
Menjero ligos diagnostikos
tendecijos

Santrauka

Dar bo tiks las. Ap þvelg ti li te ra tû rà Men je ro li gos diag nos ti kos te ma ir
áver tin ti smil kin kau liø mag ne ti nio re zo nan so to mog ra fi jos (MRT) svar -
bà diag no zuo jant Men je ro li gà.

Me to di ka. Lite ratûros pa ieð ka at lik ta Pubmed duo me nø ba zë je.
Pa ieð kai var to jo me reikð mi niø þo dþiø de ri nius: Men je ro li ga, en do lim -
fos van de në, smil kin kau liø MRT, ves ti bu li në funk ci ja. Per þiû rë tos pub -
li ka ci jos nuo 2008 iki 2017 me tø.

Li te ra tû ros ap þval ga. Men je ro li ga pir mà kar tà ap ra ðy ta
1861 me tais. Tai ne aið kios kil mës vi di nës au sies plë vi nio la bi rin to van -
de në, ku riai bû din ga simp to mø tria da: ûmi nis sis te mi nio po bû dþio gal -
vos svai gi mas, ûþe sys, spen gi mas, pa þeis tos au sies uþ gu li mas ir ávai -
raus laips nio klau sos su tri ki mas. Men je ro li gos diag nos ti ka re mia si
2015 me tais Ba ra ny tarp tau ti nës oto neu ro lo gø drau gi jos pri im tais kri -
te ri jais. Pa gal prie puo lio po bû dá, kin tan èius klau sos su tri ki mo simp to -
mus bei au dio met ri jos duo me nis Men je ro li ga skirs to ma á ti kë ti nà ir ne -
abe jo ti nà. Remiantis kri te ri jais, klau sos pa þei di mas yra reikð min gas
po þy mis sie kiant diag no zuo ti Men je ro li gà, o au dio met ri ja vis dar yra
vie nin te lis in stru men ti nis, ob jek ty vus ir bû ti nas ty ri mas áta ria mai
Men je ro li gai nu sta ty ti. Ka lo ri niai më gi niai yra pla èiai nau do ja mi ðia li -
ga ser gan èiø þmo niø ves ti bu li nës funk ci jos su tri ki mui áver tin ti. Spar -
èiai to bu lë jant tech no lo gi joms, vi di nës au sies struk tû ras ga li ma vi zu a li -
zuo ti vaiz di niais ty ri mo me to dais in vivo. Nau jas in stru men ti nis ty ri -
mas – 3T smil kin kau liø MRT su ga do li nio kon tras ti ne me dþia ga – lei -
dþia áver tin ti en do lim fi ná mai ðe lá bei pa tvir tin ti Men je ro li gos diag no zæ.

Ið va da. Pla èiau ap þvel gus 26 pub li ka ci jas aið kë ja, jog ðian dien
diag nos ti ka re mia si tik sub jek ty viais kli ni ki niais kri te ri jais. In stru -
men ti niø ty ri mø, ku riais bû tø pa tvir ti na ma Men je ro li ga, në ra. Smil -
kin kau liø 3T MRT su kon tras ti ne me dþia ga ga do li nio pa grin du ga li bû ti 
nau do ja ma kaip ob jek ty vus ty ri mas, lei dþian tis pa tiks lin ti Men je ro li -
gà.

Reikð mi niai þo dþiai: Men je ro li ga, en do lim fos van de në, smil kin kau -
liø MRT, ves ti bu li në funk ci ja.

ÁVADAS

Vi di në au sis yra vie nas ið sun kiau siai
ið ti ria mø ir at vaiz duo ja mø þmo gaus
or ga nø. Daþ niau sios gal vos svai gi mo
prie þas tys yra su si ju sios su vi di nës
au sies struk tû ro mis ir jos jung ti mis su 
sme ge ni mis.

