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Tato prace se zabyvd Meniérovou chorobou. V teoretické c¢asti je popsana
diagnostika, pfi¢iny a pfiznaky, ¢imz se prace blize zabyva. Déle je zminéno omezeni
kazdodenniho Zivota pacienta a faktory, které by mohly vyvolat ataku. Tato ¢ast je uzaviena
informacemi o Prosperu Meniérovi. Ten chorobu pojmenoval a zpracoval popis pfiznakl
Meniérovy choroby. Cilem praktické ¢asti je pomoci dotaznikti a konzultace s 1€kafem ovéftit
a zjistit informace o této nemoci, popiipadé blize seznamit pacienty s riiznymi zajimavostmi
o jejich chorobé. Tato cast byla zpracovana pomoci nestandardizovaného dotazniku
uren¢ho pro pacienty a lékafe. Zaroven byl proveden rozhovor s lékaiem formou

polostrukturovaného rozhovoru.
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Uvod

Meniérova choroba je onemocnéni postihujici sluchové a rovnovazné ustroji.
Zpisobuje ataku, doprovazenou triddou ptiznaki jako je nedoslychavost, huceni v usich a
silnd nevolnost. Velmi ovliviiuje soukromy i socidlni zivot pacienta. Nelze ji vylécit, ale

pouze zmirnit jeji symptomy.

Toto téma nds zaujalo, protoze mame ve svém okoli osobu, ktera touto chorobou trpi
a chtély jsme zjistit vice informaci o jeji nemoci a co proziva nejen ona, ale i dalsi lidé s touto

diagn6zou. Diky naSemu okoli jsme toho mohly dosdhnout a vypracovat tuto praci.

Cile prace

Cilem nasi prace je v teoretické ¢asti seznamit ¢tenaie s Meniérovou chorobou, jejimi
projevy, diagnostikou a 1é¢bou. Druhym cilem je vice se zaméfit na triadu pfiznakl tzn.
tinnitus, nystagmus a nedoslychavost. V praktické ¢asti je nasim cilem vytvofit dva
dotazniky. Prvni pro 1ékate z ORL a druhy pro pacienty, kteti trpi Meniérovou chorobou.
Diky nim se dozvime vice o této nemoci z odborného pohledu 1ékare a z osobnich zkuSenosti
pacientl. Poslednim cilem je podle dotaznikli zpracovat grafy a zjistit, jak se tato nemoc lisi

u riznych pacientt a jak to vidi l1ékati.



Hypotézy

Prvni pfedpoklad je, Ze ndm dotaznik vyplni aspon tfi lékafi a tfi pacienti, ktefi se
setkali s Meniérovou chorobou. Druhy ptedpoklad je, Zze se dozvime o tom, co pacienti

S touto chorobou prozivaji a jakym zptsobem se s ni vyrovnavaji.

Metodika

K vypracovani této prace jsme vyuzily odbornou literaturu, osobni zkuSenost a
dotazniky. Vybiraly jsme literaturu zaméfenou na Meniérovu chorobu, 1é¢bu zavrati,
tinitologii a otoneurologii. Déle jsme vytvofily dva nestandardizované dotazniky, prvni pro
lékate z ORL, druhy pro pacienty s Meniérovou chorobou. Tim jsme ziskaly informace o
diagnostice a prozivani choroby. Velkym piinosem pro nas byl rozhovor s 1ékafem. Obohatil
nas o nové informace v oblasti 1é¢by, pod¢lil se o osobni zkuSenost a opravil ndm piipadné
chyby v na$i praci. V posledni tfadé¢ jsme vyuzily informace od clena rodiny s

diagnostikovanou Meniérovou chorobou, ktery také byl inspiraci pro vybér tohoto tématu



Teoreticka ¢ast

Meniérova choroba

Jedna se o chronické onemocnéni projevujici se postupnou ztratou sluchu, zavratémi
a Selestem v uchu. Spojenim téchto pfiznakli vzniké ataka, kterd trva v rozmezi ne€kolika
minut az hodin. Z divodu Castého opakovani zachvatt, je vyrazn€ ovlivnén Zivot pacienta a

pusobi zatéz jak fyzickou, tak psychickou.

