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OTORINOLARINGOLOGIJOS GRUPE

COVID-19 INFEKCIJA IR GERYBINIS PAROKSIZMINIS
POZICINIS SVAIGIMAS. KLINIKINIO ATVEJO PRISTA-
TYMAS IR LITERATUROS APZVALGA

Darbo autorius. Domas TURCINAS (VI kursas).

Darbo vadové. Dr. Aisté PASKONIENE, VU MF Klinikinés medicinos institutas,
Ausy, nosies, gerklés ir akiy ligy klinika.

Darbo tikslas. ISnagrinéti Covid-19 ir gerybinio paroksizminio pozicinio svaigimo
(GPPS) klinikinj atvejj ir atlikti literattros analize apzvelgiant Covid-19 infekcijos jtaka
GPPS.

Darbo metodika. Klinikinio atvejo analizé pasitelkiant moksline literatlra.
Mokslinés literatlros paieska atlikta pasitelkiant raktazodzius bei jy junginius: ,BPPV;
COVID-19; vertigo and COVID-19“ elektroninése tarptautinése duomeny bazése Pu-
bMed, ResearchGate bei paieskos sistemoje Google Scholar.

Jvadas. Gerybinis paroksizminis pozicinis svaigimas (GPPS) yra vestibulinis sutriki-
mas, kuriam badingi trumpi galvos svaigimo epizodai, kuriuos sukelia tam tikros galvos
padétys. GPPS yra dazniausia periferinio galvos svaigimo priezastis, jo paplitimas siekia
2,4 %. Jis dazniausiai pasireiskia vidutinio ir vyresnio amziaus Zmonéms, dazniau mote-
rims. Dél gerybinio pobidZio Sis sutrikimas daznai gydomas tik repoziciniais manevrais,
taciau pasitaiko atvejy, kai jis bina atsparus gydymui. SARS-COV-19 pandemijos metu
buvo pastebéta sustipréjusio GPPS atvejy. PraneSame apie paciente, kuriai po COVID-19
infekcijos pasireiské gydymui atsparus gerybinis paroksizminis pozicinis svaigimas.

Atvejo (atvejy serijos) aprasymas. 44 mety pacienté kreipési j Seimos gydytojg
dél stipriy galvos svaigimo ir pykinimo priepuoliy, kurie paprastai pasireikSdavo gulint
lovoje, vairuojant automobilj, uzsiimant fizine veikla arba greitai pasukus galva j Sona.
Buvo nustatyta gerybinio paroksizminio pozicinio svaigimo diagnozé. Pacienté buvo
gydoma tab. Cinnarizinum et Dimenhydrinatum 20/40 mg ir Tab. Bromasepamum
1,5 mg. Simptomai kuriam laikui atslgo, taciau diagnozavus SARS-COVID-19, simpto-
mai sugrjzo ir sustipréjo. Pacienté pradéjo jausti galvos svaigimg, pykinima, skundési
,pabéganciu” vaizdu vairuojant. Priekinio pusratinio kanalo kanalolitiazés diagnozé
buvo nustatyta remiantis Yacovin‘o manevru, o Dix-Hallpike‘c manevras iSprovokavo
vertikaly nistagma. Gydymas buvo papildytas 24 mg betahistino. Galvos magnetinio
rezonanso tomografija (MRT) buvo be patologiniy radiniy. Laboratoriné vitamino
D verté buvo normos ribose. Epley ir modifikuotas Yacovino repoziciniai manevrai
simptomy nepalengvino, be to, iSprovokavo pykinima. Pacienté vis dar gydoma, taciau
GPPS pripazintas atspariu gydymui.
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Isvados. Siame prane$ime aprasomas gydymui atsparus gerybinis paroksizminis
pozicinis svaigimas po COVID-19 infekcijos. Jvairioje literatliroje yra jrodymy, kad Si
baklé yra reta, bet galima. Taciau dél Zinomo SARS-COVID-19 neurotropinio pobidzio
sitilome, kad diagnozavus SARS-COVID-19 pacientams, kuriems diagnozuotas GPPS,
reikéty nuodugniai jvertinti jy bakle.

Raktazodziai. COVID-19; gerybinis paroksizminis pozicinis svaigimas.
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