Dau giau nei prieð 150 me tø Pro -
spe ras Méniè re’ as pir ma sis nu sta të,
kad ap ra ðo ma li ga pa þei dþia vi di næ

au sá. Dau giau nei prieð 75 me tus pa -
aið kë jo, kad en do lim fos van de në yra
pa to lo gið kai su si ju si su Men je ro li ga
[1]. Men je ro li ga – ne aið kios kil mës vi -
di nës au sies plë vi nio la bi rin to van de -
në, ku riai bû din ga simp to mø tria da:
ûmi nis sis te mi nio po bû dþio gal vos
svai gi mas, ûþe sys pa þeis to je au sy je ir
ávai raus laips nio klau sos pa þei di mas.
Tiks lus ðios li gos ið si vys ty mo me cha -
niz mas në ra aið kus, ta èiau his to lo gi -
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në mis stu di jo mis áro dy ta sà sa ja su vi -
di nës au sies plë vi nio la bi rin to (en do -
lim fos) van de ne [1, 2]. En do lim fos
van de në (1 pav.) api bû di na ma kaip
en do lim fi nës ert mës ið si plë ti mas á pe -
ri lim fi næ ert mæ [2, 3]. Men je ro li ga yra
vie na daþ niau sia vi di nës au sies ir ves -
ti bu li nës sis te mos li gø [4]. Li gos pa pli -
ti mas la bai ávai ruo ja – nuo 3,5:100 000 
iki 513:100 000 [5]. Di dþiau sias ser ga -
mu mas yra 40–60 me tø pa cien tø [6].
Mo te rys ser ga daþ niau nei vy rai – nuo
1,3:1 iki 1,8:1 [6]. Kas su ke lia Men je ro
li gà ir jos pa to fi zio lo gi jà, tiks liai ne þi -
no ma, ta èiau áta kos tu ri to kie veiks -
niai kaip ge ne ti ka, ana to mi nës en do -
lim fi nio mai ðe lio ir la ta ko dy dþio va -
ria ci jos, me dþia gø apy kai ta, en dok ri -
ni në sis te ma, au to imu ni niai mai ðe lio
pa þei di mai, ge ne tið kai nu lem ta pa to -
lo gi në en do lim fos ga my ba, krau jo ta -
ka, aler gi ja ir trau mos [7]. Nau jau sia
Men je ro li gos ið si vys ty mo te ori ja yra
ati trû ku si ap va laus mai ðe lio oto ko ni ja 
(angl. de tached saccular otoconia [8].
Nau juo se ty ri muo se, ku riuo se ap ra ðo -
ma Men je ro li ga nuo pir mø jø kli ni ki -
niø simp to mø, ma to mas pa na ðus mo -
de lis kaip ge ry bi nio pa rok siz mi nio po -
zi ci nio svai gi mo, to dël ma no ma, kad
pa grin di në Men je ro li gos prie þas tis
ga li bû ti ati trû ku si oto ko ni ja [8]. Ðian -
dien en do lim fos van de në yra lai ko ma
la biau siai áma no mu li gos pa to ge ne zës
me cha niz mu [9].

DARBO TIKSLAS IR METODIKA

Straips nio tiks las – ap þvelg ti li te ra tû -
rà Men je ro li gos diag nos ti kos te ma ir
áver tin ti smil kin kau liø MRT svar bà
diag no zuo jant Men je ro li gà. Li te ra tû -
ros pa ieð ka at lik ta Pubmed duo me nø
ba zë je. Pa ieð kai var to jo me reikð mi niø 
þo dþiø de ri nius: Men je ro li ga, en do -
lim fos van de në, smil kin kau liø MRT,

ves ti bu li në funk ci ja. Per þiû rë tos pub -
li ka ci jos nuo 2008 iki 2017 me tø.

