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OZET

Engin Danismen. Saghkh eriskin bireylerde yapilan isitsel beyin sap1 cevaplari
olciimlerinde LS CE-Chirp uyaran ve CE-Chirp uyaran cevaplarinin
Karsilastirilmasi.Baskent Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii Kulak Burun
Bogaz Anabilim Dali Odyoloji ve Konusma Ses Bozukluklar1 Program Yiiksek
Lisans Tezi, 2017.

Giris

Chirp uyaranlar, daha fazla noral senkronizasyon saglayarak isitsel beyinsap1 cevap
amplitiitlerinin arttirilmasi hedeflenerek olusturulmus akustik ses uyaranlaridir. Cevap
amplitiitlerinin artmasi isitsel beyin sap1 cevaplarinda 6zellikle V. dalganin kolay ve
hizli bir sekilde tespitinin yapilmasini saglamakta ve buna bagli olarak test hizi
artmaktadir. Son yillarda gelistirilen CE-Chirp ve LS CE-Chirp uyaranlar buna
ornektir. Bu ¢aligmada saglikli bireylerden CE—Chirp ve LS CE-Chirp uyaranlara kars1

elde edilen isitsel beyin sap1 cevaplarinin karsilagtirmast amaglanmastir.

Materyal ve Metod

Bu ¢alisma, Baskent Universitesi Hastanesi KBB Kliniginde (KA17/164 proje nolu,
26/07/2017 tarih ve 17/160 sayili karar ile) etik kurul onay1r alinarak yapilmstir.
Caligma grubuna 18 — 40 yas arasinda normal isitmeye sahip, 14 kadin (28 kulak) ve
9 erkek (18 kulak), toplam 23 kisi (46 kulak) dahil edilmistir. Calismaya dahil edilen
goniillii bireylerin ayrintili bir anamnezi alinmis, kulak burun bogaz muayenesi
yapilarak herhnagi bir patoloji saptanmamis, odyometri testi ve akustik immitansmetri
Ol¢iimleri yapilip isitmesinin normal oldugu goriilmiis ve goniilliilerin test kriterlerine
uygun oldugu ispatlandiktan sonra ABR testleri yapilmistir. ABR testi CE-Chirp ve
LS CE-Chirp uyaranlar verilerek 80,60,40 ve 20 dB nHL siddetlerinde yapilmistir.
Elde edilen veriler, verilerin dagilimina uygun olarak istatistiksel yontemler ile

degerlendirilmistir.



Bulgular

80 dB nHL’de CE Chirp ve LS CE-Chirp uyaranlarin L., III. ve V. dalga latanslar1 ve
I. ve III. dalgalarin amplitiitlerinde istatistiksel farkliliklar izlenirken, V. dalganin
amplitiitiinde istatistiksel bir farklilik izlenmemistir. 80 dB nHL siddetinde interpik
latanslar1 (I-IILII-V ve IV) farki karsilastirildiginda I-1IT arasinda istatistiksel anlamli
farklilik izlenmezken, III-V ve I-V arasinda istatistiksel anlamli fark tespit edilmistir.
60, 40 ve 20 dB nHL siddetinde yapilan 6lctimlerde tiim dalga latanslar1 ve amplitiitleri

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik izlenmemistir.

Sonuc¢

LS CE-Chirp uyaranlar isitme esiginin degerlendirilmesinde etkilidir. Calismamizda
LS CE CHRIP latans ve amplitiit degerlerinin yiiksek siddetlerde CE-CHIRP e gore
daha yiiksek oldugu gosterilmistir. Diisiik siddetlerde her iki uyaran arasinda herhangi

bir iistiinliik izlenmemis ve literatiirle uyumlu sonuglar elde edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Isitsel beyinsapi cevaplari (ABR), CE-Chirp, LS CE-Chirp

Bu ¢alisma, Baskent Universitesi Tip ve Saglik Bilimler Arastirma Kurulu tarafindan
(KA17/164 proje nolu, 26/07/2017 tarih ve 17/160 sayil1 karar ile) etik kurul onay1

aliarak yapilmstir.
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ABSTRACT

Engin Danismen. Comparison of LS CE-Chirp versus CE-Chirp ABR results in
healty subjects Baskent University Health Sciences Institute Department of Ear
Nose Throat, Audiology & Speech Voice Disorders Programme Masters Degree
Thesis.

Introduction

Chirps are acoustic stimuluses generated to increase the amplitudes arising from brain
stem responses by increasing the neural syncronization. With the increase of response
amplitudes, V. wave can be detected faster and easier and the duration of testing is
shortened. CE-Chirp and LS CE-Chirp are stimuluses which are developed for this
purpose. In this study, CE-Chirp and LS CE-Chirp stimulus responses are compared
in ABR’s.

Material&Method

This study is done by the confirmation of ethical committee approval in Baskent
University hospital ENT clinic (Project no: KA17/164, Date of issue 26.07.2017,
Decision no: 17/160). Work group was consist of 14 Woman (28 ears) and 9 Man (18
ears), with the age range of 18-40, normal hearing total of 23 subjects. All the subjects
detailed anemnesis were taken, examined by ENT, audiometry and tympanometry
testings were done showing no pathologies and then subjects were tested with ABR.
ABR testing was performed with 80, 60, 40 and 20 dB nHL levels using CE-Chirp and
LS CE-Chirp stimuluses. The results acquired were evaluated by statistical methods

according to the distribution of the data.

Results

There were statistically significant differences with 80dB nHL CE-Chirp & LS CE-
Chirp stimulus responses for 1., III. & V. latencies and I. & III. amplitudes, but no
statistically significance was observed for V. wave amplitude. At 80 dB nHL interpeak

latency (I-I11, III-V & I-V) differences were evaluated and there was no statistically

Vil



significant difference for I-III, but for III-V & I-V statistically significance was
observed. For the rest 60, 40 and 20 dB nHL levels, there were no statistically
significant values for the all response latencies and amplitudes.

Conclusion

LS CE-Chirp stimulus is valuable for hearing threshold examination. Within this
study, latency and amplitude responses were higher for LS CE-Chirp with high
stimulus levels compared to CE-Chirp. For lower stimulus levels there was no
significant supremecy in between two stimuluses and results acquired were complying

with the literatiire

Keywords: Auditory brainstem responses (ABR), CE-Chirp, LS CE-Chirp

This study is held by the ethical committee permission of Bagskent University Medicine
& Health Sciences Research Committee (Project no: KA17/164, Date of issue
26.07.2017, Decision no: 17/160).
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SIMGELER VE KISALTMALAR

fup Isitsel Uyarilmis Potansiyeller

ERP Olay iliskili Potansiyeller (ing:Event Related Potentials)

ABR Isitsel Beyinsap1 Cevaplar1 (Ing: Auditory Brainstem Response,

ABR)

KBB Kulak Burun Bogaz

dB Desibel

ms Milisaniye

nHL Normalize edilmis isitme siddeti (ing: Normalized Hearing
Level)

SPL Ses Basing Birimi (ing:Sound Pressure Level)

Hz Hertz

AP Aksiyon Potansiyeli

SP Sumasyon Potansiyeli

CM Koklear Mikrofonik

MLR Orta Latanslar (ing:Middle Latency Respones)

LLR Gec Latanslar (ing:Late Latency Response)

ASSR Isitsel Duragan Potansiyeller (ing:Auditory Steady-State
Responses)

EEG Elektroensefalogram

CERP Kortikal Uyarilmis Potansiyeller

uv Mikro Volt

SNR Sinyal giiriiltii oran

Q Ohm
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1. GIRIS

Isitsel uyarilmis potansiyeller (IUP) ses veya elektriksel uyarmm ile isitme
siniri, beyin sap1 ya da kortikal diizeydeki noral aktivitelerden kaynakli
elektrofizyolojik cevaplardir. Elektrofizyolojik cevaplar, kafatasina yerlestirilen

elektrotlar araciligiyla kaydedilmektedir (1).

Uyaran baglangicindan itibaren almman kayitlarin 15 ms’lik boliimleri
averajlandiginda beyin sap1 diizeyinde cevap elde edilmektedir. Bu yanitlara da Isitsel
Beyin sap1 Cevabi (ABR) (ing: Auditory Brainstem Response, ABR) ad1 verilmektedir
(2). ABR; koklea, VIII. Sinir ve beyin sapinda bulunan noronlarin isitsel uyaranlara
vermis oldugu senkronize elektriksel aktiviteyi gostermektedir. ABR yolaginda VIIL
sinirin koklear kismi, koklear niikleus (ing: cochlear nucleus), superior olivery
kompleks (ing: superor olivary complex), lateral lemniskus (ing: lateral lemniscus) ve
inferior kollikulus (ing: inferior colliculus) bulunmaktadir. ABR kayitlarindan elde
edilen dalgalar romen rakamlari ile gosterilmekte olup (I, IL, III, IV ve V) ve Jewett
isaretleri olarak bilinmektedir. I. ve II. dalgalar VIII. Sinir ve kokleanin ipsilateral
tarafindan elde edilmektedir. III, IV ve V. dalgalar ise beyin sapinin hem ipsi hem de
kontralateralinden gelen kompleks yanitlar1 icermekte ve superior olivary kompleks
seviyesinden kaydedilmektedir (3). Isitme esiginin belirlenmesinde insanlarda V.
dalganin varlig1 degerlendirilmekte olup V. dalganin elde edilebildigi en diisiik uyaran
seviyesi bireyin desibel (dB) normalize edilmis isitme seviyeleri (decibel normalized

hearing level - dB nHL) seviyesinde igitme esigini ifade etmektedir.

ABR ol¢iimii ipsilateral kayit yapilabilen tek kanalli veya hem ipsilateral hem
kontralateral kayit yapilabilen c¢ift kanalli 6n kuvvetlendiriciler (preamplifiers)
kullanilarak gergeklestirebilmektedir. Kayitlar kafatasi izerine yerlestirilen elektrotlar
aracilifiyla yapilmaktadir. Verilen uyarana karsilik elde edilen yanitlar averajlanarak
bilgisayar ekraninda gosterilmekte ve ABR yorumlanabilir hale gelmektedir. Elde
edilen veriler, siire (latans), amplitit ve dalga morfolojisi agisindan

degerlendirilmektedir (4).



ABR testinde kullanilan ses uyaranlar1 klik, tone burst gibi altin standart olarak
kabul edilen uyarimlardir. Klik sinyali genis frekans spektrumuna sahip 100 ps’lik bir
uyarandir. Kulak kanalina yerlestirilen siinger prob ucu ile verilen klik sinyali

kokleada ilerleyerek noronlarin ateslenmesine sebep olmaktadir (5).

Klik sinyali, kokleanin tonotopik yapisi nedeniyle once yiiksek frekans
bolgesini (basiler) uyarmakta ve algak frekans bolgesine (apeks) dogru ilerlemektedir.
Bu sebeple klik sinyalinin koklea icerisindeki yayilimi boyunca bir gecikme s6z
konusudur (6). Bu gecikme tiim kokleanin ayni anda uyari olusturmasini ve noral

senkronizasyonu engellemektedir.

Klik uyaran ile yapilan ABR testlerinde, uyaran siddeti azaldik¢a elde edilen
kayitlarin amplitiitleri azalirken ve latans siirelerinde uzamalar gerceklesmektedir (7).
Ozellikle diisik uyaran siddetlerinde amplitiitin az olmasi, ABR esiklerinin
bulunmasini zorlastirirken test siiresinin de uzamasina sebep olmaktadir. Azalan
uyaran siddetine ragmen biiyiikk amplitiitlii yanitlar elde edebilmek i¢in yapilan
calismalar dogrultusunda farkli koklear gecikme modelleri kullanilarak Chirp

uyaranlar olusturulmustur (8).

Chirp, kokleanin tonotopik yapisina uygun olarak koklear sinir aktivasyonunu
biitiin frekanslarda ayni anda uyarim olusturacak sekilde dizayn edilmis bir uyaran
c¢esididir. Chirp uyaranlar ile hedeflenen; klik sinyalinin aksine, kokleada bulunan tiim
sinir hiicrelerinin ayni anda ateslenmesini saglayacak senkronizasyona sahip bir
uyaran olusturmak ve daha biiyiik genlikli yanitlar elde etmektir. Farkli koklear
modeller baz alinarak bircok Chirp uyaran cesidi gelistirilmistir. Claus Elberling
tarafindan gelistirilen CE-Chirp giinlimiizde en yaygin kullamilan Chirp uyaran
tiiriidiir. Yapilan ¢alismalarda CE-Chirp uyaraninin 60 — 80 dB HL araliginda V. dalga
formunda iki katina yakin biiyiikliikte genlige sahip oldugu goriilmiistiir. Ancak diger
uyaran siddetlerinde bu etki goriilemedigi i¢in Level Specific (LS) CE- Chirp uyarani
gelistirilmistir. Boylece her siddette klik sinyaline gore daha biiyiik genlikte V. dalga
yanitlari elde edilmistir (8,9).



