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Connaissez-vous la difiérence
entre étourdissement et

Vertige?




Introduction

Selon les estimations, pres de 29 % des gens éprouveront des
érourdissements, accompagnés ou non de vertiges, 4 un
moment donné de leur vie. Les personnes plus dgées en sont
affligées davantage que les plus jeunes. Dans la majorité des
cas, les érourdissements ne relevent pas d’un vertige véritable,
ni ne constituent un probleme sérieux.

Il est important de comprendre que tous les vertiges
s'accompagnent d’étourdissements, mais que tous les
érourdissements ne saccompagnent pas de vertiges,

Tous les vertiges = Etourdissements
Tous les érourdissements # Vertiges

Qu’entend-on par étourdissements?

* Parmi les principaux symptémes d'étourdissement,
mentionnons tout d’abord une sensation de téte légere,
Les raisons pour lesquelles une personne est prise
d’étourdissements sont nombreuses.

e Ils peuvent étre liés & des troubles d’anxiéeé et/ou
de panique, ou a des troubles de 'humeur.

¢ Un érourdissement sous forme de sensation
de téte légtre peut étre le résultat d'un probléme
cardio-vasculaire telle une irrégularicé des battements du
cozur (arythmie) ou d’une baisse de pression sanguine lors
d’un changement brusque de position (hypotension
orthostatique), tel que bondir de son lit.

* Certains médicaments peuvent aussi occasionner une
sensation de téte légere et/ou un déséquilibre, tels les
médicaments pour régulariser la tension artérielle (les
antihypertenscurs), les médicaments pour maftriser les
convulsions ou les spasmes (les anticonvulsivants), les
tranquillisants (les sédatifs) et les médicaments qui
favorisent le sommeil (les hypnotiques).

* Les fluctuations chimiques au sein de l'organisme (troubles
du métabolisme) sont également susceptibles d’occasionner
des érourdissements, par exemple, taux de sucre sanguin
trop bas (hypoglycémie) et déséquilibres hormonausx.

Symptdmes d’étourdissement
* Sensation de téte légére
o Mal des cransports'ou nausées B

» Sensation d évanouissement ou faiblesse

Ou’est-ce que le vertige?

¢ Les symptdémes du vertige véritable peuvent comprendre
une sensation trés forte de mouvement ou de
tourbillonnement en I'absence de tout déplacement réel de
votre corps ou une sensation que tout tourne dans la piece
autour de vous. Il s’agit d’une illusion qui donne un
sentiment de rotation ou de tourbillonnement. Une telle
sensation peut s'aggraver lors de mouvements de la téte, au
point de donner lieu 4 des haut-le-ceeur, voire des
vomissements. Les épisodes de vertige sont habituellement
récurrents; ils se manifestent puis disparaissent; ils ne sont
pas constants.

Symptdmes de vertige véritahle

e Sensation de mouvement de soi en I'absence de tout
déplacement réel ou sensation que tout tourne dans la
piece autour de soi

* Illusion de rotation et de tourbillonnement

* Aggravé par les mouvements de la tére

¢ Les épisodes se manifestent puis disparaissent

Symptimes susceptibles d’étre liés au vertige

e Nausées et/ou vomissements
* Bourdonnements ou tintements d'oreille (acouphénes)

Consultez votre médecin

Si vous éprouvez des symptomes récurrents d'étourdissement
ou de vertige, vous poutrriez envisager de consulter votre
médecin pour en découvrir la cause. Voici quelques questions
que votre médecin pourrait vous poser dans le but de
déterminer si vous souffrez de vertige véritable :

* « Pendant combien de temps durent vos vertiges? »

* « Vos vertiges s'accompagnent-ils d’une perte auditive
quelcongue, de bruit dans les oreilles, d’une sensation de
pression dans l'oreille ou doreille pleine? »

* « Ces vertiges entrainent-ils une vision double ou une
vision brouillée; s'accompagnent-ils de faiblesse ou
d’engourdissement d’un c6té de votre corps, d’une
difficulté 4 parler ou 4 avaler, ou d’une perte de
conscience? »

Vos réponses 4 ces questions aideront votre médecin 2
déterminer la cause de vos épisodes de vertige, A savoir s'ils
sont reliés & un probléme au niveau de l'oreille ou du systeme
nerveux central. Sachez que le vertige, proprement dit, n'est
pas une maladie, mais plutét un symptéme qui peut avoir
plusieurs causes différentes.