DIAGNOSTIKA

Il gà lai kà Men je ro li gos diag no zës pa -
tvir ti ni mas rë më si dau giau sia kli ni ki -
niais kri te ri jais, nes ap tik ti la bi rin to
van de næ bu vo áma no ma tik at lie kant
po mir ti ná li go nio ty ri mà. Pir mi li gos
kri te ri jai bu vo ap ra ðy ti AAO-HNS
(angl. Amer i can Acad emy of Oto lar yn -
gol ogy – Head and Neck Sur gery) dau -
giau nei prieð 20 me tø [10], 2015 me -
tais Ba ra ny tarp tau ti në oto neu ro lo gø
drau gi ja juos pa to bu li no [11,12]. Pa gal 
ðiuos kri te ri jus (prie puo lio po bû dá,
kin tan èius klau sos pa þei di mo simp to -
mus bei au dio met ri jos duo me nis) ski -
ria ma dvie jø ti pø Men je ro li ga – ti kë ti -
na ar ne abe jo ti na (1 len te lë).

Ty ri mo stan dar to, lei dþian èio gy -
vam þmo gui ne abe jo ti nai pa tvir tin ti
Men je ro li gos diag no zæ, ðian dien në ra. 
Diag no zë re mia si mi në tais kli ni ki -

niais po þy miais bei pa gal bi niais in -
stru men ti niais ty ri mais: elek tro koch -
le og ra fi ja, vi de o nis tag mo met ri ja (nis -
tag mo, ka lo ri niai, ro ta ci niai, oku lo mo -
to ri niai më gi niai) ar ves ti bu li niais su -
kel tai siais rau me nø po ten cia lais
(VEMP). Re mian tis kri te ri jais klau sos 
su tri ki mas yra reikð min gas po þy mis
Men je ro li gai diag no zuo ti, o au dio met -
ri ja (2 ir 3 pav.) vis dar yra vie nin te lis
in stru men ti nis, ob jek ty vus ir bû ti nas
ty ri mas áta ria mai Men je ro li gai nu sta -
ty ti [13].

Ta èiau li gos pra dþio je klau sos su -
tri ki mas ga li bû ti leng vas, pa cien tai
pa tys ne su pran ta ir ne nu ro do jo kaip
nu si skun di mo, ypaè esant svai gi mui
ar ûþe siui [9]. Kai li gos simp to mai pa -
si reið kia ne vi si ar ba në ra ti pi niai, jie
daþ nai su pai nio ja mi su ki tais su tri ki -
mais ir tam pa diag nos ti niu ið ðû kiu
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1 pav. En do lim fos van de në (https://www.dizziness-and-balance.com/disorders/menieres/ 
mri-hydrops.html)

Fig. 1. En do lymp ha tic hyd rops (https://www.dizziness-and-balance.com/disorders/
menieres/mri-hydrops.html)

1 len te lë. Men je ro li gos diag nos ti kos kri te ri jai

Ta b le 1. Di ag nos tic cri te ria for Méniè re’s di s e a se

Ne abe jo ti na Men je ro li gos diag no zë ati tin ka ðiuos kri te ri jus:

• Yra bu væ du ar dau giau sa vai mi niø gal vos svai gi mo epi zo dø, ku riø kiek vie no
trukmë – nuo 20 mi nu èiø iki 12 va lan dø.

• Au dio met ri jos bû du nu sta to mas þe mø ir vi du ti niø daþ niø neu ro sen so ri nis klau sos
su tri ki mas prieð, per gal vos svai gi mo epi zo dà ar po jo.

• Pa þeis to je au sy je yra kin tan èiø klau sos su tri ki mo simp to mø (ûþi mas, spen gi mas
ar uþ gu li mas).

• Li gos po þy miai ki tos ves ti bu li nio pa þei di mo diag no zës ne ati tin ka ge riau nei
Menjero li gos.

Trûks tant kai ku riø po þy miø, Men je ro li gos diag no zë lai ko ma ti kë ti na ir ati tin ka
ðiuos kri te ri jus:

• Yra bu væ du ar dau giau gal vos svai gi mø epi zo dø, ku riø kiek vie no truk më –
nuo 20 mi nu èiø iki 24 va lan dø.

• Pa þeis to je au sy je yra kin tan èiø klau sos su tri ki mo simp to mø (ûþi mas, spen gi mas ar
uþ gu li mas).

