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Streszczenie

Wspolczesne systemy implantow slimakowych poprzez bezposrednia stymulacje zakonczen nerwu stuchowego zapewniajg uzyska-
nie reakcji stuchowych. Jednakze warunkiem ich poprawnego funkcjonowania jest odpowiednie ustawienie parametréw stymula-
¢ji. W tym celu stosowane sa zaréwno metody psychoakustyczne, jak i obiektywne. Wsrod badan obiektywnych obecnie najszerzej
stosowane sa pomiary elektrycznie wywolanego ztozonego potencjatu czynno$ciowego nerwu stuchowego (ang. Electrically Evoked
Compound Action Potentials, EECAP) oraz pomiary elektrycznie wywolanego odruchu migsnia strzemigczkowego (ang. Electrically
Evoked Stapedius Reflex, EESR). W niniejszej pracy opisano metody i systemy uzywane w praktyce klinicznej do wykonywania wy-
zej wymienionych pomiaréw.

Stowa kluczowe: potencjaly czynno$ciowe « odruch migénia strzemigczkowego « implanty §limakowe

Abstract

Modern cochlear implant systems elicit hearing sensations via direct electrostimulation of the cochlear nerve. However, their proper
performance is determined by the accurate setting of parameters of stimulation. In order to address such need, psychoacoustic and
objective measurements are performed. Electrically Evoked Compound Action Potentials (EECAP) and Electrically Evoked Stape-
dius Reflex (EESR) are nowadays the most commonly used. This paper presents methods and systems utilised in clinical practice to
perform the two abovementioned measurements.
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Wstep

Warunkiem koniecznym, cho¢ niewystarczajacym, do osia-
gania satysfakcjonujacych korzysci stuchowych z uzytko-
wania implantu §limakowego jest prawidtowy dobér para-
metréw stymulacji przez implant. Jednymi z wazniejszych
parametréw sa: poziom komfortowego styszenia, odpowia-
dajacy wartosci bodzca elektrycznego wywotujacej wraze-
nie glosnosci na poziomie ,,glo$no, ale nie za gtosno”, oraz
prog slyszenia, czyli warto$¢ bodzca elektrycznego, przy
ktérej zaczyna sig styszenie. Warto$ci te nalezy okresli¢ na
kazdej z elektrod implantu, czyli w zaleznosci od systemu
dla 12, 16 lub 22 miejsc.

W przypadku oso6b dorostych czy ogdlniej — pacjentow
wspolpracujacych i potrafigcych miarodajnie okresla¢
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reakcje stuchowe stosuje sie w tym celu metody psycho-
akustyczne. Polegaja one na podawaniu na okreslong elek-
trode bodzcdw o réznych wartosciach i wyznaczaniu obu
parametréw na podstawie odpowiedzi pacjenta [1].

Ze wzgledu jednak na rozszerzenie kryteriow kwalifikacji,
a w szczego6lno$ci na obnizenie wieku pacjenta, w ktérym
zalecane jest wszczepienie implantu, bardzo czgsto metody
psychofizyczne czy psychoakustyczne nie s3 miarodajne
czy wrecz nie sg mozliwe do przeprowadzenia. Koniecz-
ne staje si¢ wtedy zastosowanie pomiaréw obiektywnych
stuchu elektrycznego (stuchu stymulowanego elektrycz-
nie za pomocg implantu §limakowego).

W zalezno$ci od tego, ktory fragment drogi stuchowej jest
mierzony i jaki mechanizm jest wykorzystywany, pomiary
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stuchu elektrycznego podzieli¢ mozna na trzy podstawo-
we grupy:

1. Pomiar elektrycznie wywolanego odruchu migsnia strze-
migczkowego (ang. Electrically Evoked Stapedial Reflex,
EESR).

2.Pomiar elektrycznie wywotanego zlozonego, czynno-
$ciowego potencjalu nerwu stuchowego (ang. Electri-
cally Evoked Compound Action Potential, EECAP).

3. Pomiar elektrycznie wywolanych potencjaléw z pnia
mozgu (ang. Electrically Evoked Auditory Brainstem Re-
sponse, EABR).

Ze wzgledu na powszechno$¢ i popularno$¢ pomiarow
z grupy pierwszej i drugiej, w niniejszym opracowaniu zo-
stang omdwione pomiary z tych wlasnie grup.

