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Ίλιγγος ή ζάλη; Που οφείλεται, πώς 
αντιμετωπίζεται, τι πρέπει να κάνετε; Τι είναι οι 
ασκήσεις αντιρρόπησης του ιλίγγου και πώς 
γίνονται; (video)
/ Ειδήσεις και Ανακοινώσεις

 

του Αλέξανδρου Γιατζίδη, M.D.
To 25% των ασθενών που επισκέπτονται τα τμήματα επειγόντων περιστατικών, 
αναφέρουν τη ζάλη ως στοιχείο του προβλήματός τους. Αυτό το ποσοστό μπορεί 
να φτάσει το 40% στους ηλικιωμένους ασθενείς και είναι το συχνότερο σύμπτωμα 
σε ασθενείς άνω των 75 ετών. Η διάγνωση του αιτίου της ζάλης επιτυγχάνεται 
περίπου στο 80% των ασθενών στα επείγοντα. Σε περίπου το 50% των ασθενών το 
αίτιο της ζάλης είναι περιφερική ή κεντρική πάθηση του αιθουσαίου συστήματος. 
Περιφερικός, κεντρικός, φαρμακευτικός, δεν μας ενδιαφέρει κατ’ αρχήν τι είδους 
ίλιγγος είναι, αλλά εάν είναι πράγματι ίλιγγος η απλά ζάλη-διαταραχή της 
ισορροπίας η προσυγκοπτική κατάσταση.
Με τον όρο ίλιγγος εννοούμε την ψευδαίσθηση της κίνησης, ενώ το σώμα 
παραμένει ακίνητο. Αυτό εκδηλώνεται:  με την αίσθηση της περιστροφής του 
σώματος, της ώθησης, της τάσης για πτώση ή της αιώρησης προς τα πλάγια, 
εμπρός, πίσω, πάνω ή κάτω. Ο ασθενής βέβαια σχεδόν πάντα γνωρίζει ότι τα 
συμπτώματα αυτά είναι ψευδή και τις περισσότερες φορές, παρότι είναι ιδιαίτερα 
ενοχλητικά δεν είναι επικίνδυνα. Η διάγνωση του ιλίγγου απαιτεί εξειδικευμένο 
νευροωτολογικό έλεγχο για τον προσδιορισμό των αιτιών του, πριν δοθεί 
οποιαδήποτε φαρμακευτική αγωγή. (περισσότερα…)
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