• Li gos po þy miai ki tos ves ti bu li nio pa þei di mo diag no zës ne ati tin ka ge riau nei
Menjero li gos.

2 len te lë. Men je ro li gos di fe ren ci në
diag nos ti ka

Ta b le 2. Méniè re’s di s e a se dif fe r ent di -
ag no sis

• Au to so mi nis do mi nan ti nis 9 ti po
neuro sen so ri nis klau sos su tri ki mas
(DFNA9), sukel tas COCH ge no

• Au to so mi nis do mi nan ti nis 6/14 ti po
neu ro sen so ri nis klau sos su tri ki mas
(DFNA6/14), su kel tas WSF1 ge no

• Au to imu ni në vi di nës au sies li ga

• Ce reb ro vas ku lia ri në li ga (in sul tas /
TIA ver teb ro ba zi lia ri në je sis te mo je /
krau ja vi mas)

• En do lim fi nio mai ðe lio na vi kas

• Lai mo li ga

• Me nin gio ma

• Neu ro bo re lio zë

• Oto si fi lis ir neu ro si fi lis

• Ves ti bu li në mig re na

• Ves ti bu li nis neu ro ni tas

• Ves ti bu li në ðva no ma

• Vi ru si nis me nin gi tas ir en ce fa li tas

• Ver ni kës en ce fa lo pa ti ja ir kt.

https://www.dizziness-and-balance.com/disorders/menieres/mri-hydrops.html
https://www.dizziness-and-balance.com/disorders/menieres/mri-hydrops.html
https://www.dizziness-and-balance.com/disorders/menieres/mri-hydrops.html
https://www.dizziness-and-balance.com/disorders/menieres/mri-hydrops.html


kli ni ki në je prak ti ko je. To dël nuo li gos
simp to mø at si ra di mo iki li gos pa tvir -
ti ni mo pra ei na më ne siai ar net me tai
[13].

Men je ro li gos di fe ren ci në diag nos -
ti ka la bai pla ti. Jà rei kia at skir ti nuo
vi ru si niø ir au to imu ni niø li gø, taip

pat nuo trau mø ir on ko lo gi niø li gø
(2 len te lë). Vie na ið daþ niau siø li gø,
nuo ku riø ten ka at skir ti, yra ves ti bu -
li në mig re na. Ðiø dvie jø su tri ki mø
(Men je ro li gos ir ves ti bu li nës mig re -
nos) daug pa si reið ki mo simp to mø ir
diag nos ti niø kri te ri jø su tam pa [14].

KALORINIAI MËGINIAI

Pats reikð min giau sias iki ðiø die nø
ves ti bu li nës funk ci jos ty ri mo me to das 
yra vi de o nis tag mo met ri jos me tu at -
lie ka ma ka lo ri met ri ja (4–6 pav.), ku ri
ið lie ka vie nu jaut riau siø më gi niø nu -
sta tant ves ti bu li nius pa þei di mus
(jaut ru mas 30–70 %, spe ci fið ku mas
80 %), ta èiau ka lo ri nis më gi nys ne ver -
ti na ap va lio jo ir pail go jo mai ðe liø
funk ci jos [15]. Ka lo ri niai më gi niai
pla èiai nau do ja mi sie kiant áver tin ti
Men je ro li ga ser gan èiø þmo niø ves ti -
bu li nës funk ci jos su tri ki mà, ta èiau jø
re zul ta tai ga li bû ti ávai rûs pri klau so -
mai nuo li gos sta di jos ir raið kos in ten -
sy vu mo ir yra ne spe ci fi niai Men je ro
li gai. Tarp prie puo liø dau gu mai pa -
cien tø, ser gan èiø leng vos ei gos Men -
je ro li ga, ka lo ri niai më gi niai su tri ki -
mo ne fik suo ja, o pa cien tams, ku riems
pa si reið kia vë ly vo ji ðios li gos stadija,
pa ki ti mai ga li bû ti ávai rûs [16]. Be to,
ty ri mas yra ga na il gas ir dël su ke lia -
mø ve ge ta ci niø re ak ci jø ne vi si ti ria -
mie ji to le ruo ja vi sà ty ri mo pro ce dû rà
[17].