Zakladem je symptomatologicka 1écba. Lékati se tedy zamétuji na zmirnéni
symptom a zlepSeni kvality Zivota jejich pacientd. Duraz se klade obzvlast’ na zivotni styl
a zvladani stresovych situaci. Ke zlepSeni symptomt se mohou uzivat betahistiny, naptiklad

Betaserc ¢i Arlevert a antiemetika jako je Torecan. [3,4,5]
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Diagnostika

O Meniérové chorobé lze uvazovat po minimalné dvou prodé€lanych atakach.
Nejdulezitéjsi je predevsim vylouceni cévni mozkové piihody, tzn. neurologické vysetieni.
Pokud je vysledek bez nalezu, je nutné provést vysetieni na ORL, zahrnujici kontrolu sluchu,
zavrati a pokud moZno kalorické vySetteni (sledovani nystagmu ptes bryle). Toto vySetieni
je velmi naro¢né, jeho provedeni zavisi na aktudlnim stavu pacienta. Pokud je pacient v
obdobi mezi zachvaty nebo citi nevolnost, kalorické vySetfeni ho miZe velmi vycerpat.
Dodatecné se provadi pristrojové vestibularni vySetfeni (napi. head impulse test). Po
diagnostice Meniérovy choroby je doporuc¢eno chodit na vysetieni sluchu jednou rocné. A

to pro léky ¢i po prodélani ataky. [4,8]



Priciny
Problém zac¢ina v blanitém labyrintu uvnitf vnitiniho ucha. Zde dojde k pfemnozeni

endolymfy (tekutina dualezitd pro ptenos zvuku a drazdéni bunck pohybu a rovnovahy)

a tim nastane pietlak. [6]

Ataka vznikne nafouknutim blanitého labyrintu, kde pozdé¢ji dojde k prasknuti
a vyliti endolymfy. To zplsobi poruchu funkce nervovych bunék a zachvat doprovazeny
typickou triadou ptiznakt, tzn. nedoslychavost, tinnitus a nauzea. Ke vzniku ptetlaku mtze
dochazet vlivem psychosomatiky, infekcemi wvnitfniho wucha, toxicitou, alergii C¢i
mechanickym traumatem (napf. operace spankové kosti). Ve vétSin€ ptipadi je vznik

choroby nejasny ¢i neprokazatelny. [3,6,7]
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Priznaky

Pted zacatkem zéachvatu se v Castych ptipadech vyskytuje aura. Projevuje se

pocitem tlaku v hlavé a hluboko frekvencénim tinnitem.

Pti atace typicky pacient trpi velmi prudkou zavrati. Neni schopen vstat ani se

pohybovat a nachazi se zde velké riziko padu a poranéni. Nemocny pocituje tlak v uchu

a znacné zesileni Selestu, ktery se mirni po Ustupu zachvatu. Ve vyjimeénych piipadech
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Selest ustoupi Gplné. V bézné situaci je stale pritomen. Zachvaty jsou v harmonii s triadou
symptomt, tzn. nedoslychavost, tinnitus a nauzea. Poslednim béznym piiznakem je

nystagmus, je vzdy pfitomen, ale nemusi byt viditelny.

Netypickymi pfiznaky je zhorSeni sluchu bez pfitomnosti zavrati a v opacném
ptipad¢ zavraté bez jakéhokoliv poskozeni sluchu. Dale se mohou vyskytnout drop ataky.

Tyto ataky se vyznacuji ndhlym padem na zem. Pacient neztraci védomi, ale podlomi se mu

24

(synkop¢). [1,2,3,7,8]
Hypakuze

Porucha sluchu nejcastéji postihuje pouze jednu stranu a s postupem ¢asu muze piejit
1 na stranu druhou (bilateralita). Sluch se zac¢in4 zhorSovat az v pozd&j$im stadiu choroby. Z
pocatku nastupuje zhorSeni sluchu pouze v pribchu ataky, ale po jejim ustupu se sluch
navrati do ptivodniho stavu. Ztrata kvality sluchu miize nastat nahle v rozmezi ze dne na
den, ¢i za par hodin. Silné tony, hluk a rany mohou vyvolat pacientovi bolest. A to je divod

pro¢ se nedoporucuje vyuziti sluchadel.