Pomiar elektrycznie wywolanego odruchu
mie¢énia strzemiaczkowego

Pomiar ten uznawany jest za dajacy najlepsze mozliwo-
$ci oszacowania poziomu komfortowego styszenia (ang.
Most Comfortable Level, MCL) - wedlug danych litera-
turowych wspoélczynnik korelacji pomiedzy zmierzonym
progiem odruchu a okreslonym psychoakustycznie po-
ziomem MCL wynosi od 0,8 do 0,9 [2]. Jest to najwyzsza
warto$¢ wspolczynnika korelacji wéréd dostepnych badan
elektrofizjologicznych.

Pierwszym etapem badania jest wykonanie tympano-
metrii w celu okreslenia, czy stan ucha $rodkowego jest
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prawidlowy, co jest warunkiem wykonania badania wta-
$ciwego. W przypadku tympanogramu typu A przyjmuje
sie, ze stan ucha $rodkowego umozliwia pomiar odruchu.

Badanie wlasciwe polega na podawaniu (za pomoca specjal-
nego programu i przez specjalistyczny interfejs dostarczany
przez producenta implantu) bodzca elektrycznego na wy-
brang elektrode implantu, a nastepnie wyznaczanie, za po-
mocg audiometru impedancyjnego, progu zanikania odru-
chu. Realizowane jest to w tzw. decay mode (probie zaniku
odruchu strzemiaczkowego), w ktérym mozna obserwowac
przemieszczenia struktur ucha $rodkowego (w tym blony
bebenkowej) powodowane skurczem miesnia strzemigczko-
wego i migénia napinacza blony bebenkowe;j [3]. Prog odru-
chu najczedciej okresla sie za pomoca metody zstepujacej, to
znaczy po zaobserwowaniu odruchu natezenie bodzca jest
zmniejszane w stalych krokach az do zaniku odpowiedzi.

Przykladowe okna programéw do podawania bodzcéw po-
kazano na rycinie 1, przykladowe urzadzenia do pomia-
ru odruchu na rycinie 2., a przyktad rejestracji odpowie-
dzi - na rycinie 3. Na rysunku zaznaczono odpowiedzi na
bodzce o malejacym natezeniu, jednak caty czas wywotu-
jace odruch strzemigczkowy o stosunkowo duzej ampli-
tudzie (zaznaczono na rysunku jako punkty 1, 2 i 3), ko-
lejny bodziec wywotlal odruch bliski progowemu (punkt
4), nastepny, o jeszcze mniejszej amplitudzie, odruchu juz
nie wywotal (punkt 5). W praktyce klinicznej w Zakladzie
Implantéw i Percepcji Stuchowej Instytutu Fizjologii i Pa-
tologii Stuchu przyjeto, ze za wartoscig progu odruchu jest
najmniejsze natezenie bodzca wywotujace ten odruch.
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Rycina 2. Przyktadowe urzadzenia do pomiaru odruchu z migénia
strzemiagczkowego (Titan (Interacoustics), Otoflex 100 (Madsen)

Figure 2. Examples of devices utilised in stapedius reflex measu-
rements — Titan by Interacoustics and Otoflex 100 by Madsen
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Rycina 3. Przyktad rejestracji odpowiedzi
Figure 3. A sample response

Dodatkowo na rycinie 4. pokazano interfejsy uzywane
podczas badan.

Mimo tego, ze pomiar progu odruchu mie$nia strzemigcz-
kowego pozwala na dobrg estymacjg¢ warto$ci komforto-
wego slyszenia na poszczegdlnych elektrodach, musza by¢
spelnione okreslone warunki. Dodatkowo metodyka tego
pomiaru naklada na badanego pacjenta $ciéle okreslone
i jednoznaczne wymagania. Badanie to mozna wykona¢
tylko w przypadku prawidtowego stanu ucha srodkowego,
z zachowang blong bebenkowa i prawidlowym stanem ko-
steczek stuchowych, bez stanu zapalnego ucha powoduja-
cego pojawienie si¢ ptynu w przestrzeni ucha srodkowego.
Aby zarejestrowac prawidtowa odpowiedz, konieczne jest
takze, aby pacjent podczas badania jak najmniej si¢ poru-
szal. Szczegélnie trudno ten drugi warunek spetni¢ u ma-
tych dzieci, ktdre czesto reaguja lekiem i ptaczem juz na
prébe wlozenia sondy pomiarowej do przewodu stucho-
wego. Dlatego tez badanie to, mimo ze okreslane jest jako
»zloty standard” w pomiarach obiektywnych drogi stucho-
wej u pacjentéw implantowanych, w wielu klinikach za-
stepowane jest badaniem zlozonych potencjatéw czynno-
$ciowych nerwu stuchowego.