CE-Chirp ve klik uyaranlarla yapilan diger bir karsilagtirma da latanslarla
ilgilidir. Chirp uyaranla alinan kayitlara ait latanslarin klik uyarani ile elde edilen
latans degerlerinden farkli oldugu goriilmiistiir ve bu konu iizerine arastirmalar devam

etmektedir (8).

Bu ¢aligmada normal isiten bireylerde CE-Chirp ile LS CE-Chirp uyaranlari
farkl ses siddetlerinde ABR kayitlari ile elde edilerek V. Dalga yanitlarinin latans ve

amplitiit acisindan karsilagtirilmas1 amaclanmistir.

Bu dogrultuda;
H1: Saglikl erigkin bireylerde yapilan isitsel beyin sap1 cevaplari dl¢timlerinde LS
CE - Chirp uyaran ile CE - Chirp uyaran cevaplari arasinda anlamli bir fark
bulunmaktadir.
HO: Iki farkli uyaran arasinda anlamli bir fark bulunamamustir.

hipotezi degerlendirmeye alinmistir.



2. GENEL BIiLGILER

2.1. Isitsel Uyarilmis Potansiyeller

Isitsel Uyarilmis Potansiyeller (IUP) en temel haliyle isitsel herhangi bir
akustik uyarana kars1 periferik ve/veya santral isitme sistemi tarafindan olusan
elektrofizyolojik cevap sinyalleridir. Bu cevaplar, uyaranin génderilmesinin hemen
sonra belirli bir zaman araliginda kafatasinin belirli bolgelerinden, kulaktan veya kulak
icerisinden Olciilen pozitif ve negatif yonlii elektriksel voltaj degisiklikleri olarak kayit
edilir. Belirli bir siire boyunca kayit edilen pozitif ve negatif yonlii voltaj degisiklikleri
dalga olarak tanimlanirken, dalgalarda olusan pozitif yonlii dalgalarin maksimum
noktast tepe, negatif yonlii dalgalarin minimum noktast ise ¢ukur olarak
tanimlanmaktadir. Dalgalarda olusan tepelerin yiiksekligi veya derinligi amplitiit,

zamana gore olustugu yer ise latans olarak tanimlanmaktadir.

Normal fonksiyona sahip bir beyin herhangi bir dis uyaran olmasa da spontan
norofizyolojik aktivite gosterir. Bu aktiviteler elektroensefelogram (EEG) cihazlari ile
kayit edilebilmektedir. Bu sayede farkli beyin aktiviteleri gbzlemlenebilir ve ayirt
edilebilmektedir. Ornegin; uyku durumunda 3 Hz, dikkat durumunda 20 Hz veya

yorgun durumdaki beyin aktivitesi 10 Hz’lik dalgalanmalar olugturmaktadir.

Kafatasma yerlestirilen elektrotlarla yapilan {UP kayitlarit EEG aktivitelerini
de icermektedir. EEG aktiviteleri [UP cevap amplitiitlerinden daha biiyiik oldugundan,
IUP cevaplar1 EEG aktivitesi icerisinde goriilememektedir. IUP’larin kayit edilmesi
icin dijital sinyal isleme teknolojisi ile sinyal averajlama teknigi kullanilmaktadir.
Sinyal averajlama tekniginde rastgele sinyaller birbirini yok ederken, kendini tekrar
eden sinyaller giiclendirilmektedir. Ancak IUP kayitlariin dogru bir sekilde
averajlanmasi, filtreleme ve amplifikasyon gibi bircok teknik parametrenin dikkate

alinmasi ile gergeklestirilmek miimkiindiir (7).



2.1.1. Isitsel uyarilmis potansiyellerin simiflandiriimasi

[UP’ler farkli sekillerde smiflandiriimaktadir (10). Siniflandirmalar latans,

anatomik kaynagina veya uyaran ile iliskisine gore yapilabilir. Tablo 2.1°de TUP’lerin

simiflandirilmas:  gosterilmistir.  Gilinimiizde en sik latans  siniflandirmasi

kullanilmaktadir. Uyaran gonderimini takiben ilk 15 ms’lik kayit erken latanslar

tanimlarken, 15- 80 ms aralig1 orta latanslari, 80 ms’den daha uzun kayitlar ise geg

latanslar1 tanimlamaktadir.

Genel Ad Latans Analiz Metodu Fizyolojik Anatomik Kéken Egsojen/Endojen
Araligi (ms) Agiklama
EChochG 0-2 Zaman Koklear Norojenik |Sag hiicreleri, isitme siniri Egsojen
ABR 1-10 Zaman Norojenik isitme siniri, beyinsapi Egsojen
MLR 15-35 |Zaman Norojenik Subkortikal, kortikal Egzojen
LLR 50-250 |Zaman Norojenik Kortikal Egsojen, endojen
MMN 150-300 |Zaman Norojenik Kortikal Egsojen, endojen
P300 250-400 |Zaman Noérojenik Kortikal Egsojen, endojen
ASSR 10-30 |Fekansve Faz Norojenik Beyinsapo, subkortikal, kortikal |Egsojen, endojen
VEMP 12-27 |Zaman Norojenik Vestibulokolik refleks Egsojen

Tablo 2.1. isitsel Uyarilmis Potansiyellerin (IUP) latans, anatomik kaynak ve uyaran iliskisine gore

siniflandirilmasi (10).

Bir diger siniflandirma metodu ise I{UP’lerin endojen, eksojen veya her ikisini
barindiran cevaplar olmasina bagli olarak yapilan metodudur. Ekzojen potansiyeller
duyusal uyariya sinir sistemi tarafindan verilen cevaplar olup ¢ogunlukla uyaranin
fiziksel parametrelerinden etkilenmektedir. Ekzojen potansiyeller IUP’lerin gec
latanslara kadar olan boliimiinii kapsar. Beyin sap1 odyometrisi (ABR) ekzojen
potansiyellere klasik bir Ornektir. Endojen potansiyeller ise uyaranin fiziksel
parametrelerine nazaran daha ¢ok igerigi ile baglantili olup bu potansiyeller oldukca
uzun latans siirelerine sahiptir. Birden fazla uyaranin uygulanmasi durumunda daha
nadir gelen uyarmnin tespiti esnasinda dikkat ve dinleme durumu gibi fizyolojik
parametreler kaydin alinmasini etkilemektedir. Bu nedenle endojen potansiyeller olay
iligkili potansiyeller (Event Related Potentials — ERP) olarak tanimlanmaktadir. P300
testi endojen potansiyellere iyi bir 6rnektir. Gonderilen uyaran dikkatle dinlenildiginde
elde edilen kayitlarin amplitiitleri biiyiirken, uyarana konsantrasyonun kayboldugu

durumlarda amplitiitlerde diisiis meydana geldigi gézlemlenmistir (11).



2.1.2. Isitsel uyarilmis potansiyellerin tarihcesi

Isitsel uyarilmis potansiyeller odyolojik acidan incelenmesi Hallowel Davis,
MD ile baslamaktadir. Dr. Davis elli yili agkin bir siire kortikal potansiyeller ve
kokleanin fizyolojisi tizerine ¢aligmalar yiiriitmiistiir. Davis’in esi Pauline Davis 1939
yilinda EEG iizerinde bir dis uyarana karsi olusan degisiklikleri ilk tanimlayan ve
yayinlayan kisi olmustur. Bu anlamli degisim daha sonra isitsel gec cevaplarda (ALR)
olusan verteks potansiyeli olarak tanimlanmigstir. 1930 yilinda Wever ve Bray, bir
kedinin medullaya yakin bolgeden gegen isitme sinirine yerlestirdikleri elektrot ve bir
diger kablo ile bir telefon amplifikatoriine baglanti saglayarak koklear mikrofonik
(CM) ve indirekt olarak duragan isitsel potansiyellerin (Auditory Steady-State
Responses ASSR) varligin1 gostermisglerdir. 1951 — 1954 yillar1 arsinda Dawson ilk
sinyal averajlama yapabilen bilgisayar1 gelistirerek [UP’lerin EEG’den ayirt
edilmesini saglamistir. Dawson’dan sonra Jerome Cox, Maynaryard Engebretson,
Clark ve Hallowell Davis’de kendi averajlama bilgisayarlarin1 gelistirmiglerdir. Davis
ve arkadaglar1 1960 ile 1970 yillar1 arasinda geng popiilasyonda kortikal potansiyeller
ile isitme esiginin tespitinin yapilmast da dahil olmak iizere kortikal potansiyellerle

ilgili bircok calismaya imza atmstir.

Bu metot zamanla popiiler olup uyarilmis cevap odyometrisi olarak
adlandirilmistir (ing:Evoked Response Audiometry). 1959 yilinda Dan Geisler,
Clark’in pegelistirmis oldugu yeni averajlama sistemini (ARC) kullanarak orta
latanslarla ilgili ilk calismay1 yaymlamistir. ECochG ve iic komponenti (CM, SP ve
Aksiyon Potansiyeli) hayvanlarda ve insanlarda da tamimlanmistir. Koklear
Mikrofonik ile ilgili ilk yayin 1935 yilinda Fromm, Nylen ve Zotterman tarafindan
yapilmigstir. Sumasyon potansiyeli 1950 yilinda (SP) Davis, Fernandez ve Mc Auliffe
tarafindan ilk olarak hayvanlarda tanimlanmis, 1974’de Coats tarafindan insan kulak
kanalindan kayit edilerek gosterilmistir. Tasaki 1954’te hayvanlardaki aksiyon
potansiyelini (AP) tarafindan tanimlanirken, Ruben ve arkadaslar1 1960 yilinda insan
kulaginda aksiyon potansiyelinin gosterimini yapmiglardir. Jewett ve arkadaslari
(1970, 1971) isitsel uyarilmis potansiyellerin, giiniimiizde beyin sap1 odyometrisi

(ABR) olarak kullanilarak yenidogan ve ¢ocuklarda isitme esiginin tespiti ve isitme



siniri ve beyin sapindaki norolojik lezyonlarin tespiti amactyla kullanimim

saglamiglardir.

ABR’nin, 1 cm’den daha kiigiik tiimorleri tespit etmek amaciyla Stacked ABR,
Meniere hastaliginin tespiti igin CHAMP (Cochlear Hydrops Masking Procedure) ve
isitsel islemleme bozuklugunun tespiti amaciyla BIOMARK gibi bir ¢cok varyasyonu
gelismigstir. . Stacked ABR ve CHAMP, 1997 ve 2005 yillarinda Manny Donn ve
arkadaslari tarafindan gelistirilirken, Biomark 2006 yilinda Nina Kraus ve arkadaslar
tarafindan gelistirilmistir. 40 Hz cevab1 MLR testinin klik uyaranla yanliglikla farkl
bir metodla kayit edilmesi ile Galambos, Makeig ve Talmachoff (1981) tarafindan
bulunmustur. Bu aym1 zamanda ilk ASSR kaydi olarak da anilmaktadir. Kortikal
potansiyelleri ilk olarak Pauline Davis 1939 yilinda tanimlamistir. Ostroff, Martin ve
Boothroyd 1998 yilinda Acoustic Change Complex’i (ACC) tanimlamig, Sharma ve
arkadaslar1 (2005) P1 cevabinin biyomarker olarak kullaniminin ¢ocuklarda kortikal

isitsel gelisimi agisindan 6nemli oldugunu tespit etmislerdir (1,12).

2.2. Tsitsel Beyinsap1 Cevaplar1 (ABR)

Santral sinir sistemi tarafindan ses sinyallerinin analizi ilk olarak beyinsapi
diizeyinde baslamaktadir. Kokleadan gelen sesin spektral ve zamanlama bilgileri
kodlanarak isitsel kortekse iletilmektedir. Aktarim esnasinda beyin sapindaki
cekirdekler, sesin yoniinii, periyodikligini ve harmonik yapisi ¢oziimlemektedir. Isitsel
korteksin sesleri anlamlandirabilmesi icin, beyin sapmin hizli ve tutarli ¢alismasi

gereklidir.

