninis nistagmas vertikalus
ar horizontalus, akiy judesiy metu,
fiksacijos metu.

Periferinés kilmés pazeidimo atveju
nistagmas geriau matomas tiriant su
Frenzelio akiniaias (10+ dioptrijy), tuomet
iSsvengiama zvilgsnio fiksacijos.



Nistagmas

» Nustatant horizontalyjj, prasoma tiriamajj
fiksuoti zvilgsnj j lateraline puse
» Vertikaly ar rotacinj - j virsy

» Konverguojantj - j daikta, rodoma prie
nosies

» Pulsuojantj - tiesiai

Nistagmo kryptis yra ta, j kurig puse greiciau
trukcioja akys.




End Point Nystagmus
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Galvos pasukimo testas

» Padeda nustatyti vienpusj ar abipusj labirinto
funkcijos netekima.

~ Zvilgsnis fiksuojamas j tirian¢iojo nosj, tada galva
staigiai pasukama 30° j kaire arba desine prasant
ziuréti j tiriancCiojo nos,i.

~ Normos atveju, zvilgsnis islieka fiksuotas.

~ Jei pasukus galva, atsiranda sakada- zvigsnis
nukrypsta ir refiksuojamas, pazeistas tos pusés

abirintas.

~ Jei refiksuojamas zvilgsnis j abi puses - abipusis

abirinto pazeidimas (ototoksiniai vaistai)




Galvos pakratymo nistagmas

Padeda nustatyti vestibulinés sistemos
asimetrijq.

Galva uzmerktom akim energingai
sukiojama j desine ir kaire 30 sek., po to
atmerkus akis stebimas nistagmas j
prieSinga pazeidimui puse.




Hiperventiliacijos testas

Prasoma paciento giliai kvépuoti 1 min.,
nerinomos atveju atsiranda nistagmas




Dix-Hallpike manevras




Hallpike testas

Padeda diferencijuoti labirinto salygota
nistagma nuo centrinio pozicinio.

GPPS budinga stiprus vertigo su rotaciniu
horizontaliu nistagmu, atsirandantis po
trumpo latentinio periodo ir iSnyksta testa
kartojant. Nistagmas, kuris neatitinka Siy
kriterijy ar yra vertikalus, reikia sieti su
centrinés kilmés ( MBR tyrimas dél
uzpakalinés kaukolés duobés naviko)




Utriculus (E43i'd)

Superior
canal
(a2 s) Y

0
Gravity

Particles
Y (0ld)

Posterior-canal

ampulla
: / (EptTala Wose)

Posterior
canal

(F=ptas)

Gravity P ey
‘ g ; . 9 . & . '_J e ’
/ / { ' \\\T‘V/
( f _\_Ian!age ‘
Superior 7 { ‘(» point \,
_—— canal ‘
(aruina|a)
Posterior
canal .
(#analg)\ e
= Utriculus
% (EH2It)
' . )
R S Posterior-canal
ST ampulla
4 Particles (Va3 Wos)
(0)d)
B
Gravity = *‘ - *
« N - T ‘- S
AN )Y ;
\| ) :
1 X
N




Lygsvaros tyrimail

~Rombergo testas

» Unterbergo testas -
Zzingsniavimas uzsimerkus




Videonistagmometrija
Vaizdo nistagmografija

VNG



Videonistagmografija

> Nuo 1990m. JAV, Kanados ir Japonijos
otorinolaringologai pradéjo naudoti
infraraudonuyjy spinduliy kamera pacienty
akiy judesiams filmuoti.

» lvertinamas nistagmo greitis, pagreitis,
amplitudé, daznumas ir kiti akiy judesiy

parametrai, apdorojami specialiomis

compiuterinémis programomis ir rezultatai

nateikiami kaip atitinkami standartizuoti

grafikai.




» Nedidelé vaizdo kamera jmontuota
akiniuose.

» Gali bati filmuojama viena arba abi akys.

> Vaizdo kamera yra sujungta su
kompiuterine programa ir fiksuoja akies
judesius sekdama vyzd,i.

> Transliuojami du kanalai: vienas
horizontalius, kitas vertikalius akiy
judesius.




HOMOTH

Medizinelektronik



VNG

» Spinduliais apsviesta akis filmuojama, o
vaizdas stebimas monitoriuje.

> VNG metodu galima stebéti, registruoti,
jrasyti nistagma.
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Tyrimo principas

» Akiy aferencija vyrauja labirinty atzvilgiu, todeél
tik tada, kai pacientas yra visiskoje tamsoje, akiy
judesiai atspindi vestibuline funkcija.

» Tai pasiekiama tik tiriant VNG. Paciento akis
apsvieCiama infraraudonaisiais spinduliais, taCiau
sviesos pojucio nebuna.

