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Ciljevi istraživanja: Ispitati koji su najčešći simptomi Ménièreove bolesti te utvrditi postoje li razlike u 

karakteristikama simptoma u odnosu na dob i spol, utvrditi prosječni gubitak sluha u svih ispitanika, kao i 

prosječan gubitak sluha i najzastupljeniji tip krivulje tonske audiometrije u odnosu na stadije bolesti te ispitati 

vestibularnu funkciju svih ispitanika. 

Materijali i metode: Materijali su specijalistički ORL nalazi te nalazi tonske audiometrije i vestibulometrije iz 

registra Zavoda za audiologiju. Uključeni su samo bolesnici s definitivnom Ménièreovom bolešću. Ispitanici 

su podijeljeni u dvije skupine, ovisno o spolu i dobi te u četiri skupine, ovisno o stadiju bolesti utvrđenom 

prema nalazu tonske audiometrije. 

Rezultati: Utvrđena je značajna povezanost svih simptoma sa stadijem bolesti, osim punoće u uhu. U prvom i 

drugom stadiju najčešći su simptomi vrtoglavica, fluktuacija sluha i šum u uhu, a u trećem stadiju vrtoglavica, 

šum u uhu i punoća u uhu. U četvrtom stadiju najčešći simptom je šum u uhu. Prosječan gubitak sluha svih 

ispitanika iznosi 50,38 ± 23,64 dB. U prvom i drugom stadiju najčešće je prisutan uzlazni tip krivulje, a u 

trećem i četvrtom stadiju najčešće je prisutan ravni tip. Mlađa skupina ima značajno veću učestalost napadaja 

vrtoglavice i fluktuaciju sluha, a starija ima češće prisutnu vestibularnu hipofunkciju i veći prosječni gubitak 

sluha. Bilježe se razlike u tipu krivulje u odnosu na spol. Ne bilježe se značajne razlike u učestalosti simptoma 

u odnosu na spol. Zaključci: S progresijom bolesti i starenjem uočava se smanjenje učestalosti fluktuacija sluha 

i vrtoglavica te povećanje prosječnog gubitka sluha i učestalosti vestibularne hipofunkcije. Uzlazni tip krivulje 

češći je u ranijim stadijima te u mlađih ispitanika, a ravni je tip češći u kasnijim stadijima i u starijih ispitanika. 
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