[sitsel beyin sap1 cevaplari, bir akustik uyarana kars1 beyin sap1 diizeyinde
olusan senkronize ateslenen noral aksiyon potansiyelleridir. Uyaran gonderiminin
hemen akabinde ilk 15ms’lik siire icerisinde kayit edilen elektriksel cevaplardir. ABR
dalga formu, normal igiten bireyde yedi adet tespit edilebilir dalga tepesi vermekte ve
bu dalga tepeleri roma rakamlar1 ile I’den VII’ye kadar isaretlenmektedir. Normal
isiten bireyde en biiyilk tepe V. dalga olup Klik ile 70 dB nHL’de uyarim

saglandiginda latans1 yaklagik 5.6 ms’dir. V. dalganin olusumunun hemen ardindan



biiyiik bir diisiis gozlemlenir. Bu V. dalgann tipik formudur (Sekil 2.2).

nm wvv

I I VI

Voltaj (nV)

VI

Zaman (ms)

Sekil.2.1 ABR Dalgalar1 ve Jewett isaretlemesi(13)

Her dalganin tespit edilmis anatomik bir kokeni bulunmaktadir. 1. dalga
sekizinci sinirin distali, II. dalga sekizinci sinirin proksimali, III. dalga koklear
niikleuslar, IV. dalga siiperior olivari kompleks, V. dalga lateral leminiskus, VI ve VIL

dalgalar inferior kolikulustan koken almaktadir (Sekil 2.3).
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Sekil 2.2. ABR dalgalarinin anatomik kokeni(14)

Dalga formu latans ve amplitiit degerleri olciilerek analiz edilir ve retrokoklear
yapilarin biitiinliigii incelenir (7).

ABR isitme siniri patolojilerinin degerlendirilmesi ve yenidogan, ¢ocuk ve



yetiskinlerde isitme esiklerinin tespiti amaciyla kullanilmaktadir(7,15).

Elde edilen ol¢iimlerin amplitiit ve latanslar1 klinisyen i¢in tanida 6nemli rolii
bulunmaktadir. Isitme sistemindeki herhangi bir patoloji, ABR dalgalarinin yok
olmasina, dalga latanslarinin uzamasina veya dalga amplitiitlerinin kiiciilmesine sebep

olmaktadir(15).

2.3. ABR’de Kullanilan Kulakliklar

Piyasada bulunan bir¢ok ABR cihazi farkli uyaran gesitleri iiretebilmekte ve
kullaniciya bu uyaranlarla ilgili temel ayarlar1 yapabilmesine olanak tanimaktadir.
Uyaranlarin  kulaga gonderim o6zellesmis kulakliklar (bagliklar) araciligiyla

gerceklestirilmektedir.

ABR cihazlarinda kullanilan kulakliklar klik, chirp, tonal ve ozellesmis
konusma uyaranlarini istenilen frekansta ve siddette yiiksek hassasiyette ve dogrulukta
tiretebilen hoparlorlerdir. Teknik o©zelliklerine ve yapisal farkliliklarina gore
isimlendirilmektedirler. ABR cihazlarinda kullanilan kulakliklar standartlagsmis olup
Telephonics SRL firmasma ait TDH 39 ve TDH49 havayolu basliklari, Etymotic
Research Inc. firmasina ait ER3A kanal ici hoparlorleri ve RadioEar firmasina ait B71
ve B81 kemikyolu basliklart en sik kullanilan orneklerdir. Bazi cihaz iireticileri
kalibrasyon ve kalite sertifikasyonlari ile bu basliklara alternatif basliklar tiretmis olsa

da bu bagsliklar giiniimiizde en yaygin kullanilanlaridir.

Kullanilan kulakliklarin ~ birbirlerine kars1t avantaj ve dezavantajlar
bulunmaktadir. Bu nedenle kullanicilar hastanin durumuna gore farkli bagliklar tercih
edebilmektedir. TDH 39 ve TDH 49 basliklar yiiksek siddetlerde 120 dB nHL uyarim
yapabiliyorken  olusturduklar1 uyaran artefaktt nedeniyle test siirecini
etkileyebilmektedir. Ayrica ozellikle yenidogan ve ¢ocuklarda kulakligin yerlesimi
esnasinda aurikulanin kivrilarak kulak kanalini kapanmasina neden olabilmektedir. Bu
durum uyaranin ses siddetini azaltacagindan veya tamamen kulak kanalina gitmesini
engelleyeceginden test sonuglarini olumsuz yonde etkileyebilmektedir. Ancak atrezili

kulaklarda test yapilabilmesi TDH basliklarla miimkiin olabilmektedir. TDH



basliklarin bir diger dezavantaji ise kulaklar aras1 gecisin daha kolay olmasi nedeniyle
maskeleme ihtiyacinin erken baslamasina neden olmasidir. Insert basliklarda kulaklar
aras1 gecis cok yiiksek degerlerde gerceklestiginden klinik kullanimda tercih sebebidir.
Ancak kanal i¢ine yerlestirilen tek kullanimlik siinger uglarin sarf maliyetleri goz
ontinde  bulundurulmalidir.  Insert bagliklarin  hoparlorii  kulaktan  uzak
konumlandirilmigtir. Ses bir hortum vasitasiyla kulak kanalina iletilmektedir ve
hortumun uzunlugu nedeniyle sesin iletimi yaklasik olarak 0.8 ms gecikmektedir. Eger
kullanilan cihaz bu a¢1g1 otomatik olarak kompanse edemiyorsa kullanicinin yapmis
oldugu latans ol¢iimlerinden 0.8 ms gecikmeyi ¢ikartarak hesaplamasi gerekmektedir.
Giliniimiizde kullanilan bircok ABR cihazi bu kompanzasyonu otomatik olarak
yapabilmektedir. Insert baslhigin ses iiretici boliimii elektrotlardan uzak oldugundan

kayit lizerinde daha az artefakta sebep olmaktadir (16).

2.4 ABR’de Uyaran Parametreleri

2.4.1. Uyaran siddeti

Uyaran siddeti (ing:stimulus intensity): uyaran siddetindeki degisimler ABR
cevaplarini en cok etkileyen test parametresidir. ABR cevaplarinin amplitiitleri uyaran
siddeti azaldik¢a kiigciilmekte ve dalga latanslar1 uzamaktadir. Amplitiit ve latans
stirelerindeki degisim ayni1 zamanda dalga morfolojisinin de bozulmasina yol
acmaktadir. Picton ve arkadaslarinin 1974 yilinda yaptiklar ¢aligmada ABR’larinda
uyar1 siddetinin 70 dB nHL’dan 80 dB nHL’e c¢ikardiklarinda ABR latanslarinin

azaldigini ve dalga amplitiitlerinin biiylidiiglinii gdstermisglerdir (17).

Uyan siddeti esik seviyesine yaklastikca V. dalga komponenti goriilmeye
devam ederken, erken dalga komponentleri yok olmaya baslamaktadir. Uyaran
siddetindeki degisimler ABR’larmmin her dalga komponentine esit olarak etki
etmemektedir. V. dalga latans1 her 10 dB nHL’lik degisimde yaklasik 0.2 ms’lik lineer
bir uzama gosterirken, I dalga komponentinin logaritmik bir uzama seyri izledigi

goriilmiistlir. Bu nedenle latanslar arasi siire diisiik siddetli uyaranlarda azalmaktadir.
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Uyaran siddetinin latans siiresine olan etkisinden dolay1 noro diagnostik uygulamalar

80 dBnHL seviyesinde yapilmaktadir (7).

ABR’larinda kullanilan uyaranlarin siddeti 0 — 100 dB nHL veya -10 dB — 120
dB SPL araliginda degismektedir. Cihazlarin ¢ikabilecegi maksimum uyaran siddeti
kullanilan ses ileticilerinin teknik 6zellikleri ve kullanilan uyaran tipine bagli olarak

bu aralik icerisinde sinirlanabilir (7).

2.4.2. Uyaran hizi

Uyaran hizi, ABR testlerinde ama¢ ayni zaman penceresinde birden fazla
uyaran gonderimi yapilmamasi engellemek oldugu i¢cin zaman penceresine ve uyaran
stiresine baglidir. Ayn1 zaman penceresi igcerisinde birden fazla uyaran oldugu zaman,
kayitta iist iiste binen yanitlar ortaya ¢ikmakta ve dalga morfolojisi bozulmaktadir.
Uyaran hizlar geg¢ latanslar olarak bilinen testler icin (6rn: CERP) erken latanslara
(ECochG, ABR) gore daha diisiiktiir. Ornegin, ABR testinde zaman penceresi genelde
10 ms secilir ve uyaran uzundur (100 psn’lik klik gibi). Klinisyen ABR zaman
penceresini 10 ms ayarlayip saniyede 100 uyaran verdiginde iist iiste ¢gakigan yanitlar
elde etmese de ABR dalga formu ciddi anlamda bozulacaktir. CERP testlerinde 500
ms gibi daha uzun bir zaman penceresi kullanilirken uyaran siireside 400 ms gibi uzun
olacak sekilde secilebilmektedir. Bu durumda uyaran hizi 1.25 Hz olacaktir. Eger
uyaran daha hizli verilirse (1.25 Hz den daha yiiksek bir uyaran tekrar hizinda) birinci
ve ikinci verilen uyaran ayni zaman penceresinde goriilecektir ve bu istenmeyen bir
durumdur. Uyaran hizinin artirilmasi i¢in ya uyaran siiresinin ya da zaman
penceresinin siiresinin kisaltilmasi gerekmektedir. Eger secilen uyaran hizi secilen
zaman penceresine uymuyorsa yazilim klinisyeni uyarmakta ve se¢ilebilecek uygun
aralik degerlerini gostermektedir. Ozet olarak bir protokol tanimlamadan 6nce; uyaran

hizi, zaman penceresi ve uyaran hizi arasindaki iligkinin iyi bilinmesi gerekmektedir

(1,7).
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2.4.3. Polarite

ABR de kullanilan uyaranlar iki farkli fazdan birisi secilerek hastaya
iletilmektedir: kondensasyon ve rarefaksiyon. Uyarandaki faz degisimi polarite olarak
adlandirilmaktadir. Polarite degisimi latans siirelerini ¢ok fazla etkilemese de dalga
morfolojisi farkli patolojilerde farkli yanitlar elde edilmesini saglayabilmektedir.
Fowler, Bauch ve Olsen’in 2002 yilinda yapmis oldugu bir arastirmada klik ABR
yanitlart her iki polaritede insert baslik kullanilarak unilateral akustik norinom
hastalarinda degerlendirilmis ve anlamli bir fark bulunamamistir (18). Buna karsin
TDH bagsliklar kullanildig: taktirde polarite degisimi farkli yanitlarin ortaya ¢ikmasina
sebep olabilmektedir. Alcak frekansli frekans spesifik uyaranlarda, uyaran
polaritesinin mutlak latans iizerinde belirgin bir etkisi oldugu tespit edilmistir (19).
Bazi durumlarda alcak frekansli frekans spesifik uyaranlar tek bir polarite ile hastaya
iletildiginde, (rarefaksiyon veya kondensasyon olarak) ABR de uyarana bagl artefakt
olugmasina sebebiyet vermekte olup bu uyaran artefaktinin iistesinden gelmek icin
alterne polarite kullanmak miimkiindiir. Alterne polaritede uyaranda ilk uyaran
rarefaksiyon gonderilirken ardindan gelen uyaran kondensasyon olacak sekilde
gonderilmektedir. ABR de 500 Hz frekans spesifik uyaran alterne polarite ile esik
tayininde kullanilabilirken, alterne polaritenin Isitsel Noropati tanisinda kullanimi
onerilmemektedir zira anormal biiyiikliikkte CM goriilememektedir. Bunun yerine ayri
ayr1 rarefaksiyon ve kondensasyon polaritelerinde kayit alinmasi gerekmektedir, ya da
yazilim vasitasi ile alterne bir polarite yanit1 A ve B seklinde ikiye boliindiigiinde

rarefaksiyon ve kondensasyon polariteler ayr1 ayr1 incelenebilir (1).

2.4.4 Uyaran tipleri

Isitsel Beyin Sap1 Cevaplarinda kullanilan uyaran tiplerini frekans yapilarina gore

tic ayr1 basglikta inceleyebiliriz;
a. Kilik Uyaran,

b. Tone Burst Uyaranlar,

¢. Chirp Uyaranlar
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2.4.4.1. Klik uyaran

Bir hoparlére gonderilen ve dalga formu kare dalga seklinde olan elektrik
uyarani tarafindan olusturulan ses uyarisina klik adi verilir. Klik uyaranlar 100 ps
sahip olup siddeti peSPL ile olciiliir. Klik uyaranlar teorik olarak tiim frekanslari
icerisinde barindirir. Genis frekans spektrumuna sahip olmasindan 6tiirii kokleanin
tamaminin uyarilmasi1 hedeflenerek iiretilmistir. Ancak uyaran siddeti, kullanilan
basliklarin teknik oOzellikleri, dis kulak ve orta kulagin iletim mekanizmalar1 ve
kokleanin yapisindan kaynakli olarak klik uyaranlarin sadece 2000 Hz ile 4000 Hz
arasindaki isitme esikleri ile korelasyonu oldugu tespit edilmistir. Bu nedenle
isitmenin degerlendirilmesi bu frekanslar g6z oniinde bulundurularak yapilmalidir

(20,21).