Vestibuliniai miogeniniai
potencialai (VEMP)

Men je ro li gos at ve ju VEMP ið pa þeis -
tos au sies daþ niau siai ne nu sta to mi.
S. Zhang ir ki tø au to riø at lik to je me -
ta a na li zë je nu sta ty tas ben dras 49 %
ðio ty ri mo jaut ru mas ir 95 % spe ci fið -
ku mas diag no zuo jant en do lim fos
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2 pav. Au diog ra ma: klau sa ne su tri ku si

Fig. 2. Au diog ram: nor mal he a r ing

3 pav. Au diog ra ma: abie jø au sø gar sà su vo kian èios sis te mos pa þei di mas, stip res -
nis paþeidimas deðinëje

Fig. 3. Au diog ram: sen so neu ral he a r ing loss, wor se right si de

4 pav. VNG ka lo ri nis më gi nys: at sa kas nor ma lus

Fig. 4. VNG ca lo ric test: a nor mal re sult



van de næ. Pri ei ta prie ið va dos, kad
vien VEMP ty ri mas në ra pa kan -
kamas Men je ro li gai diag no zuo ti,
taèiau kaip ty ri mø kom plek so su de -
da mo ji da lis ga li at lik ti svar bø vaid -
me ná. Be to, dël di de lio spe ci fið ku mo
ir ne in va zið ku mo ðis ty ri mas ga li bû -
ti nau do ja mas kaip at ran kos me to -
das en do lim fos van de nei nu sta ty ti
[18].

3T SMILKINKAULIØ MRT

Di de lës ski ria mo sios ge bos mag ne ti -
nio re zo nan so ty ri mas nau do jant kon -
tras ti næ me dþia gà, pa ga min tà ga do li -
nio pa grin du, lei dþia nu sta ty ti vi di nës
au sies plë vi nio la bi rin to van de næ.
Toks diag nos ti kos me to das kli ni ki në je 
prak ti ko je yra ga na nau jas, nors pir -

mie ji straips niai apie MRT ty ri mà
Men je ro li gai diag no zuo ti bu vo ap ra -
ðy ti Ja po ni jo je dau giau nei prieð
20 me tø [19], ta èiau vis dar në ra vi -
suo ti nai pri im tos ty ri mo me to di kos ir
vaiz dø ver ti ni mo kri te ri jø.

No rint vi zu a li zuo ti la bai ma þas vi -
di nës au sies struk tû ras rei ka lin gi
ypaè di de lës raið kos ir ge ros ski ria mo -
sios ge bos mag ne ti nio re zo nan so apa -
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5 pav. VNG ka lo ri nis më gi nys: kai rës pu sës ves ti bu li nës funk ci jos su sil pnë ji mas