» Spinduliais apsviesta akis filmuojama, o vaizdas
perduodamas tiesiai j tyréjo monitoriy.

» Taikydamas VNG tyréjas gali vizualizuoti ir
uzrasyti nistagma bei jvertinti jj kiekybiskai.




VNG tikslai

~ vertinti, ar svaigimo, pusiausvyros sutrikimo
priezastis yra labirinty pazeidimas.

» Nustatyti kurioje puséje yra pazeidimas ir
ivertinti jj kiekybiskai.

» Nustatyti kuo tikslesne diagnoze naudojantis
gautais duomenimis ir vertinant juos kartu su
ligos klinikiniais pozymiais bei kity tyrimy
rezultatais.




VNG

Tai vienintelis tyrimo metodas, galintis
padéti nustatyti ar vidinés ausies
pazeidimas yra vienpusis, ar abipusis.




Indikacijos VNG tyrimui

» Jvairios kilmés galvos svaigimas bei
pusiausvyros sutrikimas

> GPPGS

» Menjero liga

> Labirintitas

~ Vestibulinis neuronitas
> Trauma

» Intoksikacija

» Infekcija




Pasiruosimas VNG tyrimui

72 valandas pries tyrima rekomenduojama
nevartoti:

» Aspirino, NPV

» Svaigima slopinanciy vaisty
> Vémima slopinanciy vaisty
> Migdomujy

> Trankvilianty

» Ba ir narkotiky

» Antihistamininiy vaistuy

> Chinino




> Nevartoti alkoholio

» 24 valandas negerti kofeino turinéiy gérimy
» 3 val. Iki tyrimo nevalgyti ir nertkyti

» Tyrimui atvykti be akiy makiazo

~ Ausy landose neturi buti sieros kamsciy




VNG tyrimo eiga

Spontaninio nistagmo tyrimas

Tiriamasis guli, jo galva pakelta 30° kampu,
ant akiy uzdeéti specialts akiniai su
infraraudonyjy spinduliy kamera, akiniai
uzdengti specialiu nepermatomu dangteliu.
Galvos padétis tiesi, zvingsnio kryptis -
tiesiai per vidurj, minimalus stebéjimo
laikas 30 sek. Jei yra nistagmas galima jtarti
vienpusj vestibulinj pazeidima.




Pozicinio nistagmo vertinimas

» Stebimas jvairiose galvos padétyse.

» Tarp vienos ir kitos padéties keitimo turi
praeiti 30sek.

» Dazniausios padétys: gulint ant nugaros
galva pasukta j kaire, desine galva nuseista
zemiau nei horizontali linija - tiesiai,
pasukus j kaire, desine.




Nustatytas pozicinis nistagmas

» Dazniausiai yra GPPV israiska, budingas
stiprus vertigo, su aiskiai matomu rotaciniu
nistagmu, atsirandanciu po trumpo
latentinio periodo, kartojant testa, silpnéja
ir isnyksta.

» Nistagma, kuris neatitinka Siy kriterijy ar

yra vertikalus, reikia sieti su CNS patologija
(galvos MRT deél uzpakalinés kaukoleés
duobés naviko)




Dviejy temperatiry kolorinis

meginys

Meginio eiga:

DA stimu
CA stimu
DA stimu
KA stimu

iuojama 30 sek. 30°C oru
iuojama 30 sek. 30°C oru
iuojama 30 sek. 44°C oru
iuojama 30 sek. 44°C oru

Tarp kiekvieno tyrimo butinas 2-5 min.
intervalas. Tyrimo metu pacientas guli, galva
pakelta 30° kampu. Stimuliavimo trukmé -
30sek. Standartizuotomis salygomis atlikto

tyrimo rezultatai lyginami su norma.



VNG

~ ISorinés ausies landos irigacija oru labirinte
sukelia temperatirinj gradienta, kuris
pasireiskia endolimfos tankio kitimu, dél to
yra manoma, kad atsiranda jégos,
sukeliancios endolimfos judéjima sraigéje.

> Tuomet yra stimuliuojami vestibulinés
sistemos receptorial, ir pirmiausia
lateralinis pusratinis kanalas, generuojantis
horizontalyjj nistagma.
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Meginio vertinimas

» Lyginant viena puse su kita galima
apskaiciuoti vienpusj susilpnéjima.

» Lyginant su standartizuotomis normaliomis
reikSmémis apskaiciuojamas labirinto
reaktyvumas.

» Vertinamas asimetrinis atsakas j simetriska
stimuliavima, rodantis krypties asimetrija,
ar kitaip - krypties vyravima.