2.4.4.2. Tone burst uyaranlar

Klik uyaranlarin genis frekans spektrumuna sahip uyaranlardir. Daha spesifik
frekanslarda ABR kayitlarinin elde edilebilmesi icin frekans spektrumu dar tonal
uyarilara Tone-Burst uyaranlar ad1 verilir. Tone Burst uyaranlarda kokleanin belirli bir
kisminin uyarilmasi amaglanmistir. Yapist geregi saf ses olarak iiretilemeyen tonal
uyaranlar dar bir frekans bandina sahip olup merkez frekansina gore adlandirilmistir.
Klinik kullanimda siklikla 500, 1000, 2000, 4000 Hz toneburst uyaranlar
kullanilmaktadir (20,21).

2.4.4.3. Chirp uyaranlar

Isitsel Beyin Sapi olciimlerinde isitme esiginin yordanmasinda klik ve
toneburst uyaranlar beraber kullanilmaktadir. Ancak bu uyaranlar 6zellikle diisiik
siddetteki uyarimlarda elde edilen dalga yapisinin bozulmasina ve dalga tepelerinin
tespit edilebilmesini zorlastirmaktadir (22). Klik uyaranin hizli kinetik yapis1 ve sahip
oldugu frekans spektrumu, kokleanin basiler membraninda yiiksek frekanstan alcak
frekanslara dogru ilerleyen dalga olugsmasina ve noral senkronizasyonun azalmasina

neden olmaktadir (6).
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Bu nedenle arastirmacilar ilerleyen dalga etkisinin azaltilmasina yonelik
arastirmalar sonucunda yeni uyaran tipleri gelistirmislerdir. Bu uyaranlarin frekans
spektrumlar1 kokleanin yapisi baz alinarak dizayn edilmis ve ilerleyen dalga etkisini

azaltilmas1 hedeflenmistir.

Isitsel Uyarilmis potansiyellerde, sinir liflerinin senkronize bir bicimde
ateslenmesi kayit edilen cevap amplitiitlerinin biiyiik olmasi i¢in Snemlidir. Klik
uyaran bu gorevi ilerleyen dalga teorisine gore kokleada apeks’ten basiler membrana

kadar sirayla her frekans bolgesini uyararak yapmaktadir (6).

Klik ve toneburst uyaranlarin her biri kokleanin belirli bir frekans araligini
uyarmaktadir. Uyaran gonderildiginde koklea igerisinde bulunan tiiy hiicreleri farkli
zaman araliklarinda uyarilmaktadir. Bu nedenle tam bir noral senkronizasyon
saglanamaz ve bu durum ideal bir ABR dalgasinin olusmasi engeller. Noral
senkronizasyonun etkin bir sekilde saglanamamasi, dalga amplitiitlerinde azalma ve
dalga morfolojisinde bozulmaya yol agar. Bu durum uyaranin frekans yapisindan
ve/veya barindirdigi frekanslarin diziliminden kaynaklanmaktadir. Uyaran ¢ok kisa bir
zaman dilimi icerisinde barindirdig1 frekanslar1 kokleanin basiler girisinden apekse
kadar iletmekte olup bu iletim koleanin uzunlugu nedeniyle zaman almakta ve farkl
frekans bolgeleri farkli zaman araliklarinda uyarilmasina neden olmaktadir. Bu durum
koklea igerisindeki seyahatinin zaman almasindan kaynaklidir. Amplitiitlerdeki

azalma hem klik hem de tone burst uyaranlarda goriilmektedir (6).

Elberling, Don, ve arkadaslari, klik ve tone burst uyaranlarin dezavantajlarin
incelemis ve alternatif uyaranlar iizerinde c¢alismalar yiiriitmiislerdir. Don ve
arkadalari, kiiciik tiimorlerin tespiti icin gelistirdigi “Stacked ABR” teknigi ile bu
problemlerin {istesinden gelmeyi amaglamislardir. Stacked ABR tekniginde,
filtrelenmis klik uyaranlarla farkli frekans bolgelerinden ABR kayitlar1 elde edilir.
Elde edilen dalgalarin, V. dalga latanslar1 ayn1 zaman diizlemine denk gelecek sekilde
kaydirilarak matematiksel olarak toplanir ve tek bir dalga elde edilir. Boylelikle tiim
frekans bolgelerinden kayit edilen dalgalarin zamansal senkronizasyonu saglanarak V.
dalga amplitiitii basta olmak iizere tiim dalga amplitiitleri yiikseltilmesi amag¢lanmustir.

Stacked ABR kayitlarinda yapilan incelemelerde V. dalga amplitiitiiniin yaklagik 2 kat
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biiyiik oldugu gozlenmis ve bu sayede V. dalga daha hizli ve kolay bir sekilde tespit
edilebilmistir (Sekil 2.3.).

Stacked ABR

Gergek zamanlama Kaydirma ve toplama iglemi

0 2 4 6 8 101214 ms 0 2 4 6 8 101214ms

Sekil 2.3. Don ve arkadaslar tarafindan gosterimi yapilan Stacked ABR kaydi (23).

Yapilan isleme ¢ikis kompansazyonu adi verilmistir. Cikis kompanzasyonu
elde edilen farkl frekansa ait dalgalarin kokleadaki gecikme siireleri hesaplanarak bu
gecikmeyi kompanse edecek kaydirma islemidir. Ancak bu metod ile yapilan 6l¢iimler

cok uzun siirdiiglinden daha etkin bir metod iizerinde arastirmalarini stirdiirmiislerdir

(24).

Elberling ve arkadaglar1 elde edilen elektrofizyolojik yanitlarin zamansal
olarak kaydirilmas1 (¢ikis kompanzasyonu) yerine gonderilen akustik uyaran
icerisindeki frekans bilesenlerinin kokleay1 daha iyi uyaracak sekilde kaydirilmasin
(giris kompanzasyonu) hedefleyerek kullandiklari yeni bir uyaran gelistirmislerdir
(Sekil 2.4.). Chirp ad1 verilen bu uyaran ile daha iyi sonug aldiklarini gostermislerdir

(24).
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Alcak frekanslar Yuksek frekanslar Tiim frekanslar

b

CE-Chirp Uyaran Klik Uyaran

Sekil 2.4. CE-Chirp ve Klik uyaran dalga formu goriintimii (26).

Chirp uyaran, ilerleyen dalga gecikmesini telafi ederek noral senkronizasyonu
saglamaktadir ve bu sayede daha biiyiik amplitiitlii cevaplar elde edilmektedir (Sekil
2.5.). Chirp uyaran , genis bantli olabilecegi (Klik uyaran tiirevi) gibi frekans spesifik
dar band chirp (Tone- Burst tlirevi) olarak da kullaniimaktadir (25). Sekil 2.6.’da dar

band chirp uyaranlarin frekans spektrumu gosterilmistir.

CE-Chirp*: Click:
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Sekil 2.5. CE-Chirp ve Klik uyaranla elde edilmis ABR kayitlarinin karsilastirmasi (26)
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Sekil 2.6. Dar Bant CE-Chirp uyaran frekans spektrumu ve dalga formu(26).

Zaman igerisinde Klik uyarana karsi farkli koklear gecikme modellerine
dayanan bircok chirp uyaran cesidi gelisilmistir (Sekil 2.7.). Yapilan ¢aligmalarda
gelistirilen birbirinden farkli Chirp uyaranlarin latans, amplitiit ve morfolojik agidan
farkliliklar gosterdigi gozlemlenmistir (6). Bu degiskenlik, kullanilan frekans

geciktirme modellerinin farkliliklarindan kaynaklandigi bildirilmistir.

”
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o B By e 1
e LH]
] \ | Moy ot at = k-1 }
T - _l ik = 00625, = 0473 |
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% \ﬁ NI
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Sekil 2.7. Baziler membran iizerinde ger¢eklesen koklear gecikme modelleri (6).

Farkli modellere dayandirilarak iiretilmis Chirp uyaranlarin birbirinden ayirt

edilebilmesini saglamak icin isimlendirilmeye baslanmistir. Giiniimiizde en sik
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kullanilan chirp uyaran tipi Claus Elberling tarafindan gelistirilen ve ad ve soyadinin

ilk harfleri verilerek isimlendirilmig CE-Chirp uyarandir.

Giiniimiiz literatiiriinde Claus Elberling tarafindan yapilan c¢alismalar ve
gelistirmeler sonucunda CE-Chirp uyaranin ortalama insan kokleasina en uygun model

oldugunu gosterilmistir (27) .

Stiirzebecher, Cebulla, ve Elberling CE- Chirp uyaranin isitme taramalarindaki
etkinligini aragtirmiglardir. 30 dB’de yapilan isitme taramasinda CE-Chirp ile elde
edilen cevaplarin klik uyarana gore iki kat daha fazla oldugu ve test siiresinin erken

beliren V. dalga sebebiyle ortalama 30 sn daha az siirdiigli goriilmiistiir (6).

Ferm ve Lightfoot’un Dar Bant CE-Chirp ile yapmis olduklar1 ¢alismada,
yapilan ABR kayitlarinda elde edilen cevap amplitiitlerinin, standart tone burst

uyaranlardan 1.6 kat daha yiiksek oldugu gozlenmistir (28).

Elberling ve Don tarafindan klik ve CE-Chirp uyaranin latansina dayali
yapilan bir ¢alismada; 6zellikle diisiik siddetli uyaran seviyelerinde latanslar arasinda
farkliliklarin oldugu goriilmiis ve yiiksek siddetlerde elde edilen kayitlarda
amplitiitlerin klik uyarana nazaran daha diisiik seviyede oldugu goriilmiistiir (Sekil

2.8.) (29).

A, Click stimulus B. CE-Chirp stimulus
+200 nV | m +200 -.-./‘
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Sekil 2.8. Klik ve CE-Chirp uyaranlarin amplitiitsel karsilagtirmasi
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Elberling ve ark. yapmis oldugu bir diger ¢aligmada ise normal isiten bireylerde
yiiksek amplitiitlii dalga olusturabilmek i¢in gelistirilen Chirp uyaranlarda kullanilan
koklear gecikme modellerinin tek basina kullanilmasinin hatali oldugu goriilmiis ve

bu nedenle yeni bir gecikme kompanzasyon formiilii iizerinde ¢alismalar yapmaislardir.

2010 yilinda Elberling ve Don, Level Specific (LS) CE-Chirp uyarani
gelistirmislerdir. LS CE-Chirp uyaran 0 — 100 dB nHL araliginda her 5 dB’lik adimlar
icin ayr1 olarak tasarlanmis genis frekans spektrumuna sahip bir uyarandir. Yapilan bir
calismada LS CE-Chirp uyaran her siddet seviyesinde amplifikasyon saglarken latans
stireleri agisindan da klik uyaranla elde edilen kayitlarla benzerlik gdsterdigi

gbzlenmistir (29).
2.5. ABR’de Kayit Parametreleri
2.5.1. Elektrotlar

ABR kayitlan kafatasinin belirli bolgelerine yerlestirilen elektrotlar ile kayit
edilmektedir. Kullanilan elektrotlarin metal, glimiis veya giimiis kloriir, altin veya
platinyum gibi farkli yapisal 6zellikleri oldugu gibi, tek kullanimlik (ing: reusable)
disk ve kup veya ¢ok kullanimlik (ing:disposable) kendinden yapigkanli iletken jel
emdirilmis elektrotlar, hidrojel elektrotlar, kulak lobiilii kiskag¢ elektrotu veya kulak
kanalina yerlestirilen kullanim tiirtine yonelik dizayn edilmis bircok elektrot
gelistirilmistir (Sekil 2.9., Sekil 2.10.).