Fig. 5. VNG ca lo ric test: uni la t e ral we ak ness for left si de

6 pav. VNG ka lo ri nis më gi nys: kryp ties vy ra vi mas á de ði næ

Fig. 6. VNG ca lo ric test: di rec tio nal pre pon de r an ce for right si de



ra tai. Vaiz do kon tras tið ku mas pa pil -
do mai stip ri na mas nau do jant ga do li -
nio pa grin du pa ga min tà kon tras ti næ
me dþia gà [20]. Prak ti ko je tai ko mi du
pa grin di niai jos su lei di mo á or ga niz mà
bû dai: in tra tim pa ni nis ir in tra ve ni nis. 
Pir muo ju at ve ju kon tras ti në me dþia ga 
su ðvirkð èia ma á vi du ri nës au sies ert -
mæ, ið jos pro ap va lø já ir ova lø já lan gus
pa ten ka á vi di nës au sies pe ri lim fà. Pe -
ri lim fo je su si kau pæs ga do li nis di di na
jos sig na lo in ten sy vu mà bei kon tras tà
su en do lim fa. Nau do jant kon tras ti næ
me dþia gà in tra tim pa ni niu bû du, mag -
ne ti nio re zo nan so nuo trau kas re ko -
men duo ja ma at lik ti pra ëjus 24 val. po
jos su ðvirkð ti mo. Á ve nà su leis tas ga -
do li nis pa ten ka á sis te mi næ krau jo ta -
kà, ið ku rios per krau jo ir la bi rin to
bar je rà – á pe ri lim fà. Nuo trau kos at lie -
ka mos pra ëjus 4–6 val. po in jek ci jos.
Sig na lo in ten sy vu mà ga li ma pa di din ti 
de ri nant abu kon tras ta vi mo me to dus
[21]. Tie sa, dvi gu bo kon tras ta vi mo
me to das në ra pa pli tæs prak ti ko je, nes
yra su si jæs su pa di dë ju sia tok sið ku mo
ri zi ka, o vaiz dø ko ky bë pa si ren kant
vie nà ið bû dø daþ niau siai yra pa kan -
ka ma pa to lo gi jai nu sta ty ti. Vie na ið
pla èiau nau do ja mø me to di kø nu sta -
tant vi di nës au sies plë vi nio la bi rin to
van de næ mag ne ti nio re zo nan so vaiz -
duo se – 3 laips niø ver ti ni mo sis te ma.
Pa gal ðià sis te mà ves ti bu li nio apa ra to
ir srai gës van de në ver ti na ma at ski rais 
kri te ri jais. Nor ma lus ves ti bu li nio apa -
ra to en do lim fi nio plo to san ty kis su en -
do lim fi nio ir pe ri lim fi nio plo to ben dra
su ma tu rë tø ne vir ðy ti 33 %. Di des nis
ro dik lis ver tin ti nas kaip van de në.
Pas ta ro ji pri klau so mai nuo mi në to
san ty kio ga li bû ti ne di de lë ar ba þy mi.
San ty kiui esant 34–50 % ves ti bu li nio
apa ra to van de në lai ko ma ne di de le, o
vir ði jus 50 % – þy mia [22, 23]. Ver ti -
nant MRT efek ty vu mà, en do lim fi nis
tar pas ti ria mas ir kar tais ly gi na mas
ke liais skir tin gais diag nos ti kos me to -
dais. Hi sa ku ni Fu kuo ka ir ki ti au to riai 
at li ko ty ri mà, ku ria me ty rë 20 pa cien -
tø, ser gan èiø vien pu se Men je ro li ga, ir
ly gi no ávai rius li gos diag nos ti kos me -
to dus. Vi siems li go niams bu vo at lik ta
elek tro koch le og ra fi ja, gli ce ro lio tes tas

ir MRT su lei dþiant ga do li nio kon tras -
ti næ me dþia gà á vi du ri nës au sies ert -
mæ. Moks li nin kai nu sta të, jog MRT ty -
ri mas tu rë jo di des nës ver tës di ag no -
zuo jant en do lim fos van de næ ne gu ki ti
du tes tai (MRT ty ri mu en do lim fos
van de në nu sta ty ta 95 % ti ria mø jø, o
elek tro koch le og ra fi ja ir gli ce ro lio tes -
tu – ati tin ka mai 60 % ir 55 %) [24].

