AUDIOMETRIA

szubjektiv, objektiv

~ Cél: a hallaskiiszob/hallascsokkenés tipusa,
- mértéke és a karosodas helyének
- megillapitasa

Prof. Pytel Jozsef, Dr. Németh Adrienn PhD
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Anamnézis, mikroszkopos
filvizsgalat:
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Szubjektiv audiometria

1. Tisztahang audiometria

1.1. Kiiszob audiometria @

1.2. Kiiszob feletti audiometria
1.2.1.Cochlearis léziok (Recruitment kimutatasa)
1.2.1.1. Fowler-teszt
Alternated Binaural Loudness Balance Test
1.2.1.2. SISl-teszt
Short Increment Sensitivity Index
1.2.2.Retrocochlearis leziok (Faradas)
= 1.2.2.1.Tone-decay-teszt

2 Beszédaudiometria

2.1. Beszédhallas
2.2. BeSZEdertes www.aok.pteXu
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Szubjektiv audiometria

1. Tisztahang audiometria
£ 1.1.Kiiszob audiometria
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@1.2.1.1. Fowler-teszt
Alternated Binaural Loudness Balance Test
1.2.1.2. SISl-teszt
Short Increment Sensitivity Index
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2.1. Beszédhallas
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Szubjektiv audiometria

1. Tisztahang audiometria
. 1.1.Kiiszob audiometria
ﬁ‘ 1.2. Kiiszob feletti audiometria
1.2.1.Cochlearis 1¢z10k (Recruitment kimutatasa)
1.2.1.1. Fowler-teszt
Alternated Binaural Loudness Balance Test
@1.2.1.2. SISI-teszt
Short Increment Sensitivity Index

2 1.2.2.Retrocochlearis leziok (Faradas)
= 1.2.2.1.Tone-decay-teszt

2 Beszédaudiometria
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SISI-TEST

Szamlalas kezdete 20 impulzusig

O 20% negativ, 25-75% kérdéses, 80%-tol pozitiv (recruitmer:t)
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¢ Szubjektiv audiometria

1. Tisztahang audiometria
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1.2.1.1. Fowler-teszt
Alternated Binaural Loudness Balance Test
1.2.1.2. SISI-teszt
Short Increment Sensitivity Index
~ @1.2.2.Retrocochlearis 1éziék (Firadas)
-.~ 1.2.2.1.Tone-decay-teszt
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TONE-DECAY (2000 Hz)
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Szubjektiv audiometria

| 1. Tisztahang audiometria

1.1. Kiiszob audiometria
1.2. Kiiszob feletti audiometria
1.2.1.Cochlearis léziok (Recruitment kimutatasa)
1.2.1.1. Fowler-teszt
Alternated Binaural Loudness Balance Test
1.2.1.2. SISl-teszt
Short Increment Sensitivity Index
1.2.2.Retrocochlearis leziok (Faradas)
1.2.2.1.Tone-decay-teszt

2 Beszédaudiometria @

2.1. Beszédhallas kiiszob - intenzitas szint, ahol a szamok felét visszamondja
2.2. Beszédértés kiiszob - intenzitis szint, ahol a szavak felét visszamondja
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Objektivnek audioldgiai vizsgalat:
a beteg aktiv kozremiikodése nélkiil nyeriink
I. informaciot a hallasrél és a karosodas helyérol




Objektiv audiometria

Kivaltott valaszok:

reflexeken alapulé: STR

akusztikus valasz: OAE

elektromos valasz: ERA
ECoG 5 ms
BERA, ASSR 10 ms
MLR 10-50 ms
CERA 250-500 ms

www.aok.pteMu
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fesziltség-
ellenérzé

erbsité

_\ hall6jérati illeszték

mikrofon

fesziiltség-
szabélyoz6

Impedancia vizsgalaton alapszik
A kozépful feladata a két kozeg (levegd-viz) akusztikus impedanciajanak illesztése

Mérés elve: teszthangbol mennyit nyel el, illetve mennyit ver vissza a rendszer

Tympanométerek a compliance-t mérik — az elnyelt E a rendszer C-t6l fligg
Szonda-teszthang, mikrofon — visszavert E-t méri, nyomast lehet valtoztatni
- +200 dekaPa és -400 dekaPa kozott compliance (cm?) valtozast méri