Rycina 4. Interfejsy stuzace do przeprowadzania badan obiektyw-
nych drogi stuchowej u uzytkownikéw systeméw implantéw $li-
makowych — od géry: MAX firmy Med-El, ponizej po stronie lewej:
PCI firmy Advanced Bionics, po stronie prawej: Programming Pod
firmy Cochlear

Figure 4. Interfaces utilised in objective measurements of the au-
ditory pathway for cochlear implant users: up — MAX by Med-E|,
down-left — PCI by Advanced Bionics, down-right — Programming
Pod by Cochlear

Pomiar elektrycznie wywolanego, zlozonego
potencjalu czynnosciowego nerwu stuchowego

Powstawanie potencjalu czynnosciowego jest rezultatem
gwaltownej zmiany potencjalu komoérki nerwowej w sto-
sunku do jej potencjatu spoczynkowego.

W stanie ustalonym, gdy wtokno nerwowe nie jest pobu-
dzane, potencjal elektryczny wnetrza komorki jest niz-
szy niz ptynu zewnatrzkomoérkowego. Potencjat istniejacy
w takich warunkach nazywany jest potencjalem spoczyn-
kowym. Warto$¢ tego potencjalu zalezy gtéwnie od steze-
nia jonéw Na*, K* i Cl- wewnatrz i na zewnatrz komorki
oraz od przepuszczalnosci btony dla tych jondéw i wyno-
si okoto -70 mV.

Jezeli w takim stanie zostanie podany bodziec i jezeli pod
jego wplywem potencjal blonowy nie przekroczy warto$ci
progu pobudliwosci (okoto —55 mV), mechanizmy samo-
regulacji w krotkim czasie przywrdca potencjal spoczyn-
kowy i potencjal czynnoéciowy nie powstanie. Jesli jednak
bodziec zewnetrzny spowoduje osiagnigcie lub przekro-
czenie wartosci progowej potencjatu, zostanie wtedy wyge-
nerowany potencjal czynnosciowy [4]. Suma potencjalow
czynnoséciowych rejestrowana z wielu wtdkien nerwowych
znajdujacych si¢ w danym obszarze nerwu stuchowego
nosi nazwe ztozonego potencjatu czynnosciowego.

Elektrycznie wywotany, zlozony potencjal czynnoscio-
wy (ang. Electrically Evoked Compound Action Potential,
EECAP) powstaje jako odpowiedz neuronalna na impuls
elektryczny przesytany w okolice zakonczen nerwu stucho-
wego za pomocg elektrody implantu. W roku 1992 zapro-
ponowano sposdb jego rejestracji, wykorzystujacy zasade
maskowania poprzedzajacego (ang. forward masking), kté-
ry zostal zaimplementowany w powszechnie dostepnym
systemie implantéw §limakowych Nucleus CI24 firmy Co-
chlear. Znany jest on pod nazwa Neural Response Teleme-
try (NRT) - Telemetria Odpowiedzi Neuronalnych [5,6].
Pozostali producenci systeméw implantéw slimakowych
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Rycina 5. Okno programu do pomiaréw NRT i zarejestrowana seria pomiaréw
Figure 5. NRT measurement programme window and the registered series of measurements

korzystaja z wlasnych modyfikacji algorytmu pomiaro-
wego i nazywane jest to wtedy: ART (ang. Auditory Ne-
rve Response Telemetry) — stosowane przez firme¢ Med-El
badz NRI (ang. Neural Response Imaging) — stosowane
przez Advanced Bionics.

Pomiar ten najcze$ciej wymaga jedynie oprogramowa-
nia, dostarczanego przez producenta implantu, stanowig-
cego czes$¢ systemu stuzacego do ustawiania procesoréw
mowy (CustomSound, Maestro, SoundWave) oraz inter-
fejsu pomiarowego.