At lie kant ty ri mus su svei kais sa -
va no riais taip pat gau na mi MRT diag -
nos ti kai pa lan kûs re zul ta tai. Fang
Liu ir ki ti au to riai ty rë en do lim fi ná
tar pà 6 li go niø, ser gan èiø Men je ro li -
ga, ir re zul ta tus ly gi no su 20 svei kø
sa va no riø re zul ta tais. Á vi di næ au sá ga -
do li nio pa grin du pa ga min ta kon tras ti -
në me dþia ga pa te ko at lie kant per fu zi -
jà per au sies tri mi to at si vë ri mo an gà
no sia ryk lë je. Pas kui bu vo at lik tas
3T-FLAIR re þi mo MRT ty ri mas. Nu -
sta ty ta, kad vi si 6 li go niai tu rë jo srai -
gës ar (ir) la bi rin to van de næ (2 pa cien -
tams ras ta srai gës van de në, 2 – la bi -
rin to, 2 – abie jø). Vi sø svei kø ti ria mø -
jø en do lim fi nis tar pas pro cen ti ne ið -
raið ka bu vo ma þes nis nei li go niø.
24 val. prieð ty ri mà, 24 val. ir 1 mën.
po ty ri mo bu vo at lik ta to ni në slenks ti -
në au diog ra ma ir tim pa no met ri ja – jo -
kiø ða lu ti niø pro ce dû ros po vei kiø ne -
pa ste bë ta. Tad at li kus ty ri mà pa aið -
kë jo dvi ið va dos: kon tras ti nës me dþia -
gos per fu zi ja per au sies tri mi tà (Eus -
ta chi jaus vamz dá) yra sau gus ir efek -
ty vus bû das ðiai me dþia gai su leis ti.
3D-FLAIR re þi mo MRT, at lik ta pra -
ëjus 24 val. po kon tras ti nës me dþia gos 
su lei di mo, yra sta bi lus ir leng vai pa -
kar to ja mas me to das en do lim fos van -
de nei vaiz din ti ser gant Men je ro li ga
[25]. Vie na me nau jes niø ty ri mø, ku ris 
ir gi ly gi no ser gan èiø Men je ro li ga ir
kon tro li nës gru pës as me nø vi di nës
au sies la bi rin to MRT vaiz dus, taip pat 
ras tas aki vaiz dus sta tis tið kai pa ti ki -
mas skir tu mas, su si jæs su vi so mis la -
bi rin to da li mis [7]. 2016 me tais Ja po -
ni jo je at lik to ty ri mo duo me ni mis, en -
do lim fos van de në nu sta ty ta vi siems
pa cien tams, ser gan tiems vien pu se ar
abi pu se Men je ro li ga [26].

Diag no zuo ti abi pu sæ Men je ro li gà
yra sun kiau nei vien pu sæ, nes ap kur ti -

mà vie na au si mi ga li su kel ti ir ki tos
prie þas tys. To dël kiek vie na au sis tu ri
bû ti ið tir ta re mian tis anam ne ze ir kli -
ni ka. Ir tik ta da, kai abi au sys ati tin ka 
kri te ri jus, ga li bû ti diag no zuo ja ma
abi pu së Men je ro li ga. Ti riant en do lim -
fi ná tar pà MRT, ga li ma ap tik ti abie jø
pu siø en do lim fos van de næ [27].

SMILKINKAULIØ 3T MRT
LIETUVOJE

VUL SK Ra dio lo gi jos cen tre ant rus
me tus MRT at lie ka mas pra ëjus 6 va -
lan doms po vie nos in tra ve ni nës ga do -
li nio in jek ci jos (0,1 mmol/kg). Vi si pa -
cien tai skenuo ja mi 3 tes lø MRT su
16-os ka na lø gal vos ri të mis (angl.
16-chan nel ar ray head coil). Vaiz di ni -
mo pro to ko las su si de da ið 3D-FLAIR
ir 3D T2DRIVE se kø, taip pat ana to -
mi niø 3D T1, T2 ir DWI se kø, kad bû -
tø ga li ma at mes ti cen tri nës ner vø sis -
te mos pa to lo gi jà. Jei pa cien tui per
pas ku ti nius 3 më ne sius bu vo at lik tas
sme ge nø MRI, nau do ja mas su trum -
pin tas pro to ko las (3D-FLAIR ir 3D
T2DRIVE). Vi sus vaiz dus per þiû ri
neu ro ra dio lo gas. Ves ti bu li niai en do -
lim fi niai mai ðe liai (vie nas ar ba abu)
yra pri ski ria mi pa di dë ju siems, jei uþ -
pil do dau giau nei 50 % ves ti bu li nës
sri ties. Smil kin kau liø 3T MRT yra dar 
ty ri mø sta di jos: ti ria mi pa cien tai, ku -
riems áta ria ma Men je ro li ga, ieð ko ma
ko re lia ci jos tarp kli ni ki niø ið raið kø ir
MRT vaiz dø.