Diky audiogramu jsme schopné pozorovat, jak nemoc ovliviiuje sluch pacienta v

uréitém casovém rozmezi. Nejcastéji se ztrata sluchu objevuje v nizsich frekvencich. [5]
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Obrazek ¢. 5 Sluch po zachvatu Meniérovy choroby v pokro¢ilych stadiich (délka trvani nemoci cca
3-5 let)
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Obrazek ¢. 6 Sluch v pokroé¢ilych stadiich Meniérovy choroby (délka trvani nemoci cca 5-10 let)

Tinnitus

Selest v uchu piedchazejici mnohdy vlastni atace zavrati a nékdy tvoii tzv. auru.
(Novotny 1991) Usni Selest neboli tinnitus, je typickym a nejvice obtézujicim piiznakem
Meniérovy choroby. Casto tvoii auru (zesili a tim upozorni na bliZici se ataku). Byva

hluboko frekven¢ni a pacienti ho pfirovnavaji k riiznym zvuktim. Naptiklad vr¢ici motor,



hucici mote, Suméni lesa ¢i praskéni. Postupem ¢asu méni svou intenzitu. Neni

1é¢itelny, mozné je pouze jeho ¢astecné tlumeni. [5]
Nystagmus

Jedna se o kmitavy pohyb o¢i vznikly utlakem vestibularnich receptora. Patii k
typickym ptiznaklim Meniérovy choroby, nemusi byt vidét, ale je vzdy pfitomen. Pfi atace
muzeme pozorovat iritacni a recovery nystagmus. Iritacni se objevi pii vzniku ataky. Bézné
byva viditelny a smétuje k postizenému uchu. Druhym typem je recovery nystagmus, ktery

prichazi po odeznéni ataky a sméfuje ke zdravé stran€. [4,9]

Omezeni bézného zivota

Velké omezeni nastava v pracovnim zivoté. Mnoho pacientl je nuceno sva povolani
zmeénit, Ci striktné upravit rezim, z ditvodu fyzického a psychického vytizeni. Je nutné se
vyhybat nadmérnému hluku a vyskam. Sport neni vhodny, popiipadé je nutnosti se velmi
Setfit a nepietdZovat se. Rizeni motorovych vozidel l1ze pouze v klidovém stadiu choroby
z ditvodu rizika autonehody. Neni doporuceno navstévovat zabavné parky (hlasita hudba,

prudké pohyby na atrakei). [3,6]
Faktory vyvolavajici ataku

Ataku muze vyvolat témét cokoliv. Napiiklad prudké zvedani nebo pohyb hlavy,
rychld zména tekutin v té€le, nadmérny stres a mnoho dalSich faktort. Pacient by mél vzdy
mit dostatek spanku a dodrzovat pitny rezim. Je doporuceno omezit piti kavy, alkoholu

a prestat koufit. Neni to z diivodu vyvolani, ale zhorSeni probihajici ataky témito latkami.

[6]

Prosper Meniére

Je francouzsky lékat narozen 18. 6. 1799. V roce 1828 ziskal doktorat z mediciny.
Nejdiive zacal studiem porodnictvi a poté vnitiniho Iékafstvi. Roku 1833 se stal

mimofadnym c¢lenem lékatské fakulty.

Nejvice praxe ziskal béhem epidemie cholery ve Francii, kde 1é¢il mnoho nemocnych

lidi. DalSich zkuSenosti dosahl béhem revoluce v Pafizi operacemi zranénych osob.

Pozdéji se ve svém zivoté zabyval nedoslychavosti a pfi¢inou hluchoty. Na schiizi
l1ékai'ské akademie prednesl dikladny popis symptomi, ktery shrnul do nové klinické

jednotky. Diky tomu tato symptomatologie byla pojmenovana Meniérovou chorobou. [3,5]
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Prakticka ¢ast

Dotazniky

V této Casti budeme dotazovat pacienty s Meniérovou chorobou o prabehu jejich
nemoci a ovlivnéni zivota. Dozvite se o jedineénych zkuSenostech, o tom, jak nemoc
prozivaji, co jim pomahéd ke zvladnuti ataky, jak dlouho touto chorobou trpi a dalsi
informace. V druhém dotazniku zjist'ujeme zkuSenosti 1ékatt a jejich pohled na Meniérovou

chorobu.

Cil praktické éasti

Cilem praktické casti je vytvorit dotaznik pro lékafe a pacienty. Diky jejich
vysledkiim vypracovat grafy a porovnat, jak riizni pacienti prozivaji Meniérovu chorobu.
Dalsim cilem je pomoci dotaznikti zjistit uzite¢né informace, které miizeme vyuzit v nasi

praci.
Hypotézy praktické ¢asti

Prvnim pfedpokladem je, Ze nam dotaznik vyplni aspon tfi pacienti a 1ékafi. Druhym
pfedpokladem je, Ze se dozvime, co pacienti s Meniérovou chorobou prozivaji

a jak se s ni vyrovnavaji.