Causes du vertige

Beaucoup de causes sont & origine du vertige. Lorganisme Le vertige lié a un probleme de I'oreille interne
percoit ses différentes positions et contréle son équilibre par

le biais des organes de I'équilibre qui
conftrent une sensation de stabilité et de
normalité, Ces organes sont situés dans
l'areille interne et sont reliés par des

canaux semi-circulaires

(régulent le sens de I'équilibre)

e

connexions nerveuses i des zones
spécifiques du cerveau. Certaines

A\ 3 e
personnes ont un systéme d'équilibre

oreille interne

qui est trés sensible et, pour cette
raison, il se peut quelles éprouvent des
sensations vertigineuses en rapport avec

certains mouvements particuliers tels
trompe

que roulis ou tangage (mouvements de Piluseachie
va-et-vient), arréts ou départs brusques, (selie Pasedlle
Clest ce qu'on appelle le mal de mouvement {tetne et
(aussi mal des transports) et il s'agit de la Vot de

cause la plus fréquente du verrige.

la gorge)
Le vertige se manifeste en présence d’anomalies
au niveau soit de Uoreille interne, soit des nerfs
qui relient Ioreille interne au cerveau, ou encore,
du cerveau lui-méme. Parfois, le vertige est la

manifestation de graves problémes au cerveau.
i B ) loreille externe M
Si vous éprouvez une vision double, de la faiblesse ou des tympan

engourdissements, de la difficulté a parler ou 4 avaler, une
perte de contréle des intestins ou de la vessie, ou encore, une
perte de conscience, vous devriez consulter un médecin. Ce Votre vertige peut étre lié 2 une variété de troubles résultant

document porte sur les troubles de ['oreilles interne dans le d’un probléme au niveau d’une oreille. Les symptémes
indiquent généralement que le vertige est lié 4 un trouble de

contexte du vertige.
loreille interne s'il y a :
* Perte auditive ou altération de L'ouie

* Bruits indésirables au niveau de I'oreille interne
| (acouphenes)

o Sensation de pression dans loreille ou d’oreille pleine

L]




Cinq troubles fréguents de l'oreille interne

Voici cing types de problémes fréquents de I'oreille interne
qui peuvent occasionner le vertige.

1. Vertige associé a une perté auditive, a des bruits
indésirables au niveau de I'oreille interne ou @ une
sensation d’oreille pleine (syndrome de Méniére)

* Le syndrome de Ménitre est un trouble de l'oreille interne
qui donne lieu 4 des épisodes spontanés de vertige qui
peuvent persister de quelques minutes 3 plusieurs heures.
Conjointement au vertige, il peut se produire, dans 'orcille
touchée (habituellement un c6té seulement), une certaine
perte auditive intermittente ainsi quune intensification des
bourdonnements d'oreilles (acouphénes) et une sensation
d'oreille pleine dans l'oreille atteinte.

* Entre les épisodes, il se peut que vous éprouviez une perte
auditive et des acouphénes qui persistent dans l'oreille
touchée. Le vertige li¢ au syndrome de Ménitre peut se
produire de fagon soudaine, s'intensifier sur plusicurs
heures et étre associé A des nausées et des vomissements.

On pense que le syndrome de Méniere est attribuable 4 une
anomalie dans 'équilibre des liquides de 'oreille interne,
mais sa cause sous-jacente demeure inconnue.

Caractéristigues clés :

* Les symptdmes durent de quelques minutes
4 plusieurs heures

* Associé & une perte auditive ou 4 des changements
de l'ouie

e Présence de bruits indésirables dans I'oreille interne
(acouphénes)

¢ Sensation de pression dans l'oreille ou d’oreille pleine

Traitements possibles

Le traitement du Syndromc de Méniere se déroule
en deux étapes :

* La premiére érape consiste A traiter les symptomes de
vertige au moyen d'un médicament antivertigineux, Il
convient de consulter un médecin relativement aux risques
possibles que posent les traitements pharmacologiques
particuliers. Dans certains cas, le médecin recomm
un médicament pour combattre les sensations nauséeuses

et de malaises qui accompagnent le vertige. Durant ct
aprés une crise vertigineuse, le malade devraic éviter les
mouvements car ceux-ci sont susceptibles d’incensifier la
gravité des symptomes.

