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Streszczenie w jezyku polskim

Wstep

Choroba Meéniére’a charakteryzuje si¢ wystgpowaniem napadowych wirowych zawrotow
glowy, ktérym towarzyszy szum uszny i/lub uczucie peinosci w uchu oraz fluktuacyjny
nicdostuch odbiorczy. Pomimo wielu badaf etiologia choroby pozostaje nieznana, jednak
uwaza si¢, Zze u podloza schorzenia lezy poszerzenie przestrzeni endolimfatycznych ucha
wewnetrznego zwane wodniakiem srodchlonki. Rozwdj techniki badania rezonansu
magnetycznego (MR) w ostatnich latach umozliwil przyzyciowe obrazowanie wodniaka
endolimfatycznego u pacjentéw z objawami choroby Méniére’a, Ocena wodniaka §rédchionki
w badaniu MR jest zagadnieniem stosunkowo nowym na $wiccie (publikacje na ten temat

zaczgly pojawiaé sie niedawno), a w Polsce jeszcze nie publikowanym.

Publikacja 1

Jasinska A, Lachowska M, Wnuk E, Niemczyk K. Magnetic resonance imaging of the inner ear

in the diagnostics of Méniére's disease. Otorynolaryngologia Polska 2021:75(2):1-8.
DO{: 10.5604/01.3001.0014.6176

Prezentowany artykul w szczegolowy sposob przybliza metody oceny wodniaka érédchtonki w
badaniu MR po dozylnym podaniu kontrastu stanowiac dokladny przeglad literatury dotyczacej
tematu wsparty naszym doswiadczeniem 1 rycinami prezentujgcymi skany z badania MR
obrazujace opisywane zmiany w $limaku i przedsionku wykonane u naszych pacjentow
w ramach niniejszej pracy doktorskiej. Obecnie najpowszechniejszg metoda obrazowania
przestrzeni plynowych ucha wewngtrznego jest technika wymagajaca wezesniejszego uzycia
érodka kontrastowego podanego drogg transtympanalng lub dozylna. Wodniaka
endolimfatycznego stwierdza si¢ w przypadku poszerzenia przestrzeni endolimfatycznych,
ktére widoczne s3 jako ubytki zakontrastowania na tle wzmacniajgcej si¢ perylimfy. Wérdd
stosowanych obecnie skal do oceny zaawansowania wodniaka, mozemy wyroznié klasyfikacje
opisowe, polilosciowe oraz objgtosciowe. Badanie MR ucha wewngtrznego pozwala
na diagnostyke pacjentéw z niepelnym obrazem klinicznym, w ktérym dominujg objawy
audiologiczne takie jak szumy uszne czy uczucie petnosci w uchu, Podczas leczenia, kontrolne
badania MR pozwalaja na oceng skutecznosci poszczegdlnych metod terapii pod katem

zaawansowania zmian w uchu wewnetrznym.



Publikacja 2

Jasinska A, Wnuk E, Pierchala K, Niemczyk K. Wodniak srodchlonki potwierd-ony przy uzyciu

3-teslowego skanera MR u pacjentow = obrazem kliniccnym choroby Méniére’a. Polski

Przeglqd Otorynolaryngologiczny 2019;8(3):20-23.

W pracy przedstawiono opis dwoch przypadkéw wodniaka srodchlonki potwierdzonego
w badaniu MR. W publikac)i opisano technikg¢ badania MR ucha wewngtrznego oraz skale
oceny zaawansowania wodniaka zaproponowang przez Barath i wsp. Zaprezentowano dwa
przypadki roznigce si¢ czasem trwania i obrazem klinicznym choroby Méniére’a, u ktorych

zobrazowano poszerzenie przestrzeni endolimfatycznych przy uzyciu badania MR.

Publikacja 3

Jasinska A, Lachowska M, Wnuk  E, Pierchala K, Rowinski O, Niemczyk K.
Correlation between magnetic resonance imaging classification of endolymphatic hydrops and
clinical manifestations and audiovestibular test results in patients with definite Méniére's
disease. Auris Nasus Larynx, Ahead of print, DOI: 10.1016/j.anl.2021.03.027

Do badania wlaczono 38 pacjentow z jednostronng, zdefiniowana klinicznie chorobg
Méniére’a. Zaawansowanie wodniaka srodchionki w MR zostalo ocenione w oparciu o skale
opisang przez Barath i wsp. oraz jej zmodyfikowana wersj¢ zaproponowang przez Bernaerts
1 wsp. Celem badania bylo okreslenic korelacji pomi¢dzy zaawansowaniem wodniaka
srodchionki w badaniu MR a wynikami badan audiologicznych i otoneurologicznych
oraz obrazem klinicznym. Analizujgc MR ucha wewngirznego przy pomocy skali
zaproponowanej przez Barath 1 wsp., wodniak endolimfatyczny w slimaku stwierdzony zostal
w 81.6% przypadkoéw, natomiast w przedsionku w 63.2%. Po uwzglednieniu modyfikacji skali
zaproponowanej przez Bernaerts i wsp., czulo$¢ badania wzrosta do 94.74%. Na podstawie
przeprowadzonych badan mozna zaobserwowac, ze wodniak przedsionka obejmujacy lagiewke
wystgpowal jedynie u pacjentdw z poszerzonym przewodem $limaka oraz powigkszeniem
woreczka. Stopien zaawansowania wodniaka w MR nie wykazywal korelacji z czasem trwania
choroby oraz nasileniem glownych dolegliwosci. Analizujac zwigzek pomigdzy stopniem
niedostuchu a wynikami MR wykazano istotng korelacj¢ pomiedzy srednim progiem slyszenia
a zaawansowaniem wodniaka przedsionka ocenianego w skali zaproponowanej przez Bernaerts

1 wsp.



Podsumowanie

Przedstawione wyniki badan wlasnych dowodzg, ze MR z kontrastem jest cennym badaniem
w diagnostyce choroby Méniére’a i stwarza mozliwos¢ potwierdzenia obecnoéci wodniaka
$érodchionki za zycia pacjenta. Wykazano istotne statystyczne réZnice w czutosci wykrywania
wodniaka $rédchionki w MR pomigdzy skala zaproponowana przez Barath i wsp. oraz jej
modyfikacja wprowadzona przez Bernaerts i wsp. Wyniki przeprowadzonych badan pozwalaja
zauwazy¢ korelacje pomig¢dzy stopniem zaawansowania wodniaka a wynikami badan

dodatkowych.
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