Metodika praktické casti

K vypracovani praktické ¢asti jsme vyuZzily webovou stranku Survio, diky které jsme
vytvofily dotaznik pro pacienty. Ten jsme rozeslaly do facebookové skupiny lidi, kteti trpi
Meniérovou chorobou a byli ochotni ndm dotaznik vyplnit. Druhy dotaznik byl v papirové
form¢ a predaly jsme ho do Fakultni nemocnice v Hradci Kralové. Ten nadm vyplnili 1€kati
na oddéleni ORL. Po ziskani odpovédi jsme vytvotily vyseCové grafy pro porovnani vSech

vysledku a vlozily do této prace.



Vypracovani

Pomoci webu Survio jsme vytvotily dotaznik pro pacienty a zjistily informace o
diagnostice jejich nemoci, hloubce nedoslychavosti, ovlivnéni Zivota, co jim pomaha Iépe
ataky zvladat a dalsi dlezité informace. V aplikaci Word jsme vytvotily dotaznik pro 1ékare
a poprosily jsme je o jeho vyplnéni. Zde jsme se dotazovali jejich zkuSenosti s Meniérovou
chorobou. Naptiklad jaké neobvyklé ptiznaky u svych pacientli pozoruji, v jakém véku
pacientim byva nejcastéji choroba diagnostikovana nebo jestli ve svém okoli maji osobu s
touto chorobou. Poté jsme tyto vysledky vyhodnotily ve vyseCovych grafech a vlozily do

prace.
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Dotaznik pro pacienty

1. Otazka ¢islo 1

pohlavi

N 7ena
® muZ

m nechci uvadét

Graf 1 Otazka ¢. 1
2. Otazka ¢islo 2

Kolik vam je let?

m15-20let
m20-30let
=30-40let
140-50let
B 50- 60 let

m 60 a vice let

Graf 2 Otazka ¢.2
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3. Otazka ¢islo 3

-

Co vam pomaha nejlépe zvladat ataky?

m chladné obklady
Htma

m léky

i ticho

M odpocinek

m klid

| E——

QGraf 3 Otazka ¢. 3
4. Otazka ¢islo 4

Kdyz mate ataku, potrfebujete pomoc od
svého okoli?

M jak kdy, zdleZi na situaci
M ano, na sto procent
™ ano, ale nejsem na nich

stoprocentné zavisla

" ne, nepotiebuji

|-

Graf 4 Otazka ¢. 4
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5. Otazka ¢islo 5
r,

V kolika letech vam diagnostikovali
Meniérovu chorobu?
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k

6. Otazka ¢islo 6
f‘

QGraf 5 Otazka ¢. 5

Jak velkou ztratu sluchu pocitujete?

m velkou
M malou

vetsi

© Zadnou
M Uplnou

m pouze docasnou

F

Graf 6 Otazka ¢. 6
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7. Otazka ¢islo 7

Ovliviiuje vas tato choroba ve vasem Zivoté? Pokud ano, jakym zpiisobem?
1. Odpoveéd

Velmi mi znepiijemnuje Zivot. Pokud mam zachvat, nemiizu se ani pohnout, mota se mi
hlava i v§e kolem m¢, mohu jen nehnuté lezet na levém boku, nemizu mluvit, oteviit o€i,
proste nic. Jen je mi Spatn¢ a zvracim. Nékolik hodin jsem naprosto paralyzovana
(zachvaty u me trvaji 2-7 hodin) a nasledné musim tak 2 dny jesté jen lezet a odpocivat,
protoze jsem uplné vycerpana.

2. Odpoved

Pti zachvatu nejsem schopna pro velmi silné vertigo se o sebe postarat, pti kazdém pohybu
zvracim, po zachvatu trva 3-4 dny, nez se vratim do normalu, pfi zméné pocasi mam slabé
vertigo, nesmim dé¢lat prudké pohyby, to v§e mé omezuje jak zaméstnani, tak v osobnim
zivoté, nema smysl nic planovat do pfedu, protoze nikdy nevim, kdy ataka ptijde

3. Odpoved

Ano. Kazdy den. Od té doby, co se u m€ nemoc projevila mam problémy s rovnovahou,
motam se, nemuzu se piedklanét jinak budu mit zachvat. Jsem také hodné unavena. Je mi
24. tato nemoc byla pro mé Sok. Pry kdyz se u né¢koho objevi poprvé, uz se tdhne potad. to
je bohuzel maj ptipad. Musela jsem si najit 1 jiné zaméstnani. Beru 1éky, které mi trosku
pomahaji. Nebo aspoil tomu veéfim

4. Odpoved

Ano, musela jsem do pfed¢asného diichodu, protoZe s Meniérem nastoupila i ztrata sluchu,
bohuZzel na invalidni diichod to nestacilo asi proto, Ze chodim.