~ Freyss grafike vertinamos visy 4 koloriniy

meginiy vertes.
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VNG

> VNG yra ypac pazangi sistema tiriant akiy
judesius vestibulinio aparato ir
pusiausvyros sutrikimo atvejais.

> VNG tyrimas yra greitas, patikimas saugus,
objektyvus, padedantis tiksliai nustatyti
diagnhoze.




Kiti tyrimali

~ Elektronistagmografija

» BERA

» Posturografija

» Ultragarsiniai galvos smegeny kraujotakos
tyrimai:

- Ekstrakranijiniy arterijy spalviné sonografija

- Transkranijiné spalviné sonografija

» Galvos smegeny KT ir MBR




Vertigo gydymas
> Priklausomai nuo diagnozés, pvz:

= Bakteriné infekcija - antibiotikai

= Menjero liga - Na sumazinta dieta,
diuretikai, betahistinas

= GPPV - Epley manevras

= Vestibulinis neuritas - prednizolonas

> Vestibuliné reabilitacija.




Medikamentinis vertigo gydymas

Vestibuline Vaisto Dozé
sistemg pavadinimas
slopinantys
vaistali
Antihistamininiai |Betahistinas* 24 mqg kas 12 val. (48-72 mqg kas 12 val.)
vaistai
Benzodiazepinai |Diazepamas 2-10 mg gerti arba j v. kas 4—8 val.
Lorazepamas 0,5—-2 mg gerti, j r. arba j v. kas 4-8 val.
Antiemetikai Odansetronas 4-8 mg p/o tris kartus per dieng ar 32 mg
i/v vienkartiné dozé
Metoklopramidas |10-20 mg gerti kas 6 val. arba 10-20 mg |
v. létai kas 6—8 val.

alektyviai padidina kraujo tékme vidinéje ausyje.



Betahistino veikimo mechanizmas

» H1 receptoriy agonistas ir H3 receptoriy
antagonistas.
» H1 postsinapsiniai receptoriai issidéste ant vidinés
ausles kraujagysliy sieneliy:
- Betahistinas stimuliuoja jy veikla, kraujagyslés issiplecia,
pageréja kraujotaka prieanginéje ir sraiginéje dalyje.
» H3 receptoriai yra histaminerginiy (ir kt. galvos
smegeny neurony) presinapsinéje dalyje:
> Slopina receptoriy veiklg ir pagerina histamino transmisija
rieanginiuose branduoliuose, skatindamas vestibulinés
ompensacijos procesus,

- Sumazeéja ar isnyksta svaigimas.
- Betahistinas, netiesiogjai veikdamas vidinés ausies H3
heteroreceptorius, plécia kraujagysles.

» Betahistinas daugiausia taikomas vestibulinés
kllmes_q(alvos svaigimui gydyti bei svaigimo metu
pasireiSkiantiems Simptomams salinti: galvos
skausmui, Gzimui ausyse, susilpnéjusiai klausai,
oykinimui, vémimui, nistagmui.




Kitl vaistal

» Antidepresantai esant psichogeniniam
svaigimuli.

» Kalcio kanaly blokatoriai - cinarizinas -
vengti dél parkinsonizmo reiskiniy,
slopinimo bei kognityvinés funkcijos
blogéjimo.

» Benzodiazepinai - pripratimas, pablogéjusi
atmintis, padidéjusi griuvimy rizika ir
pablogéje vestibulinés kompensacijos
mechanizmai.




Pusiausvyros aparato reabilitacija

» Vestibulinés reabilitacijos esmé yra skatinti
formuotis galvos smegeny kompensacinius
mechanizmus, padidinti alternatyviy regos ir
propriorecepciniy impulsy reikSme pusiausvyrai
ISlaikyti bei vertigo slenkstj ir suteikti stabilumo
laikysenai.

» Manksta ir judéjimu pagrjsta vestibuliné
reabilitacija yra saugus ir veiksmingas vienpusiy
Beriferiniq pusiausvyros organy pazeidimy gydymo

udas, tinkamas ir vestibulinei disfunkcijai po
labirintektomijos.

» Paprasta reabilitacijos programa, susidedanti is
pacienty mokymo ir namuose atliekamu pratimuy,
yra tiek pat efektyvi kiek reabilitacija ligoninéje.

~ Vestibuliné reabilitacija pagerina kasdiene pacienty
veikla, savarankiskuma bei sumazina funkcine




ISvados

» Vestibuliné sistema sudaryta is daug daliy,
todél jos istyrimas reikalauja kruopstaus
iStyrimo

» Instrumentiniai tyrimai padeda nustatyti
tikslesne anamneze, taciau ne maziau svarbi
anamnezé, objektyvus pozymiai, funkciniai
meginiali

» VNG tyrimo metodas yra vienintelis, galintis
kiekybiskai jvertinti vestibuline sistema