A compliance - legmagasabb (akkor legjobb a hangvezet6 képesség), amikor a
dobhartya két oldalan a légnyomas egyenl6 (tympanogram csicsa)

‘__‘;".Io Tympanogramok tipusai beosztasa: ,A”, ,B”, ,C”
—+ Falkiirt funkcié vizsgalata: zart/nyitott dobhartya esetén

~* Stapedius reflex kivdltasakor - vdltozik a rendszer impedancidja — mérhets
il www.aok.pteXu



TYMPANOMETRIA Fiilkiirtfunkcio
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REFLEX THRESHOLD
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REFLEX THRESHOLD
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TEST 7
Y 226Hz I 500 Hz L
ON:1.5 OFF:1.5 daPa:-5
.00 85 920 95
HL HL HL
16 1% .09 .11
Y 226Hz I 1000 Hz L
ON:1.5 OFF:1.5 dapa:-10
.00 80 85 90
W\/
.16 4409 .07 09
15 sec
TEST 8
Y 226Hz I 2000 Hz L
ON:1.5 OFF:1.5 dapa:-5
.00 12 95 100
HL HL HL
1.03 04 08
.16 -+ : :
Y 226Hz I 4000 Hz L
ON:1.5 OFF:1.5 daPa:-5
.00 {90 95 100.
‘HL HL HL °
.16 '.01 .01 .04
15 sec

Stapedius-reflex

REFLEX THRESHOLD TES
Y 226Hz CS 500 Hz
ml  ON:1.5 OFF:1.5 daPa: -
.00 100- 105 110,
‘Hl HL HL
16 =% .02 .05
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00 ‘100 105, 110.
1HL HL HL
.16 :,01 .01 .03
15
REFLEX THRESHOLD TES
Y 226Hz CS 2000 Hz
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bt .00 100 105. 110
‘NL HL HL
16 ‘.OL .00 .01
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.00 100. 105 110
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15 |

REFLEX THRESHOLD
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TEST 2
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R
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TEST 3
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00 — O~

HL

1.00

.16 4+

ml

.00

.16 +

Y 226Hz
ON:1.5

90
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HL

.00

HL

.01

I 4000 Hz
OFF:1.5
95 100
ML ML
.01 .00
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15

R

R

‘ REFLEX THRESHOLD

Er6s hangra mko m. stapedius 6sszehlGzédik — ovalis ablakba fesziti a stapest —
acustico-facidlis reflexiv - 10 ms - megvaltozik a rendszer impedancidja — mérheté:
n. facialis funkcio, hallécsontlancolat mobilitasa, objektiv hallaskiiszob

Kozépvonali agytorzsi laesio esetén kontralateralisan nem valthato ki!

TEST 4
: Y 226Hz CS 500 Hz R
ml ON:1.5 OFF:1.5 dapa:-5
00 1% %0 95
th HL HL
16 492 .03 .08
Y 226Hz €S 1000 Hz R
ml  ON:1.5 OFF:1.5 dapa:-5
.00 |50 8s 90
_HL HL HL
16 f.az .05 .09
15
sec
REFLEX THRESHOLD TEST 5
Y 226Hz CS 2000 Hz R
ml  “ON:1.5 OFF:1.5 dapPa:-5
00 58 90 95
‘NL ML HL
16 Luz .03 .09
Y 226Hz €S 4000 Hz R
ml  ON:1.5 OFF:1.5 dapa; -5
lss 90 95
00— — —
i HL HL u—_
16 :,01 .02 .04



500 Hz 1000 Hz
I O OT11ITTT 4
10s

kéros reflex-decay

- Reflex faradas: retrocochlearis laesio — mélyebb frekvencidkon
.+ mérendd!

www.aok.pteMu




|IOTOAKUSZTIKUS EMISSZIO (OAE)

=)

§§Spontén emisszio (SOAE) — kiils6 szorsejtek aktiv miikodése — kis

3 intenzitasa hangjelenség — retrograd mérheto ép hallocsont
lancolat és dobhartya esetén

’ Kivaltott emissziok (EOAE):

-Tranziens kivaltott OAE (TOAE)
ajsziilottkori hallassziirés, klinikai hallasvizsgalat