5. Odpoved

Mensi vnimavost okoli pii fizeni, neustaly piskot a huceni v hlavé, rychla tinava a otupéni
po delSim soustfedéni.
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Dotaznik pro lékare

1. Otazka ¢islo 1

i

pohlavi

M 7ena
® muZ

m nechci uvadét

ke 4

2. Otazka ¢islo 2

I

W 26-30let
W30-40let
m40-50let
= 50-60let

60 a vice let

4

Graf 8 Otazka ¢. 2
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3. Otazka ¢islo 3

-

S kolika pacienty s MCH jste se za svou
kariéru setkali ?

m20- 30
m30-40
®40-50

" 50a vice

QGraf 9 Otazka ¢. 3
4. Otazka ¢islo 4

Setkali jste se s néjakymi neobvyklymi
priznaky této choroby?

Hano
Hne

m nevim

Graf 10 Otazka ¢. 4
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5. Otazka ¢islo 5

k

Jak casto se podari tuto chorobu
diagnostikovat v casném stadiu?

W malo kdy
m 50/50

m témér vidy

Graf 11 Otazka ¢. 5

6. Otazka ¢islo 6

Mate ve svém blizkém okoli nékoho, kdo trpi
MCH?

M ano
Hne

m nevim

Graf 12 Otazka ¢&. 6
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7. Otazka ¢islo 7

V jakém vékovém rozmezi se tato choroba
projevuje nejcastéji?

m15-20let
m20-30let.
=30-40let
=40-50let

Graf 13 Otazka ¢. 7
8. Otazka ¢islo 8

Pozorujete, Ze pacienty s MCH postihuji
psychické problémy?

W ano, pozoruji u vétsiny

m nékdy

® nepozoruiji u nikoho

Graf 14 Otazka ¢. 8
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9. Otazka ¢islo 9

V této otazce jsme se ptaly ,,Myslite si, Ze tato nemoc ovliviiuje Zivot vasich pacienta?
Pokud ano, jak?”

Odpovéd €. 1
Ur¢ité ano, predevsim castou recidivou zavrati a nedoslychavost.
2
Odpoved €. 2
p
Urcité. Omezeni v préaci i v osobnim zivot¢ tinitus, zavrate.
Odpoved €. 3
p
Ano, zhorSeni sluchu, ataky a poruchy rovnovahy.
Odpoved ¢. 4
p
Zhors$eni sluchu a ¢asté zvonéni v uéich.
Odpoved €. 5

Ano, maji potize.
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Zavér a diskuze

Nejprve bychom chtély podékovat za to, ze jste vénovali sviij Cas precteni této prace. O této
nemoci se moc nevi, proto jsme si toto téma vybraly a vas s nim seznamily.
V pribéhu zpracovavani tohoto tématu jsme se dozvédély mnoho novych informaci
a zajimavosti o této chorobé. A doufame, Zze 1 vas to zaujalo.

Pti rozesilani dotaznikli jsem doufaly, Zze ndm vyplni dotaznik alesponn 3 pacienti
a pro nase prekvapeni ndm ho vyplnilo 56 lidi. Za toto jsme byly velice vdécné, protoze nam
to pomohlo poskladat vice statisticky presné grafy a zjistit vice ze Zivota pacientl s touto
chorobou. Od 1ékait jsme ziskaly pét vyplnénych dotaznikli. Ty nam také velice pomohly a
diky nim jsme se dozvédély potfebné informace ke zpracovani prace. Napiiklad nas
ptekvapilo, Ze se jeden z lékatti za svou kariéru potkal s cca 150 pacienty s Meniérovou
chorobou.