* Le deuxieme objectif du traitement est la prévention des
crises vertigineuses. Certains médicaments permettent de
réduire, avec efficacité, la fréquence et la gravité des crises
vertigineuses. Un médecin déterminera, selon votre cas, quels
médicaments peuvent convenir et si vous devriez consulter
un spécialiste.

* Si les symptomes vertigineux ne s'estompent pas au
moyen de ces traitements, il existe d’autres options.

* Bien que peu courante, la chirurgie peut étre
une option.

e Lapport de certains changements 4 votre alimentation et &
votre mode de vie peut aussi vous aider & prendre en
charge votre syndrome de Ménitre. Ces mesures
comprennent une réduction de I'apport en sel qui
contribue & réduire la rétention de liquide. Vous devriez
également éviter les mouvements brusques, lesquels
peuvent aggraver les symptomes vertigineux.

2. Vertige sévére sans perte auditive
(vestibulopathie récurrente)

Les personnes aux prises avec de multiples épisodes
vertigineux graves sans perte auditive souffrent de ce qu'on
appelle une vestibulopathie récurrente, Ces crises
vertigineuses sont intermittentes et persistent de quelques
minutes 4 plusieurs heures. Il s'agit d’un trouble de loreille
interne qui est semblable au syndrome de Méniére, mais la
personne atteinte ne subit aucune perte auditive et naccuse
aucun bruit indésirable au niveau de loreille interne. Dans la
vestibulopathie récurrente qui disparait habituellement au
bOU.t d)uﬂ Cﬂf[ﬁi.ﬂ tCmpS_, on ne note aucun Sigﬂﬂ df:
dysfonction cérébrale. On ignore quelle est la cause de la
vestibulopathie récurrente.

Caractéristigues clés :

» Episodes qui persistent de quelques minutes
4 plusieurs heures o T ——

* Aucune perte auditive et absence de bruits indésirables
au niveau de loreille interne

"
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Traitements possibles

Le traitement de la vestibulopathie récurrente est semblable 4
celui du syndrome de Méniere. 1l peut comprendre des
médicaments pour combattre le vertige et les nausées qui
l'accompagnent.

* Lapport de certains changements A votre alimentation et 2
votre mode de vie peut aussi vous aider & prendre en
charge ce type de vertige, par exemple, une réduction de
votre apport en sel.

3. Vertige occasionné par des déhris (particules flottantes
libres) présents a l'intérieur de I'oreille interne [vertige
de position paroxystique bénin (VPPB)]

Canal
Canal — semi-circulaire
semi-circulaire postérieur
supérieur

semi-circulaire
horizontal

Débris

A Débris dans le canal semi-circulaire
postérieur de Loveille interne (VPPB)

Selon les indices, le vertige de position paroxystique bénin
(VPPB) serait attribuable & la présence de débris en
déplacement libre dans le liquide que contiennent les canaux
de loreille interne. Ces débris ne passent pas de maniére
fortuite ou accidentelle de Pextérieur 4 l'intérieur de I'oreille
par le canal auriculaire, ils s’y forment d’eux-mémes.

Un changement de position brusque de la téte — s'allonger, se
lever, se retourner au lit ou incliner la téte vers arritre —

peut se solder par un déplacement de la particule de débris,
et le déplacement de celle-ci provoque le vertige. Le
associé au VPPB se manifeste brutalement et sa
habituellement bréve. De plus, il ne se produit
habituellement aucun symptome de auditive
bruits indésirables dans Loreille int

S —, -

Caractéristiques clés :
e Symptdmes généralement de courte durée

s Habituellement, aucun probleme audicif

Traitemenis possibles

¢ Un médecin expérimenté peut exécuter quelques
manceuvres utiles permettant de déplacer la particule hors
de la partic sensible de Loreille. Un médecin peut vous
montrer certains exercices 4 effectuer & la maison qui
pourront aider & déplacer un tel débris au niveau de
['oreille interne.

* Une intervention chirurgicale est trés rarement nécessaire
mais, le cas échéant, on effectue une intervention appelée
« obturation du canal postérieur », intervention qui a pour
effer de blaquer en grande partic la fonction du canal, ce
qui peut atténuer les symptomes.

