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rooninen huimaus maari-

tellaan huimaukseksi, jonka

esto on pitempi kuin kol-
me kuukautta. Sen oireina ovat
tasapainovaikeudet ja huimauksen
tunne, mutta ilman kiertohuimaus-
kohtauksia.

Uutena havaintona kroonisen hui-
mauksen tutkimuksesta on tullut

ilmi, etta osalla Menieren tautia
sairastavilla on taustalla ristiriita
korvakristallien ja kaarikaytavien
antamassa tiedossa paan ja varta-
lon liikkeista. Oireisto on osittain
samankaltainen kuin merimiehilla
pitkan laivamatkan jalkeen. He
kuvaavat tasapainon hairiotilaa, "ka-
velyn huojumisena tai kuin maa kei-
nuisi”’. Oire on niin sanottu Mal de
Debarquement -oireisto (MdDS).
Osa Menieren tautia sairastavista
kuvaa tasapainoaan myos ikaan

imaus hortoon

kuin ”maa keinuisi” tai kuin "’kavelisi
pumpulilla”. Normaalistikin myrs-
kyavan laivamatkan jalkeen esiintyy
tunnetta kuin maa keinuisi, mutta
oireiden kesto oli alle 24 tuntia, ja
keskimaarin tasapaino-ongelmat
kestivat normaalisti 2,6 tuntia.

MdDS:n oireiden syyna Menieren
taudissa pidetdan kaarikaytavien
huonoa yhteistyota korvakris-
tallien kanssa. Korvakristallithan
keraavat tietoa maan vetovoimasta




ja lineaarisesta eli viivasuorasta
liikkeesta eteen, sivulle tai alas, kun
taas kaarikaytavat keraavat tietoa
paan kulmakiihtyvyydesta eli kier-
toliikkeesta eteen, sivulle tai alas.
MdDS:ssa tasapainoelimen antama
tieto korvakristallien toiminnasta
ei kytkeytyisikaan kaarikaytavien
tietoon.

Tasapainon hallinta keinunta- ja
heilahtelutyyppisissa ongelmissa
tarvitsee erityyppista harjoitusta
kuin tasapainoelimen vaurioitumi-
sen jalkeen. Tasapainoharjoittelun
tulisi sisaltaa kaarikaytavien seka
korvakristallielimen yhteistoimin-
nan harjoittelua. Kuntoutus, jossa
kaytetaan nakokentan liiketta sa-
manaikaisen paan liikkeen aikana,
kuten MdDS:ssa, voi olla hyodylli-
nen myos Menieren tautia sairas-
tavalle. Tietojemme mukaan tahan
mennessa ei ole tehty harjoitusoh-
jelmia eika tutkimuksia, joissa olisi

verrattu Menieren taudissa tehtyja
tavanomaisia tasapainoharjoitte-
lun tuloksia MdDS: n harjoitusten
kanssa.

MdDS on 70 %:ssa tapauksista
parannettavissa liikeharjoituksilla,
jotka parantavat kaarikaytavan ja
korvakristallien vuorovaikutusta.
Harjoitus tehdaan useimmiten
kayttamalla virtuaalilaseihin kiinni-
tettya alypuhelinta.

Harjoituksessa henkilo katsoo VR-
lasien kuvaruudussa liikkuvia viivoja,
jotka liikkuvat 10 astetta sekunnissa
oikealta vasemmalle. Samalla han
kallistaa paataan sivulle puolelta
toiselle n. 0.2 Hz:n tahdissa siten

ja takaisin keskimaarin 5 sekunnin
sisalla. Liiketta toistetaan noin 3-5
minuutin ajan. Sen jalkeen han
vaihtaa puhelimen ohjelmassa liik-
kuvien viivojen suunnan lahtemaan
vasemmalta oikealle ja toistaa paan
liikuttelun samalla juovia katsoen
noin 3-5 minuutin ajan.

Hoitokertoja tehdaan [-8 kertaa
paivassa. Useimmiten viiden pai-
van pituinen hoito riittaa, mutta
tarvittaessa hoitoja voi jatkaa
pidemmankin ajan. Eteen taakse
paan heiluttelu ei tuota samanlais-
ta tulosta tasapainohoidossa kuin
sivulle liikuttelu.
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