V posledni fadé jsme se zamétily na pribéhy pacientli o tom, jak je tato nemoc
ovliviiyje. Kdyz jsme poprvé Cetly odpovédi od pacientty, tak nas velice piekvapilo v kolika
letech se tato nemoc nc¢kterym lidem zacala projevovat, napi. ve 12 letech. Tato informace
nas hlavné Sokovala, protoze do té chvile jsme se vSude docetly, Ze se projevuje mezi 30-40
lety. Dale bylo zajimavé se docist o vécech, na které si musi davat pozor.

Toto téma nas velice bavilo zpracovavat a zjistovat si o ném rizné informace. A s

nasim vybérem tématu jsme spokojeni.
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Prilohy
Priloha A Vzor dotazniku pro pacienty

Dobry den,

Dékujeme, Ze jste si udélali ¢as na vyplnéni naseho dotazniku na téma Meniérova
choroba. Velice ndm pomuZze s vypracovanim nasi minimaturitni prace. Tento dotaznik je
zcela anonymni a zabere vam maximalné 5 minut. Chtély bychom vas poprosit abyste
psali velkym hilkovym pismem, aby se nam Iépe hodnotil. Jesté jednou dékujeme, ze
vénujete tomuto dotazniku cas.

Hezky zbytek dne preji studenty Marie Havelkova a Michaela Miskova z Vyssi odborné
zdravotnické Skoly a Stfedni zdravotnické Skoly v Hradci Kralové.

1. Pohlavi?

a) zena

b) muz

€) nechci uvadét

2. Kolik vam je let?
a) 15-20 let

b) 20-30 let

c) 30-40 let

d) 40-50 let

e) 50-60 let

f) 60 — vice let

3. Jak velkou ztratu sluchu pocit'ujete?
a) zadnou

b) pouze docasnou

¢) malou

d) veétsi

e) velkou

f) uplnou
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a)
b)
c)
d)
e)
f)

a)
b)
c)
d)

a)
b)
c)
d)
e)

Co vam pomaha nejlépe zvladat ataky? (moZnost vice odpovédi)
klid

tma

1éky

ticho

odpocinek

chladné obklady

KdyZ mate ataku, potiebujete pomoc od vaseho okoli?
Ano, na sto procent

Ano, ale nejsem na nich stoprocentné zavisly/a

Jak kdy, zaleZi na situaci

Ne, nepotiebuji

V kolika letech vam diagnostikovali Méniérovu chorobu?
18-20 let

20-30 let

30-40 let

40-50 let

50- vice let

Ovliviiuje vas tato choroba ve vasem Zivoté? Pokud ano, jakym zpiisobem?
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Piiloha B Vzor dotazniku pro 1ékate
Dobry den,

Dékujeme, zZe jste si udélali ¢as na vyplnéni naseho dotazniku na téma Meniérova
choroba. Velice ndm pom(ze s vypracovanim nasi minimaturitni prace. Tento dotaznik je
zcela anonymni a zabere vdm maximalné 5 minut. Chtély bychom vas poprosit abyste
psali velkym hilkovym pismem, aby se ndm |épe hodnotil. Jesté jednou dékujeme Ze
vénujete tomuto dotazniku cas.

Hezky zbytek dne preji studenty Marie Havelkova a Michaela Miskova z Vyssi odborné
zdravotnické Skoly a Stfedni zdravotnické Skoly v Hradci Kralové.

a)
b)
c)
d)
e)

Pohlavi

Zena

muz

nechci uvadét

Vék

26-30 let
30-40 let
40-50 let
50-60 let
60 — vice let

S kolika pacienty s Méniérovou chorobou jste se za vasi kariéru setkali? (napiSte
cislo)

Setkali jste se s néjakymi neobvyklymi priznaky této choroby?
ano (S jakymi?) -

ne

nevim

Jak ¢asto se podafri tuto chorobu diagnostikovat v ¢asném stadiu?
malo kdy

50/50

témér vidy

Pozorujete, Ze pacienty s Méniérovou chorobou postihuji psychické problémy?
ano, pozoruji u vétsiny

nekdy

nepozoruji u nikoho



a)
b)

c)

a)
b)
c)
d)
€)

a)
b)

c)

Mate ve svém blizkém okoli nékoho, kdo trpi touto chorobou?
ano

ne

nevim

V jakém vékovém rozmezi se tato choroba projevuje nejéastéji?
15-20 let

20-30 let

3040 let

40-50 let

50 — vice let

Pozorujete, Ze pacienty s Méniérovou chorobou postihuji psychické problémy?
ano, pozoruji u vétsiny

nekdy

nepozoruji u nikoho