Przeprowadzenie pomiaru polega na pobudzaniu nerwu
$limakowego impulsami elektrycznymi podawanymi przy
uzyciu jednej z elektrod stymulujacych. Nastepnie, za po-
mocg innej elektrody, najczesciej lezacej blisko elektrody
stymulujacej, rejestruje sie generowane w nerwie stucho-
wym pod wplywem stymulacji zlozone potencjaly czyn-
nosciowe [7-9].

Podczas badania dla wybranych elektrod rejestruje sie se-
ri¢ odpowiedzi dla serii bodzcéw o malejacym natezeniu.

Wynikiem badania jest seria przebiegéw dla réznych na-
tezen bodzca stymulujacego. Przykladowe okno progra-
mu prezentowane podczas rejestracji jest przedstawione
na rycinie 5.

Dla kazdego przebiegu wyznaczana jest automatycznie am-
plituda miedzyszczytowa. Nastepnie, dla kazdej z elektrod,
sporzadza si¢ wykres funkcji amplituda-natezenie bodzca
(przyktad dla wybranej elektrody na rycinie 6).

Kolejnym krokiem jest aproksymacja zaleznosci prad —
amplituda za pomoca funkcji liniowej. Punkt przecigcia
funkcji aproksymujacej z osig odcietych wyznacza warto$é
progowa pradu, okreslang dalej progiem odpowiedzi. Ta

F
AGF Slope: 15.50 NRT Threshold: 188.96

Amplitude difference

0 50 100 150 7 200 250
Probe Curent Level

Rycina 6. Przyktad wykresu funkcji amplituda-natezenie
Figure 6. A sample amplitude—probe current function

wlasnie wielko$¢, wyznaczona dla poszczegélnych elek-
trod, jest parametrem branym pod uwage przy doborze
parametréw stymulacji przez implant.

Standardowe oprogramowanie zapewnia najczesciej jedy-
nie podstawowa funkcjonalno$¢ pomiarowa (wylacznie
tryby automatyczne i zawezenie pomiaréw do wykrywa-
nia progdéw odpowiedzi w CustomSound lub ograniczo-
na ingerencja przeprowadzajacego badanie w parametry
stymulacji i parametry rejestracji odpowiedzi (w pozo-
statych systemach).

Istnieja jednak, dostarczane takze przez producentéw
implantéw, systemy umozliwiajace znacznie wigksza ela-
styczno$¢ przy pomiarach odpowiedzi. Niektore z nich sa
dostepne powszechnie dla specjalistow zajmujacych sie
ustawianiem procesoréw i pomiarami obiektywnymi (Cu-
stomSound EP - Evoked Potentials), inne dostepne sg je-
dynie na specjalne zapotrzebowanie (RSPOM - Research
Studies Platform - Objective Measures, ArtResearch, EP
Tools) (ryciny 7-9).
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Dedykowane programy zapewniajg znaczaco wigksza ela-
styczno$¢ doboru parametréw bodzcéw stymulujacych.
Mozna wybraé¢ miedzy innymi:

1) algorytm redukcji artefaktéw — naprzemienna polaryza-
cja (ang. alternating polarity) lub maskowanie poprze-
dzajace (ang. forward masking),

2) szeroko$¢ impulsow,

3) liczba impulséw w serii (liczba u$rednien odpowiedzi),

4) czas opdznienia pomiedzy zakonczeniem stymulacji
a rozpoczeciem rejestracji odpowiedzi,

5) wzmocnienie toru pomiarowego,

6) numer elektrody odniesienia i inne [11].

Redukcja artefaktow

Podczas pomiaru odpowiedzi neuronalnych powstajg za-
kltdcenia zwigzane ze stosowang metodg. Sg one skutkiem
tego, ze bodziec stosowany do wywolania odpowiedzi jest
bodzcem elektrycznym. A zatem podczas rejestracji elek-
trycznej odpowiedzi neuronalnej rejestruje si¢ jednocze-
$nie wielokrotnie silniejszy artefakt elektryczny bodzca.
Zadaniem algorytmu pomiarowego jest odseparowanie

™

odpowiedzi neuronalnej od wspélistniejacych zaktocen.

