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Méniéeres sjukdom

Vad ar Méniéres sjukdom?

Ménieres sjukdom ar en oronsjukdom, med 6ronsusning, horselnedsattning och yrsel som
symtom. Sjukdomen férekommer mest hos 40-50-aringar, hos bade man och kvinnor. |
sallsynta fall kan sjukdomen férekomma redan i barndomen. De flesta patienter som har
Ménieres sjukdom har lindriga symtom och inte ens i de svaraste fallen ar sjukdomen
livshotande.

Orsaken till Méniéres sjukdom

Orsaken till Méniéres sjukdom ar en 6kning av vatsketrycket i innerérat. Man har inte kunnat
pavisa exakt orsak till svullnaden i innerérat. Tryckvariationen orsakar de typiska
oronsymtomen.

Forloppet i Méniéres sjukdom

Variationer i horseln ar typiskt for Méniéres sjukdom. Ofta forekommer det fére
sjukdomsanfallen sus i érat, hérseln férsamras och kraftiga ljud later obehagliga och skrallande.
Suset och férandringen av ljudet férsamrar urskiljningsférmagan. | bérjan sker
horselnedsattningen pa laga frekvenser, men allteftersom sjukdomen fortgar forsamras hoérseln
ocksa inom Ovriga hoérselomraden.

Nar sjukdomsanfallet gar 6ver stravar horseln efter att aterga till det tidigare.

Méniéeres sjukdom leder endast sallan till dovhet, men kan férsamra hérseln sa mycket, att det
ibland behdvs horapparat, atminstone da sjukdomen forekommer i bada éronen. Hos
majoriteten av patienterna ar horselskadan lindrig och det behovs ingen horselrehabilitering.

¢ Yrseln borjar ofta med férsymtom; det bérjar susa i drat, lock for 6rat och det kan
forekomma tryckkansla omkring orat.

e Yrseln kommer i anfall och kan vara roterande, som om man akt karusell.

¢ | samband med ett kraftigt yrselanfall forekommer ofta illamaende och det kan t.o.m.
orsaka krakningar.

e Anfallet kan paga i flera timmar.

e Hur ofta yrseln forekommer kan variera.

e Vissa patienter kan i en besvarlig fas ha yrsel dagligen, andra har yrsel sallan och det
kan till och med ga flera ar mellan anfallen.

e Da sjukdomen ar i en aktiv fas bér man undvika att kéra bil.



Undersokningar

Ménieres sjukdom kan inte konstateras genom blodprov eller bilddiagnostik. Bilddiagnostik kan
utforas i oklara situationer for att utesluta andra sjukdomar.

e FOr att sakerstalla diagnosen utfér man noggranna hoérselundersdkningar som upprepas
vid behov om det ar stor variation i horseln. Ett typiskt symtom ar hérselnedsattning pa
laga frekvenser i det sjuka 6rat.

e UndersOkning av innerdrats balansorgan, dvs VOG (video- okulografi) eller v-HIT (video
head impuls test). Med hjalp av den har undersokningen utreder man balansorganens
funktionsférmaga i bada 6ronen och eventuell sidoskillnad. Vid Méniéres sjukdom som
framskridit kan balansorgansens funktion pa den sjuka sidan smaningom slockna, da
minskar ofta ocksa yrselanfallen eller upphor helt.

e Sjukdomens diagnos baserar sig pa typiska symtom och resultat. Sjukdomens karaktar
klarnar forst under uppféljningen.

Behandlingslinjerna for Ménieres sjukdom och prognosen for sjukdomen

Oftast ar sjukdomen sa pass lindrig, att symtomen blir kortvariga och gar éver av sig sjalv, utan
nagra bestaende foérandringar i horseln. Behandlingen pabdérjas genom att betona halsosamma
levnadsvanor.

e Saltrik mat 6kar svullnaden i innerérat, darfor hjalper saltfattig kost att halla symtomen
under kontroll.

e Regelbunden och tillracklig nattsomn ar bra.

e Man bor undvika alkohol och tobak.

e Stress, depression eller angest kan forvarra Méniéres sjukdom via hormonerna i
kroppen. Det ar alltsa motiverat att beakta detta och att behandla eventuella
humorsymtom.

Vissa patienter blir symtomfria utan nagon annan behandling an att folja instruktionerna for
levnadsvanorna. Symtomen kan lindras med olika lakemedelsbehandlingar men trots detta kan
sjukdomens aktiva skede paga fran flera veckor till ett ar. Oftast ar Méniéres sjukdom ensidig
men da den pagar i flera ar kan den paverka bada éronen.

Lakemedelsbehandling

Eftersom man inte kanner till orsaken till Méniéres sjukdom, blir man i behandlingen ibland
tvungen att forsdka med flera olika typer av lakemedel eller kombinatiner av dem.

e De vanligaste medicinerna som tas via munnen ar medicin for blodcirkulationen
(Betaserc) och vatskedrivande mediciner. Betaserc orsakar lokal utvidgning av
blodkarlen i innerérat oh minskar vatsketrycket. Vatskedrivande mediciner anvands pa
grund av deras saltminskande effekt.



e FoOr att fa en svar yrsel att upphdra anvander man ibland ocksa antibiotikum (gentamycin)
som injiceras med nal genom trumhinnan in i trumhalan. Medicinen paverkar sarskilt
balansorganens funktion men risken med behandlingen ar att hérseln kan féorsamras
ytterligare.

¢ lllamaende i samband med kraftig yrsel kan ibland lindras med kortvariga mediciner som
tas under anfallet. De har ingen inverkan pa yrseln eller hérsel- och 6ronsymtomen,
endast pa illamaendet. De paverkar inte heller sjukdomsférloppet eller anfallens
forekomst. De har medicinerna mot illamaende kan inte tas kontinuerligt.

Operation

| och med injektionsbehandlingen har operationerna minskat tydligt fran tidigare. Mycket
sallsynta kirurgiska behandlingar ar operation som férbattrar innerérats vatskecirkulation (sa
kallad saccus endolymphaticus dekompression), forstdrande av innerdrat och kapande av
balansnerven.

Mer information om Méniéeres sjukdom ocksa fran Méniére férbundet i Finland rf
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