-Disztorzios kombinacios hangemisszio (DPOAE)
belsofiil kutatas, klinikai hallasvizsgalat

www.aok.pteMu
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No. of files

0.7-5kHz kozott regisztralhato
30-40 dB hallascsokkenés felett nem mérheto
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dB (=gl

“

Freguency (kHz)

0.5-8 kHz kozott regisztralhato
40 dB hallascsokkenés felett nem meérheto




Electrocochleographia: ECoG

g.f; 1. Cochlearis mikrofon potencial: CM, a cochlea valté
s aramu potencialja

2. Szummacio6s akcios potencial: SAP vagy CAP,
leggyakrabban AP, a hall6ideg rostjainak egydittes akcios

' potencialja

3. Szummacids potencial: SP, a cochlea egyenaramd

potencialja

‘ Cllck inger hatasara a 3 komponens egyditt jelenik meg,
| konnyen felismerhetden




Electrocochleographia: ECoG

—-SP/AP =0.,28
. +SP/AP = 0.21

www.aok.pteMu




ECoG alkalmazasai

Hallaskiiszob meghatarozas

Endolympha hydrops ( Méniére betegség) objektiv igazolasa:
Transtympanalis elvezetésben —SP/AP>0.27, +SP/AP>0.1
SP/AP>0.42 extratympanalis elvezetés esetén

Retrocochlearis laesio, pl. acusticus neurinoma kimutatasa:

- megnyult AP latencia

- csokkent amplitido, abnormalis, kiszélesedett AP

- AP hianya, vagy csokkent amplitddoja mellett aranylag nagy
amplitadoju CM

www.aok.pteMu




ECoG elOnyei:

alvas/altatas nem befolyasolja

objektiv hallaskiiszob meghatarozas
recruitment kimutatas

Méniére - betegség objektiv diagnozisat adja!

ECoG hatranyai:

= csak a cochlearol ad pontos képet
- nagyfokua hallascsokkenés esetén nincs valasz

www.aok.pteMu




Az 1degrendszer elektromosan jol vezetd kozeg —potencialok messze
elvezetddnek (kozegvezetés)

Az elvezetett potencidlok amplitiidoja jelentdsen lecsokken

Megoldas: atlagolo technika - jel kiemelése a zajbol!

www.aok.pteMu
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1 sinus-hulldm  1/2 sinus-hulldm négyszag impulzusok

olck \/\ /\ ﬂ !L Hangingerek tipusai

tone pip '\/\/\/

sinus-hang
nem

modulalt

emelkedd laté csdkkend
,,__-_____P __________ _. Szakasz
tone burst
.~  ms/osztas [ T ‘ I [ [ [
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Brainstem Evoked Response Audiometry
| (BERA)

1970. Jewett
EzUst/ezistchlorid feltleti elektrodak (aktiv: vertex, referens:
processus mastoideus, fold: ellenoldali processus mastoideus)

Hanginger:click (széles spektrumu, koppand hang, nincs konkrét
- magassaga) - 10 msec alatt 7 hullam jelenik meg
- BERA=hallopalya funkcionalis térképe

~ On valasz (ha a szinkronizaci6 kell6 mértékd, elindul a valasz)
. Legnagyobb szinkronizacio a basalis kanyarulatnal—

~ avalasz a 2-4 kHz tartomanynak felel meg

www.aok.pteMu



Az egyes hullamok
generatorhelyei

| = n. cochlearis

CERA

Il = nuclei cochleares

lll = oliva superior

V : :
* IV = lemniscus lateralis

-
-

-V = colliculus inferior

i -
= VI = corpus geniculatum mediale

Vll= radiatio thalamocorticalis

www.aok.pteMu




BERA elonyei:

Pontos képet ad a perifériarol

Altatds nem rontja/javitja

Recruitment kimutatas

Agytorzsi topodiagnosztika
Retrocochlearis laesio kimutatasa
Preciz objektiv hallaskiiszob (2-4kHz)

BERA hatranyai:

Csak az agytorzsig ad pontos képet
Nem frekvencia specifikus (click inger)

www.aok.pteMu
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Szimmetrikus hallas
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Hirtelen hallascsokkenés
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intenzitds—latencia gorbe (V-hullam)

X

= jobb oldal
x bal oldal

|
100 dB

Recruitment kimutatas:

¢ Hallaskiiszob kozelében
relativ magas amplitddéjd
valasz

¢ Normalis atlaghoz képest
rovidebb latencia id6k

¢ Az intenzitas-latencia gorbe

meredekebb lefutasd, mint a
normalis atlag
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nso.5p 17eves Az egyes hullamok hianyoznak
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Auditoros steady state response:
ASSR

ﬁ‘ Auditoros agytorzsi potencialok mérésének
frekvencia-specifikus formaja

I+ Modulalt tisztahang inger (amplitddo, frekvencia)

- « Folyamatosan regisztralhat6 valasz

-+ Atlagolas és frekvenciaanalizis segitségével

- kilonitheto el

= ¢ A modulacié valaszban valé kimutathatésaga képezi
- az ASSR technika alapjat
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Modulacios technika
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+ ASSR el6nyei:

+ frekvencia specifikus objektiv audiogram

¢ pontos kiiszob-becslés a kozepes-, nagy-, illetve silyos
fokd hallascsokkenések esetén

¢ rezidualis hallastartomanyrdl is informaciot ad

+ ASSR hatranya:

~+ kis foka hallascsokkenést nem lehet pontosan
= meghatarozni - kis intenzitasokon nem tud érvényesulni a
modulacio
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i Kérgi kivaltott valaszok I.

+ Korai kérgi kivaltott potencialok (MLR):

¢ 10-50 msec-os tartomanyba es6 akusztikus potencialok

+ Kilonbozo frekvenciakon is értékelhetd valaszok (tone burst)

MLR (pat: 6126) 80 dB HL 500 Hz-es tone burst

amplitadé (pV)

L 1 1 L | | ok
0 5 0 15 20 25 30 8 40 45 50 T \
id6 (ms) e o R
1’ N i bR
e A

), 60R

10 20 30 a0 0 60 70 YN w0




‘lone burst I MLR 500 Hz-es tone burst kiiszob: 40-50 dB

MLR-kiisz6b-50 dB
Middle Latency Response

897.5 U

T F T d=F B =
: 8 25 58 ns
"_.‘_- Tl B.o.
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Res BERAKiiszob > 80 dB U %

W@cw RN N S o VaIaSZ

L gl
R RAEERR T T T T T 1T 7T

] 5 18 ns ) 5 16ns www.aok.pteXu




MLR elonyei:

nem invaziv

frekvencia specifikus hallaskiiszob
(500 Hz, tone burst)

MLR hatranyai:

- altatas mar kissé befolyasolja
= nem olyan pontos a kiiszéb (10-20-30 dB)
= idoigényes
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Informaciotartalom -> HJK, CI

Pro Kontra

Informacié a hallépalyardl

I ia id6, hulldamalak):
BERA (2‘3kHZ) (atencu‘i Ido.' : .am? 2k ) Nincs frekvencia szelekcid
- Agytorzsi laesio kimutatasa

- Laesio helyének becslése

Nincs latencia informacio,
ASSR (500 Hz, Frekvencia szelekcio .| kis foku hallascsékkenés esetén
2000 HZ) - Objektiv audiogram becslés nagyobb a sz6résa

Nagyobb a mérés pontatlansaga

MLR (500 Hz) Korai ké.'fgi v'a’lasz. : , (20-30dB pontossaggal hatarozhaté
- Agytorzsi laesio kimutatdsa meg az objektiv hallaskiiszob)

A leletek alapjan eldonthetd, hogy milyen hallas rehabilitaciora van
sziikség (hallokésziilék, csontvezetéses, vagy cochledris implantatum)
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Kérgi kivaltott valaszok Il.

¢+ Késai (lassu) kivaltott kérgi potencialok (CERA):

¢ 50- 500 ms-os tartomanyban egy pozitiv majd egy negativ hullam (P1
és N1), majd ismét egy pozitiv illetve negativ hullam (P2 és N2)
jelentkezik akusztikus ingerre

¢ a primer hallékéreg, a temporalis asszociaciés cortex és a frontalis
asszociacios areak szimultan mikodésének eredménye — az egész
hallérendszert mint egységes egészet, frekvencia specifikusan vizsgalja

.+ relative nagy amplitidoju valaszok — konnyebb regisztralni — kevesebb
= mintavétel elegend6

¢ a hullamok nagysagat és alakjat a figyelem er6sen befolyasolja
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MLR (pat: 6126) 80 dB HL 500 Hz-es tone burst
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