Warto przy tym zda¢ sobie sprawe, ze typowa odpowiedz

neuronalna ma amplitude rzedu 100 pV, natomiast bo-

dziec, ktéry uzywany jest do jej wywotania, ma amplitu-
de o kilka rzedéw wartosci wiekszg — okolo 1 V. Dodat-
kowo odpowiedz i artefakt bodzca wystepuja praktycznie

w tym samym miejscu $§limaka. Dlatego, aby zarejestro-

waé odpowiedz, wykorzystywane moga by¢ dwa rézne ro-

dzaje algorytmow:

 naprzemienna polaryzacja — podawane sa dwa bodzce,
drugi bodziec ma odwrdcong w stosunku do pierwszego
polaryzacje, po usrednieniu artefakt od bodzca udred-
nia si¢ do zera [10]. Niezaleznie od polaryzacji bodzca
odpowiedz ma zawsze taki sam ksztalt, jest jedynie nie-
znacznie przesunieta w czasie, po usrednieniu odpowie-
dzi si¢ sumuja,

« maskowanie poprzedzajace — wykorzystywane jest zja-
wisko refrakcji nerwu stuchowego — podawane sa dwa
sygnaly, nazywane bodZcem i maskerem. Dla wyjasnie-
nia nalezy doda¢, ze w przypadku pomiaru potencjalow
czynnos$ciowych terminem ‘masker’ okresla sie impuls
powodujacy wejécie grupy stymulowanych neuronéw
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Rycina 9. RSPOM — okno pomiarowe
Figure 9. The RSPOM — a measurement window

w stan refrakcji. Gdy w odpowiednio krétkim czasie po
maskerze podany jest kolejny impuls (bodziec), to nie
wyzwala on odpowiedzi neuronalnej, a pojawia sig¢ tyl-
ko jego artefakt. W pierwszej fazie podawany jest sygnat
nazywany bodZcem, generujacy duzy artefakt bodzca
i mala odpowiedz neuronalna. W nastepnej fazie poda-
wane sa dwa sygnaly — masker i bodziec. Jak wczeéniej
podano, bodziec podawany jest po maskerze w czasie,
gdy neurony znajduja si¢ w stanie refrakeji i nie s wraz-
liwe na pobudzenie — pod wplywem sygnatu nie powsta-
je odpowiedz neuronalna, otrzymywany jest jedynie ar-
tefakt bodzca. Po odjeciu obu odpowiedzi artefakt jest
eliminowany

Szerokos¢ impulsow

W systemach implantéw $§limakowych zaréwno w zwy-
klym trybie pracy implantu, jak i przy pomiarach obiek-
tywnych drogi stuchowej za pomocy elektrody implantu
uzywane sg tzw. impulsy bifazowe, o zbalansowanym fa-
dunku (czeéci impulsu o dodatniej i 0 ujemnej polaryza-
¢ji maja identyczna amplitude i czas trwania, rdznig sie
jedynie polaryzacja) — rycina 10.

W podstawowych wersjach programéw do pomiaru po-
tencjaléw czynnoéciowych tadunek bodzca, ktoéry decydu-
je zaréwno o glo$nosci odbieranego sygnatu, jak i o am-
plitudzie rejestrowanej odpowiedzi, moze by¢ regulowany
poprzez zmiang amplitudy impulsu. U niektérych pacjen-
toéw nie jest mozliwe zwigkszanie amplitudy bodzca i ko-
nieczne jest wtedy zwiekszanie fadunku poprzez modyfi-
kacje jego czasu trwania (szerokosci).

Pozostate parametry, na ktére mozna mie¢ wplyw w za-
awansowanych programach do pomiaru odpowiedzi
neuronalnych, takie jak liczba impulséw w serii (liczba
usrednien odpowiedzi), czas opdznienia pomiedzy zakon-
czeniem stymulacji a rozpoczeciem rejestracji odpowie-
dzi, wzmocnienie toru pomiarowego czy numer elektro-
dy odniesienia lub odbierajacej, pozwalaja na poprawienie
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Figure 20: The measurement window
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Rycina 10. Impulsy bifazowe stosowane w systemach implantéw
slimakowych

