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KOMPLIKUOTA VIDURINES AUSIES MISRAUS TIPO
KAULO HEMANGIOMA: KLINIKINIS ATVEJIS IR
MOKSLINES LITERATUROS APZVALGA

Darbo autorés. Kotryna Elzé KULIESIUTE (Il kursas), leva LABANAUSKYTE (1l
kursas)

Darbo vadové. Gyd. Aistée PASKONIENE, VUL SK Ausy, nosies, gerklés ir akiy ligy
klinika.

Jvadas. Hemangiomos — yra gerybiniai |étai progresuojantys kraujagysliniai navi-
kai, kurie daznai pasitaiko galvos ir kaklo srityje, taCiau yra ypac reti vidurinéje ausyje.
HistologiSkai hemangioma gali buti kapiliariné, kaverniné ir miSraus tipo. Budingi
simptomai yra spengimas ausyse, ausies uzgulimas, galvos svaigimas, pusiausvyros
sutrikimas ir neurosensorinis klausos pakenkimas.

Atvejo aprasymas. 2018-01-22 59 mety pacienté pirma kartg kreipési dél pries
pusmetj prasidéjusiy galvos svaigimo priepuolio epizody, kurie pasikartoja kelis kartus
dienoje, pasireiskia kartu su aptemimu akyse, pykinimu, nestabilumo pojuciais. Paci-
enté puse mety jauté nuolatinj zvimbima bei uzgulima desinéje ausyje, kuris padidéja
nervinantis. Vaikstant sutrinka pusiausvyra ir uzmeta j desine puse. Atlikus audiogramg
nustatytas desinés pusés neurosensorinis prikurtimas Zzemuose dazniuose, galvos purty-
mo méginys (HST) bei VNG stebimas horizontalus su rotaciniu komponentu spontaninis
nistagmas j kaire. Kalorimetrinis tyrimas — vienpusis susilpnéjimas desinéje. Kiti tyrimy
rezultatai norma. Nustatytas vestibulinés funcijos ir klausos sutrikimas desinéje, badin-
gas vestibulokochleariniui neuritui su nepakankama kompensacija. Paskirtas gydymas
Cinarizinas su Dimenhidrinatu ir vestibuline funkcijg gerinantys pratimai. 2018-10-12
pacienté kreipési dél nepraeinanciy svaigimo priepuoliy simptomuy, kuriy buvo apie 20.
Priepuoliai trunka apie 3 val., juos lydi pykinimas, vémimas. Klausos tyrimas lyginant
su 2018 metais neigiamoje dinamikoje. Jtarta Menjero liga, taciau atlikus smilkinkau-
liy 3T magnetinio rezonanso tyrimg, pastebétos speniniy Igsteliy masés desiniame
smilkinkaulyje, endolimfos vandenés poZzymiy nematyti. Smilkinkauliy kompiuterinés
tomografijos tyrime desinéje piramidéje dalinai oringos mastoidinés celés, ties apatine
uzpakaline sienele stebimos masés, kaupiancios k/m, su kauliniy sieneliy destrukcija.
2019-05-22 paskirta vidurinés ausies darinio Salinimo operacija dél jtariamo saccus
endolymphaticus tumoro. Histologinio iStyrimo rezultatuose nustatytas navikas is
vidurinés ausies: kaulo miSraus tipo hemangioma. Vidurinés ausies kaulo fragmentas
su pneumatine ertme. Saccus endolymphaticus maiselio virSutinis lapelis: fibrozinis
audinys. Hemangiomos néra. Po operacijos dinamika teigiama, svaigimo priepuoliy
nesikartojo, klausa desine ausimi isliko pakenkta, pakartotiniame MRT matomas liku-
tinis navikas. 2023-03-10 pacienté kreipési dél priepuolio pasikartojimo, kurio trukme
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buvo iki poros pary. Audiogramoje garsg suvokiancios sistemos pakenkimas su nezymia
neigiama dinamika (lyginant su 2019 m.). Kalorimetrinis tyrimas (UW 80%) — vienpusis
susilpnéjimas desinéje 80% (be dinamikos lyginant su 2018 m.). Pacientei bus karto-
jamas 3T smilkinkauliy MRT dél visgi galimos Manjerio ligos.

ISvados. Hemangiomos daZnai nenustatomos, nes yra itin retos. Taip pat yra
daugybeé kity ligy su panasiais klinikiniais ir radiologiniais simptomais. Labai svarbi
diferenciné diagnostika tarp vidurinés ausies hemangiomos, sacus lyphaticus naviko
ir paragangliomy. Todél, histologinis iStyrimas yra privalomas diagnozés nustatymui.

RaktaZodziai. MiSraus tipo hemangioma; viduriné ausis; vidurinés ausies he-
mangioma; ausies neoplazmos.
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