Cok Kullanimhik ABR Elektrotlar:

\ \
\§‘

. = /i
) & €
1.Altin kapli cup elektrot ~ 2.GUmds kaph cup elektrot ~ 3.Gumiis klortir kaph cup elektrot ~ 4.Altin kaph mandal elektrot

Sekil 2.9. Cok kullanimlik ABR elektrot ¢esitleri
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Tek Kullannmhik ABR Elektrotlar:

. L~

1.iletken jel emdirilmis siinger elektrot 2. Hidrojel snap elektrot 3.Hidrojel tap elektrot

Sekil 2.10. Tek kullanimlik ABR elektrot gesitleri

Tek kullanimlik elektrotlarin sarf maliyetlerinden dolayr genelde cok
kullanimlik altin veya giimiis kloriir tip elektrotlar tercih edilmektedir. Ancak hasta
hazirlik siiresinin kisaltilmasi ve pratiklik agisindan ¢ok kullanimlik elektrotlar tercih
edilebilir. Tek kullanimlik elektrotlar yenidogan isitme tarama programlarinda yaygin

kullanilmaktadir (1).
2.5.2. Elektrot yerlesimi

ABR kayd: iki elektrot arasindaki elektriksel aktivite farkinin Slctimii ile
gerceklestirilmektedir. Elektrofizyolojik kayitlar i¢in elektrot yerlesimi Jasper (1958)
tarafindan gelistirilen 10-20 sistemine gore yapilmaktadir. 10 — 20 sistemi elektrot
yerlesiminin standarizasyonu amaciyla olusturulmus olup toplam 21 (yirmibir)
elektrotun yerlesimi icin yol gostericisidir. Bu sayede kayitlar her zaman ayni
bolgelere yerlestirilen elektrotlar araciligiyla alinabilmektedir. 10 — 20 sistemi kafatas1
biiyiikliigiinden etkilenmemektedir. 10 — 20 sistemine bolge gore kafatasinin elektrot
yerlestirilen her bolgesi harflerle kodlanmistir. Harf kodlarinin yaninda bulunan tek
sayilar sol hemisferi, ¢ift sayilar sag hemisferi ifade etmektedir (30). Sekil 2.11.’de
odyolojide kullanilan elektrofizyolojik oOl¢timler igin elekrot yerlesim alanlari

gosterilmektedir.
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Sekil 2.11. ABR’de 10-20 metodu ile elektrot yerlesim kilavuzu (1)

ABR kaydi icin elektrot yerlesimi i¢in, Olciilecek isitsel beyin sap1 elektriksel

aktivitelerinin stabil ve en giiclii elde edildigi yerler yapilan bilimsel c¢alismalarla
belirlenmistir (30).

ABR kayitlarmin elde edilebilmesi icin en az ii¢ elektroda ihtiyac vardir. Ug
elektrot ile tek kanal kayit alinabilmektedir. Tek kanal kayi1t ile sadece ipsilateral kulak
Olctimleri yapilabilir. Kontralateral kayitlarin ayni anda elde edilebilmesi icin iki

kanall1 yerlesim kullanilir. Tek kanal ve iki kanal ABR kayd: icin elektrot yerlesimi
Sekil 2.12.’de gosterilmistir.

Kanal 1 (+) giris Kanal 1 ve kanal 2 (+) giris

Kanal 1 Girig 1 (+

Toprak
Kanal 1 Giris 2 (-]

Kanal 1 Giris 1 (+]

1 .. Kanal 1 Giris 2 (-
Kanal 1 giris 2

()

Toprak
Kanal 2 Girig 1 (+

Kanal 2 Giris 2 (-)

Kanal 2 Kanal 1 giris 2 (-)
giris 2 (-)

(=

Kanal 2 Girig 1 (+]
Kanal 2 Giris 2 (-)
Toprak

Toprak

Tek Kanall Kayit iki Kanalli Kayit

Sekil 2.12. Tek ve Iki kanalli ABR kaydi igin elektrot yerlesim kilavuzu
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Tek kanalli yerlesimde elektrotlardan ilki vertekse (Cz) veya alinin sac
bitimine yakin bolgesine (Fz) yerlestirilmelidir. Bu elektrot pozitif (ing:non-inverting)
olarak adlandirilmaktadir. Diger elektrot kulak ipsilateral ol¢iim yapilacak kulagin
lobiiliine (A1 veya A2) veya mastoid (M1 veya M2) kemigine yerlestirilmektedir. Bu
elektrot negatif (ing:inverting) elektrot olarak adlandirilmaktadir. Son elektrot ise alin
(Fpz), yanak, kontralateral mastoid (M1 veya M2) veya kulak lobiiliine (A1 veya A2)

yerlestirilir. Bu elektrot toprak olarak adlandirilmaktadir.

Iki kanall1 elektrot yerlesiminde kanal ad1 bir kulaga atanmaktadir. Ornegin
birinci kanal sag kulak olarak diisiiniildiiglinde; birinci kanalin negatif elektrotu sag
mastoide veya sag kulak lobiiliine, ikinci kanalin negatifi sol kulak mastoidine veya
sol kulak lobiiliine, her iki kanalin pozitif elektrodu kisa devre edilip tek elektrot olarak
vertekse (Cz) veya sac bitimine (Fz) yerlestirilirken toprak elektrot alina (Fz) veya
yanaga yerlestirilerek kayit alinmaktadir (4).

Elektrot yerlesiminden once hastanin cildi tizerindeki yag, kir ve 6lii doku 6zel
bir arindirict sivi ile temizlenmelidir. Ardindan elektrotlar iletken pasta ile doldurulur
ve cilt iizerine konumlandirilir. Temasin saglanmasi ve test esnasinda elektrotlarin
gevsemesinin onlenmesi amaciyla elektrotlar bant ile sabitlenir. Tek kullanimlik

kendinden yapiskan elektrotlarda iletken pasta ve bant kullanimina gerek yoktur.

Elektrotlar yerlesim kalitesi i¢in empedans ol¢iimii yapilmalidir. Empedans
Olcim birimi Kilo Ohm’dur (K€2). Elektrotlarin ciltle arasindaki empedansin 5
KQ’dan kiiciik, elektrotlar arasi empedans farkinin ise 2 KQ’dan az olmasi
gerekmektedir. Ornek iki kanalli elektrot yerlesimi ve empedans kontrolii Sekil

2.13.’de gosterilmistir.
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Sekil 2.13. iki kanall elektrot yerlesimi ve empedans kontrolii

2.5.3. Zaman penceresi

Zaman penceresi, kayit esnasinda analiz edilecek olan uyaranlarin hastaya
gonderiminden Once ve sonrasini kapsayan siire olarak tanimlanmaktadir. Bu sebeple
secilecek olan zaman penceresi incelenecek ABR’nin latansina gore belirlenmelidir.
Zaman penceresi segcilirken incelenecek olan ABR yanitinin tamamini kapsayacak
sekilde bir aralik belirlenmeli, ilgi alan1 disinda kalan yanitlarin ekranda
goriintiilenmesi tercih edilmemelidir. Ornegin; ABR yanitlarinda I - V dalgalar uyaran
verildikten sonra 6 ms igerisinde goriintiilenmektedir. Bu sebeple norodiagnostik
amacla yapilan bir ABR testinde zaman penceresinin 0 ms ile 10 ms araliinda
ayarlanmasi yeterli olacaktir. Bu tercih yapilirken, hastadan ve uyarandan kaynaklanan
ve latans yanitinin gecikmesine sebep olan faktorlerde gz ardi edilmemelidir (or,
alcak frekansli uyaran, azalan uyaran siddeti, yeni doganlarda merkezi isitme sinir
sisteminde bozukluk goriilmesi). Bu gibi durumlarda zaman penceresinin gecikme
miktar1 kadar uzatilmasi yeterli olacaktir (6r, 15ms — 25 ms). Zaman penceresinin ¢ok
kisa secilmesi halinde incelenmek istenen dalga formlarinda kesintiler gozlenebilecegi
gibi bu pencerenin istenenden ¢cok daha uzun ayarlanmasi halinde de 6rnekleme orani

diisecek ve elde edilen trasenin zaman ¢Oziiniirligl azalacaktir(7).

2.5.4. Filtre ayarlar

Filtre ayarlari, incelenen ABR’de bulunan giiriiltiiniin, bir baska deyisle

spektral enerjinin, yanitlardan elimine ve yiiksek sinyal giiriiltii oran1 (SNR) elde
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edilmesi icin biiyiik 6nem arz etmektedir. Genelde kayit alinirken belirlenen algak ve
yiiksek frekans degerleri araligin1 kapsayacak bant geciren filtre tercih edilmektedir.
ABR’lerin zaman ve frekans eksenlerinde gosterilebilen kompleks dalga forumlar
oldugunu unutmamak gerekmektedir. Filtre ayarlari incelenen ABR yanitlarinda
bulunan frekans degerlerine gore belirlenmelidir. Her ABR’nin farkli spektral enerji
veya frekans kompozisyonuna sahip olmasi sebebiyle filtre ayarlar1 farklilik
gostermektedir. Ornegin; Kortikal Uyarilmis Potansiyellerde incelenen frekanslar
ABR’ye gore cok daha diisiik olmas1 sebebiyle bant gegiren filtre degerleri 0.1 — 30
Hz olarak segilirken ABR kaydinda 30 — 3000Hz araligina ayarlanmalidir (7).

2.5.5. Ornekleme orani

Ornekleme oran1 zaman penceresi ile ozellikle 256, 512, 1024 gibi sabit sayida
ornekleme noktasi belirlendiginde direkt bir iligkisi bulunmaktadir. Bir¢ok ticari ABR
cihazinda bu degerlerden en az 2 tanesi sunulmaktadir. Daha sonrasinda 6rnekleme
orani; zaman penceresi degerinin (saniye cinsinden) nokta sayisina boliinmesi ile
bulunmaktadir. Ornegin; ABR de genellikle 10msn’lik (0.01s) zaman penceresi
kullanilmaktadir. Eger 256 ornek noktast secilirse, 256/0.1 =25600Hz degeri elde
edilir. Nyquist frekans degeri ABR’de 1000Hz civarindadir ve anlamli bir kayit
aliabilmesi i¢in bu degerin en az 2000 Hz olmasi gerekmektedir. 25600 Hz 6rnekleme
orant degeri minimum gerekli olan 2000 Hz 6rnekleme orani degerinden ¢ok daha
fazla oldugundan temporal ¢oziiniirliigii yiikksek bir ABR yanit1 elde edilmektedir.
Aslinda bu Ornekleme oraninda, her bir 6rnekleme siiresi ~0.039 msn’dir. Zaman
penceresinin araligi arttikca, ornekleme orani diigecektir. Yapilacak kayitta Nyquist
teoreminin saglanmasi icin incelenecek ABR spektrumunun bilinmesi elde edilen
yanitin gecerli olmasina yeterli olacaktir. Bazi bilim adamlari giivenilir yanitlar elde
edilebilmesi icin O6rnekleme oranimin Nyquist frekansinin 4 kat1 olmasi gerektigini

belirtmektedir (31) .
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2.5.6. Averaj sayisi

Ortalama bir ABR kaydi elde edilmesi i¢in gerekli olan uyaran tekrar miktari
SNR ve incelenen ABR amplitiitii ile ters orantilidir. SNR arttikca, ABR nin amplitiitii
artmaktadir ve test i¢in ihtiya¢ duyulan uyaran tekrar miktar1 azalmaktadir. Genelde
yanita ait latans uzadik¢a amplitiit artmaktadir (CERP>MLR>ABR) bu sebeple;
merkezi isitme sinir sisteminde kortekse dogru ilerledik¢e, daha az sayida uyaran
tekrar miktar1 gerekli ABR yanitinin alinmasina yeterli olacaktir. Genel olarak, 200,
1000 ve 2000 uyaran CERP, MLR ve ABR yanit1 elde edilmesi i¢in yeterli bir sayidir,
uyaran tekrar miktarimin belirli protokoller ic¢in daha fazla veya az olmasi
gerekebilmektedir. Eger elde edilen SNR degeri iyiyse, klinisyen averajlamay1
sonlandirip protokoliindeki bir sonraki siddette testine devam edebilir. Ancak SNR
degeri diisiikse daha fazla sayida uyaran gonderilip yanit elde edilmesi gerekmektedir.
ABR esik tayininde bu kriterin saglanabilmesi icin Fsp adi verilen teknik
kullanilmaktadir. Boylece elde edilen yanitin istatistiksel olarak giivenilir olup
olmadig belirlenmekte ve klinisyen daha fazla uyaran gonderip gondermeme kararini

verebilmektedir(31).

2.6. ABR Analizi ve Yorumlanmasi

ABR analizindeki ilk adim isitsel uyarana karsit olusan elektrofizyolojik
cevabin, uyaran baslangicindan itibaren gecen siiresini ve amplitiitlerini
degerlendirmektir. Bu degerlendirmeyi yaparken olusan dalgalarin uygun tepe
noktalar1 igaretlenmelidir. Her tepe noktasinin uyaran baslangici ile arasindaki uzaklik
yatay diizlemde ms cinsinden kaydedilmektedir. Bu oOlctim, latans degeri olarak
adlandirilmaktadir. Latans analizinin yapilabilmesi icin ABR’de; 1., I, III., IV. ve V.
dalgalarinin yerlerinin tanimlanmasi gerekmektedir. Yapilan caligmalarda II ve IV
dalga tepe noktalarin dalga morfolojisinin degiskenligi nedeniyle tespit edilmesinin
zor oldugu, bu nedenle tanisal incelemede kullanilmadigi sdylenmistir. Bu nedenle
tanisal incelemede 1., III. ve V. dalga tepelerinin degerlendirilmesi kullanilmaktadir.
Latans analizi degerlendirmeleri 1., III. ve V. dalganin uyaran baslangic1 arasindaki

uzaklig1 (mutlak latans), I-III, III-V ve I-V dalgalar arasi1 latans degerleri (inter latans)
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ve kulaklar aras1 mutlak latans farkliliklarmin degerlendirilmesi ile yapilmaktadir.
Dalga formunun tutarliliginin ve morfolojisinin degerlendirilmesinde en az iki dalga
kaydi alinmasi1 onerilmektedir. Degerlendirmede saglik bireylerden elde edilmis ve
bireyin yas grubuna uygun normatif latans ve amplitiitleri degerleri referans

alimmaktadir (Sekil 2.14).