Figure 10. Biphasic pulses used in cochlear implant systems

jakosci (zwigkszenie amplitudy) odbieranego sygnatu czy
redukcje wplywu zakidcen, ktére nie zawsze udaje sie
wyeliminowa¢ za pomoca opisywanych wczeéniej algo-
rytméw. Wtedy pomocne jest wlasnie zwigkszenie liczby
uérednien ze standardowych 25 lub 50 (w zalezno$ci od
systemu) czy pozniejsze wlaczanie toru pomiarowego, aby
napiecie na wejsciu wzmacniacza nie przekroczylo maksy-
malnej dopuszczalnej warto$ci, uniemozliwiajac pomiary.
Podobny efekt przynosi tez ,odsunigcie” elektrody odbiera-
jacej od elektrody stymulujacej — maleje wptyw elektrycz-
nych zaktécen powodowanych przez bodziec.

Niektore z tych programéw umozliwiajg zastosowanie jako
bodzca stymulujgcego, oprocz impulsu elektrycznego, tak-
ze sygnalu akustycznego.

Do wyzej wymienionych pomiaréw potencjalu czynno-
$ciowego najcze$ciej wystarczajace jest standardowe, uzy-
wane do ustawiania procesora wyposazenie — komputer,
wspomniany wczeéniej interfejs (MAX, Programming Pod,
PCI), procesor mowy pacjenta.

Dzigki elastyczno$ci dedykowanych programéw mozliwe
jest rozszerzenie spektrum pomiarowego. Oprocz bada-
nia podstawowego, jakim jest pomiar progu potencjatu
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czynno$ciowego, pomocnego przy okres$laniu warto$ci
komfortowego styszenia na elektrodach mozna mierzy¢
takze miedzy innymi rozklad pobudzenia i czas refrakeji.

Podsumowanie

Pomiary obiektywne drogi stuchowej u pacjentéw — uzyt-
kownikéw systemoéw implantéw §limakowych sa niezwy-
kle istotna czedcig praktyki klinicznej, majacej na celu
optymalne ustawienie parametréw stymulacji elektrycznej
przez implant. Najcze$ciej stosowanymi i najpopularniej-
szymi badaniami obiektywnymi sa: pomiar elektrycznie
wywolanego odruchu mieénia strzemigczkowego i elek-
trycznie wywolanego ztozonego potencjalu czynno$cio-
wego nerwu stuchowego. W obu tych pomiarach jako bo-
dziec stymulujacy uzywane sa impulsy podawane do drogi
stuchowej przez elektrode implantu. W celu umozliwienia
generacji tych impulséw producenci systemdéw implantow
dostarczajg odpowiednie oprogramowanie. Kazda klini-
ka zajmujaca sie ustawianiem procesoréw mowy pacjen-
téw implantowanych dysponuje takimi programami. O ile
jednak w przypadku odruchu strzemigczkowego standar-
dowy program wydaje si¢ wystarczajacy dla praktycznie

Pi$miennictwo:

wszystkich przypadkéw, to pomiary potencjaléw czynno-
$ciowych czesto nie dajg miarodajnych wynikéw przy sto-
sowaniu standardowego programu. Ustalony przez pro-
ducenta ,optymalny” zestaw parametréw w wiekszosci
przypadkdw jest wystarczajacy, jednak w przypadku nie-
typowych warunkéw anatomicznych w $§limaku, podwyz-
szonej impedancji elektrod czy w innych, nietypowych
sytuacjach, aby zarejestrowa¢ odpowiedz, konieczna jest
wieksza elastyczno$¢ przy doborze parametréw stymula-
cji i rejestracji odpowiedzi. Dzigki temu mozna pewniej
i skuteczniej diagnozowac stan drogi stuchowej poddawa-
nej stymulacji elektrycznej.

Artykut powstal w zwigzku z realizacjg projektu ,Zintegrowany
system narzedzi do diagnostyki i telerehabilitacji schorzen narzg-
déw zmystow (stuchu, wzroku, mowy, réwnowagi, smaku, powonie-
nia)” wspotfinansowanego przez Narodowe Centrum Badat i Roz-
woju w ramach Programu STRATEGMED.

Projekt zostat sfinansowany ze srodkéw Narodowego Centrum
Nauki przyznanych na podstawie decyzji numer DEC-2013/09/B/
ST7/04213.
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