IÐVADOS

Pla èiau ap þvel gus 27 pub li ka ci jas
teig ti na, kad ðian dien Men je ro li gos
diag nos ti ka re mia si tik sub jek ty viais
kli ni ki niais kri te ri jais. In stru men ti -
niø ty ri mø, ku riais bû tø pa tvir ti na ma 
ði li ga, në ra. Smil kin kau liø 3T MRT
su kon tras ti ne me dþia ga ga do li nio pa -
grin du ga li bû ti nau do ja mas kaip ob -
jek ty vus ty ri mas, lei dþian tis pa tiks -
lin ti Men je ro li gà. u

Gauta: 2018 11 19
Priimta spaudai: 2018 12 28
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DIAGNOSTIC TENDENCY FOR MÉNIÈRE’S DISEASE

Aistë Paðkonienë, Vëtra Markevièiûtë, Sigita Padvariðkytë, Justinas Ivaðka,
Eugenijus Lesinskas

Ob jec tive. To re view lit er a ture on the di -
ag no sis of Ménière’s dis ease and eval u ate 
the sig nif i cance of tem po ral bone MRI in
mak ing the di ag no sis.

Meth ods. The search for lit er a ture
was done through the Pubmed da ta base

us ing the terms “Ménière’s Dis ease”,
“Endo lymphatic hydrops”, “Tem po ral bone
MRI”, “Ves tib u lar func tion”. Pub li ca tions
re viewed were from 2008–2017.

Lit er a ture re view. It was the French
phy si cian Pros per Ménière who first de -

scribed Ménière’s dis ease in 1861. Un -

for tu nately, the causes of the dis ease re -

main to be un de ci pher able un til now.

Just an as sump tion stat ing the fact that

an in ner ear endolymphatic hydrops can

lead to wards a tetrad of symp toms, such

as acute sys tem atic diz zi ness, tinnitus,

au ral full ness and fluc tu at ing hear ing

loss in the im paired ear, has been drawn. 

In 2015 the Barany’s In ter na tional So ci -

ety of Otoneu rology out lined the cri te ria

for Ménière’s dis ease di ag nos tics.

Among them, the na ture of the sei zure,
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in ter mit tent hear ing im pair ment symp -

toms, and audiometric data were con sid -

ered of high im por tance. The dis ease is

clas si fied into two types: pos si ble and

prob a ble Méniè re’s dis ease. Ac cord ing to 

the cri te ria, hear ing im pair ment as the

most sig nif i cant in di ca tion for the di ag -

no sis of the tar get dis ease was em pha -

sized. Au dio metry is rec om mended as

the only ob jec tive and re li able in stru -

men tal test in di ag nos ing sus pected

cases of Ménière’s dis ease. Ca lo ric tests

are also widely used to eval u ate ves tib u lar 

dis or ders in the dis ease. Due to the rapid

ad vance ment in tech nol ogy, there ap pears

an op por tu nity to vi su al ize in ner ear

struc tures with vi sual ex am i na tion meth -

ods in vivo. New in stru men tal 3T tem po ral 

bone MRI test with gad o lin ium con trast

helps to eval u ate endolym phatic sac and

ap prove the di ag no sis of Ménière’s dis -

ease.

Con clu sion. Upon in ves ti ga tion of
26 pub li ca tions, the di ag no sis of Méniè -
re’s dis ease con tin ues to be based only on
sub jec tive clin i cal cri te ria and not on in -
stru men tal test re sults. Tem po ral bone
3T MRI with gad o lin ium con trast is an
ob jec tive in stru men tal test that aids in
di ag nos ing Ménière’s dis ease.

Keywords: Ménière’s dis ease, endolym -
phatic hydrops, tem po ral bone mag netic
res o nance im ag ing, ves tib u lar function.
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