Bireyden elde edilen ABR dalga latans degerleri ile normal isiten bireylerden
elde edilen referans latans degerlerinin farklilik gostermesi patoloji lehine
yorumlanmaktadir. Iletim patolojilerinde dalgalar arasi latans degerleri normal
siirlarda olmakla birlikte, I, III ve V. dalga mutlak latanslari normal latans degerlerine
gore gec elde edilmektedir. Koklear patolojilerde dalgalar arasi latans degerleri iletim
patolojisinde oldugu gibi normal sinirlarda olugsmakta fakat mutlak latanslar 6zellikle
esik seviyesinde ge¢ elde edilmektedir. Bulgular isitme kaybinin konfigiirasyonu ve
derecesine gore degismektedir. Normal isiten bireylerde I. dalganin goriilebildigi
siddet seviyesinde koklear patolojisi olan bireyde 1. dalga gozlenmeyebilir.
Retrokoklear patolojilerde patolojinin lokasyonuna bagli olarak dalgalar arasi ve/veya
kulaklar arasi latans degerlerinde normal bireylere gore farkliliklar gézlenmektedir

(Sekil 2.15.).

Dalga tepe noktasinin genligi pV cinsinden olciiliir ve bu dl¢tim amplitiit olarak
adlandirilmaktadir. Dalga amplitiitlerinin tanisal olarak incelenmesindeki genel teknik
dalga tepeleri arasindaki voltaj farkliliklarin1 incelemektir. Iki farkli teknik
bulunmaktadir. Bu tekniklerden ilki dalga tepe noktasi ile dalga ekseninin sifir noktasi
arasindaki voltaj ol¢iimiidiir (ing: peak to baseline). Diger bir teknik ise dalga tepe
noktasi ile dalganin negatif bitimi arasindaki voltaj Slctimiidiir (ing: peak to peak).
Amplitiit degerlendirilmesine 6zellikle I/V oraninin degerlendirilmesi onceliklidir. V.
dalganin amplitiitin 1. Dalga amplitiitinden en az iki kat biiyiikk olmasi
beklenmektedir. V/I amplitiit oran1 0.5’ten diisiik oldugunda bu noropatoloji lehine

yorumlanmaktadir.
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Sekil 2.14. ABR dalga formu analizi parametreleri
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Uyaran éncesi Latans (ms)

Sekil 2.15. Patolojiye bagli ABR dalga morfolojisi ve latans degisimleri
2.6.1. ABR esiklerinin davramssal esiklerle iliskisi
Davranissal esikleri tahmin etmek i¢in son adimda, fizyolojik (ABR) esiklerini
davranigsal saf ton esikleriyle iligkilendirmek gerekmektedir. Bu bilgi, planlama,

degerlendirme, amplifikasyon uygulama, danigmanlik ve sonuglarin raporlanmasi

konularinda yardimer olmaktadir. Bu iliskilendirme i¢in "Tahmini isitme seviyesi"
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(eHL) terimi kullanilmaktadir. Stapells ve arkadaslar ¢aligmalarinda, ABR esiklerini,
normal isiten ve ¢esitli derecelerde isitme kayb1 olan bebeklerde ve cocuklarda hava
yoluyla iletilen uyaranlara cevaben kaydetmeyi basarmiglardir. ABR ve davranigsal
esikler arasindaki iligkiler, genis bir siddet araliginda (20 ila 90 dB nHL) yaklasik
olarak dogrusal izlenmistir. Bu veri kiimesinde, ABR esikleri ortalamasi sirastyla 500,
2000 ve 4.000 Hz'de davranigsal esik degerlerinin 15, 5 ve 0 dB (sirasiyla en yakin 5
dB'ye yuvarlanarak) tizerinde bulunmustur. Baska bir ¢alismada, Stapells (2000), test
kriterlerine uyan, ABR ve davranmigsal esikler icin veri iceren calismalari gézden
gecirmistir. Bu meta analizde yer alan ¢caligsmalar arasinda, teknikler ve kalibrasyonlara
dayal1 bazi farkliliklar bulunmasina ragmen, normal isiten ve sensorinoral isitme kayb1
olan bebekler, ¢cocuklar ve yetigkinler icin veriler mevcuttur. Bu analizin sonuglarina
gore, 500, 1,000, 2,000 ve 4,000 Hz icin sirasiyla yaklasik 15, 10, 5 ve 0 dB'lik
farkliliklar oldugu gozlenmistir. Ancak cocuklar ve yetigkinler arasinda ve normal
isiten ile sensoOrindral isitme kaybi olanlar arasinda bu degerler degiskenlik

gostermektedir (7,12,32).

2.6.2.ABR esiginin belirlenmesi

Isitsel beyin sap1 cevaplar siibjektif ve objektif degerlendirmelerle
incelenmektedir. Oncelikle dalga formu iyi bir morfoloji ile tekrarlamalidir. Aym
siddet seviyesinde en az iki dalga formunun benzer olmasi ¢ok onemlidir. Siddet
diizeyi azaldikca, dalga mutlak latans degerleri uzamali ve amplitiit kii¢iilmelidir.
Mutlak latans degeri, hastanin yasi ile uyumlu olmalidir. Bu uyumluluk yasa ve

cinsiyete bagli olarak olusturulmus olan normatif verilere gore degerlendirilir.

Bir cevabin gozlendigi en diislik siddet seviyesi ABR esigidir. Bu durumda
belirlenen esik seviyesinin altindaki siddetlerde hicbir cevap gozlenmemis demektir.
Bir siddet diizeyinde bir cevabin olmadigini soyleyebilmek icin, amplitiitiiniin
yaklasik. 0.2 pV gibi ¢ok diisiik bir degerde olmasi gerekir. Eger dikkate deger bir
giirliltii ve biiyiik amplitiitlii asir1 artefakt mevcut ise ¢ok kiiciik esik cevaplarinin
goriilmesini engelleyebilir. Bu durumda artifakt engellenerek yeniden bakilmalidir

(Sekil 2.16) (33).
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Sekil 2.16. Interacoustics® marka Eclipse Model EP25 ABR Cihazi ile alinmus esik kayitlari.

2.7. ABR Kaydim Etkileyen Patolojik Olmayan Faktorler

2.7.1.Yas

Hayatin ilk 12-18 ayinda, isitsel noral sistem olgunlasirken ABR
komponentlerinde degisiklikler olur. Ancak bazi arastirmacilar 18-24 aya kadar bu
degisikliklerin olabilecegini belirtmektedir (Atcherson ve Shoemaker, 2012). Bu
degisiklikler dogumdan sonra isitsel yollarin miyelinizasyonunun devam etmesine
baglidir. Prematiire ve zamaninda dogan bebeklerin ABR karakteristikleri, birbirinden
ve onlarin yetiskinlik doneminde elde edilen ABR bulgularindan farklilik gosterir
Hecox and Galambos, 1974; Salamy, 1984). Gestasyonel yasi 28 haftalik olan
yenidoganlarda 65 dBnHL’de klik uyarana cevaben giivenilir ABR komponentleri
elde edildigi rapor edilmektedir (Starr ve ark, 1977). 1, IlI ve V. Dalga bebeklerde en
rahat goriilebilen dalgalardir. V. Dalga mutlak latansi, klik uyaran i¢in 60 dBnHL’de

yaklasik 7.0 msn’de elde edilmektedir. 12-18 aylik ve daha biiyiik bebeklerden elde
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edilen cevaplar, yetiskinlerden elde edilen cevaplarla benzerlik gostermektedir (Hecox

ve Galambos, 1974).

I. dalga mutlak latansi, bebeklerde uzun elde edilebilir ancak V. Dalga kadar
uzun degildir. Bu sebeple yetiskinlerde I-V dalgalar arasi latans degeri 4.0 msn elde
edilirken bebeklerde 5.0 msn’ye kadar uzamis olarak gozlenebilir (Hecox and
Galambos, 1974; Starr et al., 1977). Bu durum koklear matiirasyon, noronal
matiirasyon, dis ve/veya orta kulak ses iletim etkinliginin azalmasi ve siklikla kulak

kanalinin kollaps olmas1 sebebiyle olabilir.

ABR amplitudleri de yine yasa bagl degiskenlik gostermektedir. Bir tepeden
izleyen negatif tepeye dogru dl¢iilen peak amplitiitleri, 1-2 yastan sonra artar (Salamy,
1984). Bebeklerde I ve/veya III. Dalganin amplitiitii V. Dalgadan biiyiik olabilir.
Yetiskinlerde ise V. Dalga digerlerine gore daha biiyiik elde edilmektedir. Ilk yillardan

sonra yetiskin benzeri duruma ulasir (34).

2.7.2. Cinsiyet

Kadinlarda erkeklere oranla daha biiyiik ABR amplitiitleri ve daha kisa
latanslar gozlenmistir. V. Dalga latansi, kadinlarda yaklasik 0.2 ms daha kisa ve
ozellikle IV, V, VI, VII dalga amplitiitleri daha biiytiktiir. Ayrica kadinlarin dalgalar
arasi latans degerleri erkeklerden daha kisadir. ABR latans ve amplitiitlerinde kadin
ve erkek arasindaki bu farklar kadinlarin koklear cevap siirelerinin erkeklerinkinden

daha kisa gozlenmis olmasiyla iliskili olabilir(35)

2.7.3. Uyku

Isitsel sistemde uykunun etkisi degiskenlik gostermektedir. Geg latanslar
uykudan etkilenirken erken latanshh  cevaplar, genel olarak uykudan
etkilenmemektedir. Ek olarak ABR, anestezi veya sedasyondan etkilenmez (Atcherson
ve Shoemaker, 2012). Boylelikle bebek, kiiciik cocuklar ve davranim odyometrisi

yapilamayan yetiskinlerde rahatlikla uygulanabilmektedir (35).
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2.7.4. Dikkat

Dikkat genelde yiiksek ileri kognitif islemleme gerektiren bir beceridir. Pek
cok farkli ¢esitte dikkat vardir. Yer yon bulma, segici, boliinmiis ve siirekli gibi dikkat
cesitleri bulunmaktadir (Coull, 1998). Yapilan calismalarda erken latanshi cevaplar
olan ECochG, ABR ve orta latans cevaplarinda dikkatin etkisinin olmadig1 ya da ¢ok
az oldugu belirtilmektedir (35).
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3. GEREC VE YONTEM

Bu ¢alisma, Baskent Universitesi Kulak Burun Bogaz Anabilim dali Odyoloji,
Konugsma ve Ses Bozukluklar1 Yiiksek Lisans Programi bitirme tezi olarak
planlanmistir. Etik kurul onay1 alinarak projeye baslanmistir (KA17/164 proje nolu,
26/07/2017 tarih ve 17/160 sayil1 karar ile). Bu ¢alisma, Ankara Baskent Universitesi
T1p Fakiiltesi Hastanesinde gergeklestirilmistir.

Bu calismamizda ABR ol¢iimlerinde CE-Chirp uyaran ile LS CE Chirp
uyaranla elde edilen dalgalar karsilastirarak farkliliklariin  gosterilmesi

amagclanmustir.

3.1. Goniilli Birey Secimi

Calisma grubuna 18 — 40 yas arasinda normal isitmeye sahip, 14 kadin (28
kulak) ve 9 erkek (18 kulak), toplam 23 kisi (46 kulak) dahil edilmistir. Calismaya
dahil edilen goniillii bireylerin ayrintili bir anamnezi alinmis, kulak burun bogaz
muayenesi yapilarak patoloji saptanmis, odyometri testi ve akustik immitansmetri
Olctimleri yapilip, goniilliilerin test kriterlerine uygun oldugu ispatlandiktan sonra

ABR testi yapilmistir.

