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(54) АНТАГОНИСТЫ СЕРОТОНИНОВЫХ 5-НТ3-РЕЦЕПТОРОВ ДЛЯ ПРИМЕНЕНИЯ ПРИ
ЛЕЧЕНИИ ВЕСТИБУЛЯРНЫХ НАРУШЕНИЙ С ПОВРЕЖДЕНИЯМИ

(57) Формула изобретения
1. Применение антагониста серотонинового 5-НТ3-рецептора для лечения

повреждений при вестибулярных расстройствах, причём указанные повреждения
характеризуются поражением клеток внутреннего уха и/или вестибулярного нерва, при
этом антагонист серотонинового 5-НТ3-рецептора выбирается из группы, включающей
ондансетрон, палоносетрон, трописетрон, лерисетрон, алосетрон, гранисетрон,
доласетрон, бернесетрон, рамосетрон, азасетрон, итасетрон, закоприд и цилансетрон;

и указанный антагонист серотонинового 5-НТ3-рецептора вводится пациенту, по
крайней мере, в течение 5 дней.

2. Применение антагониста серотониновых 5-НТ3-рецепторов по п. 1, в котором
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антагонистом серотониновых 5-НТ3-рецепторов является ондансетрон.
3. Применение антагониста серотонинового 5-НТ3-рецептора по п. 1 или 2, в котором

вестибулярное нарушение выбирают из группы, состоящей из вестибулярного неврита,
вирусного нейронита, лабиринтита, вирусного эндолимфатического лабиринтита,
вызваннойлекарствамиототоксичности, болезниМеньера, эндолимфатической водянки,
травмы головы с вестибулярным дефицитом с повреждениями, кровоизлияния в
лабиринте, хронических или острых инфекций лабиринта, серозного лабиринтита,
баротравматизма, аутоиммунных заболеваний внутреннего уха, хронической болезни
Меньера, пресбивестибулии и токсических вестибулярных нарушений.

4. Применение антагониста серотонинового 5-НТ3-рецептора по любому из пп. 1-3,
в котором антагонист серотонинового 5-НТ3-рецептора вводится интраназально.

(56) (продолжение):
and vomiting in patients undergoing middle ear procedures" Journal of clinical anesthesia, 1997, vol. 9,
N 6, pp. 451-456. KHOO KS et al., Use of oral and intravenous ondansetron in patients treated with
cisplatin, Ann Acad Med Singapore. 1993 Nov;22(6):901-4.
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