4. Infection virale de I'oreille interne

(labyrinthite virale)
Il y a communication d’informations entre le cerveau et
Poreille interne par le biais de voies nerveuses.

o Le nerf cochléaire transmet les informations relatives au
bruit et 4 audition.

o Le nerf vestibulaire transmets les informations se rapportant i
['équilibre corporel et 4 la position du corps.

Les virus peuvent porter atteinte 2 I'un ou I'autre de ces nerfs,
ou aux deus, et les symptdmes varieront selon l'atteinte.

Virus entrant dans
la cellule hote

Nouyeaux virus quittant =
la cellule héte pour aller 8
infecter d’autres cellules

A [flustration d’un virus sattaguant i un nerf en présence
d'une labyrinthite virale




Linfection virale de l'oreille interne (labyrinthite virale)
entraine une perturbation soudaine des informations
transmises au cerveau i partir de loreille interne. A cause
d'un tel virus, vous pourriez éprouver de graves vertiges qui
se déclenchent habituellement de fagon brusque et qui
peuvent persister de quelques jours & plusieurs semaines. Lls
ne saccompagnent d’aucun autre symptome relié a l'oreille

Caractéristiques clés :
* Persiste de quelques jours 4 plusieurs semaines

e Peut entrainer des altérations de 'audition

5. Perturhation des informations ainsi transmises
(neuronite vestibulaire).

Une inflammation du nerf qui transmet, de l'oreille interne
au cerveau, les informations relatives i Iéquilibre ec 4 la
position du corps peut donner lieu & une perturbation des
informations ainsi transmises (neuronite vestibulaire). La
premiére crise vertigineuse, habituellement sévére, est
associée 4 des nausées et des vomissements et persiste de
quelques jours & plusieurs semaines. Les personnes atteintes
de neuronite vestibulaire n’accusent aucune perte auditive
ni acouphénes.

Il est important que les personnes qui souffrent de tels
symptémes fassent objet d’examens médicaux et qu'un
diagnostic soit posé, puisque d’autres problemes de santé, tel
un AVC, peuvent présenter des symptomes tout A fait
semblables.

Caractéristiques clés :
» Persiste de quelques jours 4 plusieurs semaines

e Aucune altération de 'oule

Traitements possibles

¢ Tl existe plusieurs médicaments que le médecin peut
recommander s'il estime que le vertige est associé 4 une
labyrinthite virale ou & une neuronite vestibulaire
nécessitant un traitement.

° Il y a aussi d'autres mesures que I'on peut prendre pour
aider 4 atténuer les symptomes. Le repos au lit est
recommandé au cours des 2 ou 3 premiers jours suivant le
déclenchement initial des symptﬁm‘es
Si les symptomes vertigineux persistent pendaqt plus de
quelques jours, il pourra alors étre plus utile de rester actif.

* Une fois que le vCrtlge se sera estompé, un m
pourra vous recommander certaing exercices.

N,

Un grand nombre de gens sont pris d'étourdissements ou de
vertiges 3 un certain moment de leur vie, Dans bien des cas,
ces problémes disparaissent rapidement et ne se reproduisent
pas. Cependant, vous devriez parler  un médecin de rouc
épisade récurrent de vertige. Ce dernier saura quelles
questions vous poser afin de déterminer si vous souffrez
d’érourdissements ou de vertiges (véritables). S'il s'agit d’un
cas de vertige (véritable), le médecin pourra poser d’autres
questions et procéder A certains tests pour en déterminer la
cause, que ces vertiges soient liés 3 un probléme au niveau de
Poreille ou du systéme nerveux central. Le médecin
cherchera aussi A déceler tout autre signe susceptible de
dénoter un probleme plus grave. Une fois que le médecin en
aura établi la cause, il élaborera un programme de traitement
qui pourra faire appel 4 des médicaments, & un régime, 4 des
exercices ou A I'apport d'autres modifications & votre mode
de vie. Il est important de ne pas oublier que le vertige peut
se traiter et qu'il est recommandé de consulter, sans délai et
des le début, un médecin.

Vous devez consulter votre médecin it propos des risques

possibles de pharmacothérapies spécifiques.
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Cette brochure didactique est fournie comme service aux patients par :

Solvay
Pharma [souay fccpp‘*’
60 Columbia Way, Suite 102, Markham, Ontario L3R 0C9 —_—

Visitez notre site Web 4 : www.solvaypharma.ca ~ FSC4303F
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