(Calisma disinda birakilan grup belirlenirken asagidaki kriterler kullanilmistir:

e Kulakla ilgili kronik veya rekiirren hastalik dykiisii bulunanlar
e lletim, sensorindral veya mikst tip isitme kayb1 olanlar

e 18 yas alt1 ve 40 yas tistii goniillii bireyler

e Dis kulak yolunda anatomik bozuklugu olanlar

Calismaya katilm goniilliiliik esasina dayali oldugundan, katilimcilardan
“Bilimsel Arastirmalar i¢in Bilgilendirilmis Goniilli Olur Formu” nu okuyup kabul

etmeleri istenmistir (EK 1).
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3.2. Olciim Metodu

Calisma esnasinda Interacoustics® marka Eclipse EP25 (Danimarka) model iki
kanalli ABR cihaz1 kullanilmis olup, Etymotic® marka EarTone ABR kanal ici
basliklar (Amerika), her bir hasta icin 4 adet 2019 yili Mayis son kullanma tarihli
Ambu® marka Neuroline 720 (Amerika) model tek kullanimlik kendinden yapiskanli
elektrot ve test edilecek bireylerin kulak kanali capina uygun 2 adet Etymotic® marka

(Amerika) kanal i¢i stinger prob ucu kullanilmastir.

Test oncesi goniillii bireylerin cildi NuPrep® marka cilt temizleme jeli ile
temizlendikten sonra elektrotlar yerlestirilmistir. Elektrot yerlesimi sirasiyla; 1.
Kanalin negatif elektrotu sag mastoid kemige, 2. Kanalin negatif elektrotu sol mastoid
kemige, her iki kanalin pozitif elektrotu tek bir elektrot kablosu olarak sa¢ bitimine ve
toprak elektrotu yanaga yerlestirilmistir. Elektrot yerlesiminden sonra her bir elektrot
icin empedans kontrolii yapilmis olup empedans degerinin 3 kQ veya daha diisiik ve

elektrotlar aras1 empedansin 2 kQ veya daha diisiik degerlerde olmas1 saglanmistir.

Kanal i¢i kulakliklar goniillii bireyin kulak kanali ¢apina uygun biiyiikliikte
stinger prob ucu takilarak yerlestirilmistir. Goniilli bireyler supin pozisyonda bir
sedyeye yatirilarak rahat olmasi saglanmistir. Goniillii bireylerin Ol¢im siiresince

hareket etmemesi istenmis ve miimkiinse uyumasi onerilmistir.

ABR testleri sirastyla CE Chirp ve LS CE Chirp uyaranlar kullanilarak; 80 dB
nHL, 60 dB nHL, 40 dB nHL, 20 dB nHL ve 10 dB nHL siddetlerinde her bir 6l¢iim
iki defa tekrar edilerek yapilmistir. Her iki uyaran i¢in saniyedeki tekrar hiz1 21,1
olarak belirlenmis ve alterne polariteye sahip toplam 2000 uyaran verilerek averajlama
yapilmigtir. Yanit penceresi 0 ms — 20 ms olacak sekilde ayarlanmistir. Giris
yiikseltecinin al¢ak gegciren filtresi 3000 Hz, ve yiiksek geciren filtresi 33 Hz olarak
ayarlanmistir (Sekil 3.1, Sekil 3.2).
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Sekil 3.1. CE-Chirp uyaran i¢in olusturulan ABR test protokolii.
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Sekil 3.2. LS CE-Chirp uyaran i¢in olusturulan ABR test protokolii.

Goniillii bireylerden kaydedilen ABR dalgalarin kalitesi analiz edilmis ve

sinyal/gtiriiltii oran1 >3 olan ABR dalgalar1 degerlendirilmeye alinmistir (Sekil 3.3.,

Sekil 3.4.).
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Sekil 3.4. LS CE-Chirp uyaran ile kaydedilen ABR dalgalar1.
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3.2. istatistiksel Yontem

Veriler SPSS versiyon 20 paket programi (Statistical Package for Social
Sciences v.20, IBM®, Chicago, IL, USA) ile analiz edilmistir. Normal dagilima

uygunlugu Kolmogorov-Smirnov testi ile kontrol edilmistir. Tanimlayic istatistikler,
ortalama, standart deviasyon olarak verilmistir. Normal dagilima uygun veriler
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nonparametrik testlerden Student T testi ile analiz edilmis olup, p<0,05 degeri
istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir. Normal dagilima sahip olmayan veriler ise
nonparametrik testlerden Mann Whitney u ile analiz edilmis olup, p<0,05 degeri

istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.
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4. BULGULAR

Bu calismada saglikli eriskin bireylerde yapilan isitsel beyin sap1 cevaplari
Olciimlerinde LS CE-Chirp uyaran ve CE-Chirp uyaran cevaplari verilerini elde etmek
amactyla yaglart 19 ile 27 yas arasinda degisen, 8’1 erkek (%34,78), 15’1 kadin
(%65,22) toplam 23 goniillii birey degerlendirilmistir. Goniillii bireylerin yas
ortalamast 21,22 ve standart sapmasi 2,408’dir. Calismaya katilan bireylerin her iki

kulag: degerlendirilmis olup ¢alismaya toplam 46 kulak dahil edilmistir.

4.1. 80 dB nHL Bulgularn

80 dB nHL’de CE Chirp ve LS CE-Chirp uyaranlarin I., III. ve V. dalga
latanslar1 karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli farklilik izlenmistir. Ayni
uyaranlarin amplitiitleri degerlendirildiginde 1. ve III. dalgalarin amplitiitlerinde

farkliliklar izlenirken, V. dalganin amplitiitiinde istatistiksel farklilik izlenmemistir

4.1).

80 dB nHL’de interpik latanslar1 (I-IILIII-V ve IV) fark: karsilastirildiginda I-

III arasinda istatistiksel anlamli farklilik izlenmezken, III-V ve

istatistiksel anlamli fark tespit edilmistir (Tablo 4.2.).

I-V arasinda

Tablo 4.1. 80 dB nHL’de CE Chirp ve LS CE-Chirp Uyaran ile yapilan ABR

olciim sonuclari ve istatistiksel analizi.

Tablo 4.1.

Ortalama

Standart

80 dB nHL 1. Dalga LS 46 1,5193 ,12935 <0.01*
Latanslari CE 46 1,3404 ,24942 ’

80 dB nHL III. Dalga LS 46 3,6846 ,12569 <0.01*
Latanslar1 CE 46 3,4700 , 26562 ’

80 dB nHL V. Dalga LS 46 5,5157 ,24280 <0.01*
Latanslari CE 46 4,9730 , 57413 ’

80 dB nHL 1. Dalga LS 46 ,3061 ,L16709 <0.01*
Amplitiitleri CE 46 ,1387 ,06298 ’

80 dB nHL III. Dalga LS 46 ,2608 ,10469 <0.01*
Amplitiitleri CE 46 1477 ,06531 ’

80 dB nHL V. Dalga LS 46 ,6814 ,17155 0.09]%*
Amplitiitleri CE 46 ,6180 ,18330 |

Sapma




(*Mann Whitney U (p<0.05), **Student t testi (p<0.05). LS: Level Specific CE Chirp uyaran, CE:

CE Chirp uyaran.)

Tablo 4.2. 80 dB nHL’de CE Chirp ve LS CE-Chirp Uyaran ile yapilan ABR
olciim sonuclar interpik latanslar ve istatistiksel analizi

ablo 4 LS Drtalama and g )
()

I - 11 Interpik Latans1 LS 46 2,1652 12427 | 45gee
CE 46 2,1296 ,29972 ’

III - V Interpik Latansi LS 46 1,8311 18078 |
CE 46 1,5030 ,50682 '

I - V Interpik Latanslar LS 46 3,9963 GETN
CE 46 3,6326 ,62397 ’

. *Mann Whitney U (p<0.05), **Student t testi (p<0.05). LS: Level Specific CE Chirp uyaran, CE:

CE Chirp uyaran.

4.2. 60 dB nHL Bulgulan

60 dB nHL’de CE Chirp ve LS CE-Chirp uyaranlarin V. dalga latans degerleri
karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli farklilik izlenmemistir (p<0,484). Ayni
uyaranlarin  amplitiit degerleri karsilagtirlldiginda istatistiksel anlamli  fark

bulunamamistir (p<0,422). (Tablo 4.3.).

Tablo 4.3. 60 dB nHL’de CE Chirp ve LS CE-Chirp Uyaran ile yapilan ABR

olciim sonuclan ve istatistiksel analizi.

ablo 4 Al'g Drtalama andg
) AP

60 dB nHL V. Dalga LS 46 5,9550 ,23980

Latanslar1 CE 46 5,9180 ,26390 Oies
60 dB nHL V. Dalga LS 46 5441 20309 | s
Amplitiitleri CE 46 ,5765 ,18095 ’

*Mann Whitney U (p<0.05), **Student t testi (p<0.05). LS: Level Specific CE Chirp uyaran, CE: CE
Chirp uyaran.
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4.3. 40 dB nHL Bulgular

40 dB nHL’de CE Chirp ve LS CE-Chirp uyaranlarin V. dalga latans degerleri
karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli farklilik izlenmemistir (p<0,56). Ayni
uyaranlarin  amplitiit degerleri karsilagtirlldiginda istatistiksel anlamli fark

bulunamamistir (p<0,243) (Tablo 4.4.).

Tablo 4.4. 40 dB nHL’de CE Chirp ve LS CE-Chirp Uyaran ile yapilan ABR
olciim sonuclari ve istatistiksel analizi.

ablo 4.4 Ard Drtalama and s )
) AP d

40 dB nHL V. Dalga LS 46 7,0317 ,33945

Latanslar1 CE 46 7,0733 ,26162 0:35
40 dB nHL V. Dalga LS 46 5133 ,20397 0243
Amplitiitleri CE 46 ,4655 ,18578 ’

*Mann Whitney U (p<0.05), **Student t testi (p<0.05). LS: Level Specific CE Chirp uyaran, CE: CE

Chirp uyaran.

4.4. 20 dB nHL Bulgular

20 dB nHL’de CE Chirp ve LS CE-Chirp uyaranlarin V. dalga latans degerleri
karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli farklilik izlenmemistir (p<0,204). Ayni
uyaranlarin  amplitiit degerleri karsilastirildiginda  istatistiksel anlamli fark

bulunamamastir (p<0,829) (Tablo 4.5.).

Tablo 4.5. 20 dB nHL’de CE Chirp ve LS CE-Chirp Uyaran ile yapilan ABR
olciim sonuclan ve istatistiksel analizi.

ablo 4 Arad Drtalama and g )
[ 0 ()

20 dB nHL V. Dalga LS 46 8,4033 ,48043

Latanslar CE 46 8,2952 ,35442 O
20 dB nHL V. Dalga LS 46 2787 ;12084 B
Amplitiitleri CE 46 2716 ,18600 ’

*Mann Whitney U (p<0.05), **Student t testi (p<0.05). LS: Level Specific CE Chirp uyaran, CE: CE

Chirp uyaran.
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5. TARTISMA

Giinlimiizde odyoloji alaninda hastaliklarin tan1 ve takip siirecinde
elektrofizyolojik yontemler 6nemli bir yer edinmistir. Bu yontemler i¢inde de objektif
bir degerlendirme cesidi olan ABR en c¢ok kullanilan tekniklerden biri olarak klinik

uygulamada yer edinmistir.

ABR, isitme sinirinden beyinde sapina kadar olan noral yapilar kaynakl
aksiyon potansiyellerini degerlendirme felsefesi ile ¢alismaktadir. Bu noral aksiyon
potansiyelleri verilen uyaranlara karsi olusan cevaplardir. Bu elektrofizyolojik
cevaplar, normal fizyolojik durum ile gesitli patolojik durumlar arasinda belirgin

farkliliklar gostermektedir.

ABR olgiimlerinde klinik pratikte siklikla klik ve tone burst gibi akustik
uyaranlar kullanilmaktadir. Bu uyaranlar ile elde edile elektrofizyolojik yanitlar dalga
formu latans ve amplitiit degerleri olciilerek analiz edilir. Bu uyaranlar kokleanin
basiler bolgesinden apeksine dogru ilerleyen bir uyarim olusturmaktadir. Bu nedenle
uyaranin tiim kokleada ayni anda uyari olusturararak noral senkronizasyonun tam
olarak saglanamaz. Noral senkronizasyonun optimizasyonu amaciyla yapilan
caligmalar dogrultusunda farkli koklear gecikme modelleri kullanilarak Chirp
uyaranlar olusturulmustur (8). Bu felsefe ile chirp uyaranlar klik uyaranlara gore daha
yiiksek amplitiitlii dalgalar olusturarak V. dalganin tespiti kolaylastirmistir. Ayrica test

siiresini kisaltarak elektrofizyolojik degerlendirmelere hiz kazandirmaktadir.

