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Η νόσος του Menière χαρακτηρίζεται από την εμφάνιση 
κατά επεισόδια της τριάδας των συμπτωμάτων βαρη-
κοΐα-εμβοές-ίλιγγος. Μία σχετικά νέα, ασφαλής και 

αποτελεσματική επεμβατική τεχνική είναι η ενδοτυμπανική 
έγχυση κορτικοστεροειδών.

Ενδείξεις χορήγησης 
•  Σε εξάρσεις, σε ενεργό μονόπλευρη νόσο του Meni re με υπο-

τροπιάζοντα ίλιγγο, σε μη αποτελεσματική χρήση κατασταλτι-
κών, διουρητικών και άναλου δίαιτας.

•  Σε αμφοτερόπλευρη νόσο του Meni re, σύνδρομο Cogan (υπο-
ψία αυτοάνοσης νόσου έσω ωτός).

•  Νόσο του Meni re με οξεία πτώση της ακοής. 
•  Όταν τα επεισόδια επαναλαμβάνονται και η ακοή παρουσιάζει 

σημαντική πτώση (τονικό ακοόγραμμα βαρηκοΐας <50 db). 
•  Σε ασθενείς που δεν είναι σε θέση να λάβουν συστηματικά 

κορτικοστεροειδή.

Μετά από πειραματικές μελέτες αποδείχθηκε ότι: 
•  Υπάρχει κάποιος μηχανισμός ενεργού μεταφοράς των κορτικο-

στεροειδών από την περίλεμφο στην ενδόλεμφο.
•  Υπάρχουν ενδοκυττάριοι υποδοχείς κορτικοστεροειδών σε ό λες 

τις ανατομικές δομές του έσω ωτός, με μεγαλύτερη όμως συ-
γκέντρωση στον κοχλία. 

•  Η δράση των κορτικοστεροειδών στους υποδοχείς του έσω ωτός 
προκαλεί την έκφραση γονιδίων στις ανατομικές δομές του, με 
αύξηση των υδροπορινών και κυρίως της AQP-1. 

•  Η αντιφλεγμονώδης και μεταβολική δράση των κορτικοστε-
ροειδών προκαλεί αυξημένη ροή αίματος στον κοχλία σε πο-
σοστό 29%.

∆οσολογικά σχήματα 
•  Methylprednisolone 0,4ml του σκευάσματος Solu Medrol 125mg/

ml αρχικά από 1 έγχυση για 2 συνεχείς ημέρες και ακολούθως 
1 έγχυση την εβδομάδα για 2-4 εβδομάδες.

•  Dexamethasone 0,4ml του σκευάσματος Decadron 4mg/ml 
4-6 φορές μέσα σε 4 εβδομάδες ή 1-2 φορές την εβδομάδα 
για 10 εβδομάδες. 

Τα παραπάνω δοσολογικά σχήματα φαίνεται ότι ανακουφίζουν 
τον υποτροπιάζοντα ίλιγγο σε ποσοστό 70%, σταθεροποιούν τις 
διακυμάνσεις της νευροαισθητηρίου βαρηκοΐας σε ποσοστό 50% 
και βελτιώνουν τις εμβοές σε ποσοστό 35%.
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