Chirp uyaranlar kokleanin bazal bolgesinden apeksine kadar biitiin alanlarda
ayni anda uyarim olusturmasi beklenen uyaran ¢esitlerinin genel adidir. Bu chirp
uyaranlarindan da en sik kullanilan CE-Chirp tiir. CE-Chirp uyaraninin 40 — 80 dB HL
araliginda daha yiiksek amplitiide sahip dalgalar olusturdugu goriilmiistiir (36). Bu
avantaja ragmen klik uyaranlara gore latans siirelerinde standardize degerlere gore
sapmalar olustugu goriilmiistiir (37). Bu nedenle yeni bir koklear uyarim modeli
olusturularak farkli bir CE-Chirp uyarani dizayn edilmis olup farkli siddet seviyelerine

gore tanimlanmustir. Level Specific (LS) CE- Chirp uyaran adi verilen bu uyarim
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¢esidi olup 0 — 100 dB nHL araliginda her 5 dB siddet i¢in farkli uyarim dizaynina
sahip olup, bu 6zelligi ile latans siirelerinde sapmanin azaltilmasi ve maksimum dalga

amplitiitiiniin saglanmasi amac¢lanmistir (8, 9).

Bizim caligmamizda normal isiten bireylerde CE-Chirp ile LS CE-Chirp
uyaranlar1 farkli ses siddetlerinde ABR kayitlar1 degerlendirilerek V. Dalga

yanitlarinin latans ve amplitiit agisindan karsilastirilmas1 amaglanmistir.

Bu amagla yapilan ol¢timlerde 80 dB de LS CE-Chirp iin gosterdigi interpik
latans siirelerinin CE-Chirp e gore daha uzun oldugu bulunmustur. Bu klinik durum
noral senkronizasyonun CE-Chirp e gore daha iyi saglanmasi sonucu oldugu

distinilmiistiir.

CE-Chirp ve klik uyaranlarla yapilan diger bir karsilagtirma da latanslarla
ilgilidir. Chirp uyaranla alinan kayitlara ait latanslarin klik uyaran ile elde edilen
latans degerlerinden farkli oldugu goriilmiistiir ve bu konu iizerine aragtirmalar devam
etmektedir (8). Kristensen ve arkadaslarinin yaptig1 calismada CE-Chirp ile LS CE-
Chirp karsilastirmasinda 60, 40 ve 20 dB siddetinde latanslarda farklilik olmadigini
gostermistir (36). Bizim ¢alismamizda literatiirle uyumlu olarak 60, 40 ve 20 dB de
latanslarindan farklilik olmadigi gortilmiistiir. Amplitiitler karsilastirildiginda LS CE-
Chirp uyaranin olusturdugu isitsel beyin sap1 cevap amplitiitlerinin biiyiik bulundugu
gosterilmistir. Bizim ¢aligmamizda 60 dB nHL, 40 dB nHL ve 20 dB nHL’de farklilik

izlenmemistir.

Kristensen ve arkadaslarinin yaptigir ¢alismada CE-Chirp ve LS CE-Chirp
uyaranlara karsi elde edilen beyinsap1 cevaplart morfolojik olarak karsilastiriimis ve
CE-Chirp uyaranlarda elde edilen dalgalarin o6zellikle 80 dB nHL seviyesinde
bozuldugu gozlenirken LS CE-Chirp ile elde edilen dalgalarda bu etki goriilmemistir.
Bizim yapmis oldugumuz ¢aligmada elde ettigimiz bulgular litaratiirle uyumlu oldugu

gorilmistiir (36).
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Keesling ve arkadaslarinin yapmis oldugu bir calismada, klik ve farkli dizayna
sahip iChirp adi verilen bir uyaranla yapilan karsilastirmada, klik uyaran
amplitiitlerinin yliksek siddetlerde daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. Bizim yapmis
oldugumuz c¢alismada LS CE-Chirp amplitiitleri Keesling’in ¢alismasindaki
sonuclarina gore daha yiiksek bulunmustur. Bu durumunun iChirp uyarana ait algak
frekans komponentlerinin, kokleanin baziler bolgesi ile distorsiyona girmesi nedeniyle
noral senkronizasyonu azalttigi ve buna bagli olarak amplitiitlerde diisiis meydana

getirdigi diistinilmektedir (38).

Venkatacheluvaiah ve arkadaslarinin yapmis oldugu bir ¢calismada giiriiltiiye
bagli isitme kayipli kisilerde beyinsapi cevaplarimi klik ve CE-Chirp uyaranlar
kullanarak karsilastirmislardir. Bu ¢alismada CE-Chirp uyaran ile yapilan 6l¢iimlerde
dalga latanslarinin daha erken ortaya ¢iktig1 ve amplitiitlerin daha biiyiik elde edildigi
goriilmiistiir. Bizim yapmis oldugumuz c¢aligmada CE-Chirp uyaranlarin dalga

amplitiitii ve latans degerleri bu ¢aligma ile uyumlu oldugu goriilmiistiir (39).

Kensi M. Cobb and Andrew Stuart’in yapmis oldugu calismada, saglikli
yetigskin ve yenidoganlarda CE-Chirp ve dar bant CE-Chirp uyaranlar ile elde edilen
ABR kayitlarin1 kargilastirmisladir. Bu ¢alisma uyaran tekrar hizi, uyaran siddeti ve
polarite degisimlerini kapsayan bir ¢alismadir. Yapilan ¢aligmada; uyaran siddetinin
azalmast ile dogru orantili olarak amplitiitlerde diisiis, uyaran tekrar hizinin
yiikselmesi durumunda amplitiitlerde diisiis gézlenmistir. CE-Chirp ile elde edilen
kayitlarda dalga latanslarinin daha erken olustugu gozlenmistir. CE-Chirp uyaran ile
kaydedilen dalga amplitiitlerinin klik yetiskinlerde yenidoganlara nazaran daha biiyiik
olustugu gozlenmistir. Bizim ¢alismamizda elde etmis oldugumuz veriler bu ¢alisma
ile uyumlu bulunmustur. LS CE-Chirp uyaranin CE-Chirp uyaran iistiinliikleri
diisiiniildiiglinde bu calismanin LS CE-Chirp uyaran ile yapilmasi farkl istatistiksel

sonuglar olusturabilecegi goz ard1 edilmemelidir (40).

Chirp uyaran, noral senkronizasyonu arttirmaya yonelik basarimi nedeniyle

farkl1 elektrofizyolojik testlerde kullanima yer bulmustur.
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Wang ve arkadaslarinin yapmis oldugu bir ¢aligmada servikal vestibiiler
uyarilmis potansiyellerde (cVEMP), CE-Chirp, klik ve tonal uyaranlar ile elde edilen
kayitlar karsilastirilmistir. Bu calismada CE-Chirp uyaran ile elde edilen VEMP
kayitlarinin daha erken latanslara sahip oldugu ancak dalga cevabmin daha hizl

olustugu ve diger uyaranlara nazaran daha tutarli oldugu gézlenmistir (41).

Michel ve arkadaslarinin isitme kayipl ve kayipsiz yenidoganlarda dar bant
dar bant CE-Chirp ASSR (Auditory Steady State Responses) ile tespit edilen isitme
esiklerini tone burst ABR yanitlar ile karsilagtirmiglardir. Bu ¢aligmada dar bant CE-
Chirp ASSR ile tespit edilen isitme esiklerinin tonal ABR ile bulunan igitme esikleri
ile yiiksek korelasyona sahip oldugu goriilmiistiir (42). CE-Chirp uyaranlarin noral
senkronizasyonu arttirmasi nedeniyle ASSR esiklerinin daha hizli ve tutarli tespit
edilebildigi diistiniilmektedir. Yapmis oldugumuz ¢alismada gézlemledigimiz farklar
gdz Onilinde bulunduruldugunda benzer c¢alismanin LS CE-Chirp uyaranlar

kullanilarak yapilmasi isitme esiginin daha hizli ve dogru tespitini saglayabilir.

Cebulla ve arkadaslarinin yapmis oldugu bir ¢alismada CE-Chirp uyaranlarin
yenidogan isitme taramasindaki basarimi degerlendirilmis ve sensivitesi %99
bulunmustur (43).

Literatiirdeki gelismeler incelendiginde chirp uyaranlarin avantajlari nedeniyle

ilerleyen donemlerde daha genis alanlarda kullanilabilecegi diisiiniilmektedir.
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6. SONUC VE ONERILER

ABR o6lctimleri giiniimiizde siklikla kullanilmakta olup chirp uyaranlar klinik
kullanimdaki avantajlar1 nedeniyle kendine daha cok yer bulmaya baslamistir. Chirp
uyaranlar isitme esiginin degerlendirilmesinde etkilidir. Bizim bu ¢alismamizda LS
CE Chirp latans ve amplitiid degerlerinin yiiksek siddetlerde CE-Chirp e gore daha
yiiksek oldugu gosterilmistir. Diislik siddetlerde her iki uyaran arasinda herhangi bir
istiinliik izlenmemistir. Standart klik uyaran 6lctimleri ile daha genis popiilasyonlarda
yapilacak ileri caligmalar ile klinik kullanima gelecekte daha genis yer bulmasi
beklenebilir. LS-CE Chirp ile yapilacak ABR testlerinin test siiresini kisaltacak etkisi
arastirilmasi isitme esigi ve norodiagnostik uygulamalarda faydali olabilir. Farkli
basliklarin kullanimin (TDH 39, ER3, ER2, B71, B81 vb) dalga formu, latans ve

amplitiitler agisindan etkilerinin arastirilmasi klinik kullanim agisinda faydali olabilir.
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EK 1. ARASTIRMALAR iCIiN BILGILENDIRILMiS GONULLU OLUR FORMU

_BASKENT UNIVERSITESI KLINIK ARASTIRMALAR ETiK KURULU
BILIMSEL ARASTIRMALAR ICiN BILGILENDIRILMiS GONULLU OLUR
FORMU

LUTFEN DIKKATLICE OKUYUNUZ !!!

Bilimsel aragtirma amagli klinik bir ¢aligmaya katilmak iizere davet edilmis bulunmaktasiniz.
Bu calismada yer almay1 kabul etmeden 6nce ¢alismanin ne amagla yapilmak istendigini tam
olarak anlamaniz ve kararinizi, arastirma hakkinda tam olarak bilgilendirildikten sonra 6zgiirce
vermeniz gerekmektedir. Bu bilgilendirme formu séz konusu arastirmayi ayrintili olarak
tanitmak amaciyla size 6zel olarak hazirlanmigtir. Liitfen bu formu dikkatlice okuyunuz.
Arastirma ile ilgili olarak bu formda belirtildigi halde anlayamadiginiz ya da belirtilemedigini
fark ettiginiz noktalar olursa hekiminize sorunuz ve sorulariniza agik yanitlar isteyiniz. Bu
aragtirmaya katilip katilmamakta serbestsiniz. Calismaya katilim goniilliilitk esasina dayalidir.
Aragtirma hakkinda tam olarak bilgilendirildikten sonra, kararimizi 6zgiirce verebilmeniz ve
diisiinmeniz i¢in formu imzalamadan 6nce hekiminiz size zaman taniyacaktir. Kararimiz ne
olursa olsun, hekimleriniz sizin tam saglik halinizin saglanmasina ve korunmasina ydnelik
gorevlerini bundan sonra da eksiksiz yapacaklardir. Arastirmaya katilmayi kabul ettiginiz
taktirde formu imzalaymiz.

1. ARASTIRMANIN ADI
Saglikli eriskin bireylerde yapilan isitsel beyin sap1 cevaplari 6l¢iimlerinde LS CE-Chirp
uyaran ve CE-Chirp uyaran cevaplarinin karsilastirilmasi.

LS CE-Chirp ve CE-Chirp ses uyaranlar1 “Claus Elberling” tarafindan tasarlanmis igerisinde
20 Hz ile 20.000 Hz’ye araligindaki tiim frekanslari barindiran dzel test sesleridir. Isitme
esiginiz bu farkl tasarima sahip ses uyaranlar1 kullanilarak degerlendirilecek ve
karsilagtirilmasi yapilacaktir.

2. KATILIMCI SAYISI

Bu aragtirmada yer almasi 6ngdriilen toplam katilimci sayis1 23’tiir.

3. ARASTIRMAYA KATILIM SURESI
Bu arastirmada yer almaniz i¢in 6ngoriilen siire 60 dakikadir.

4. ARASTIRMANIN AMACI

Bu arastirmanin amaci;

Isitsel Beyin Sap1 Cevaplari testi ile isitme siniri test edilerek beyin sap1 diizeyinde isitme esiginiz
degerlendirilmektedir. Iki farkli ses uyaram ile beyni sap1 diizeyinde isitme esiginiz test edilecek olup
iki kaydin karsilastirilmasi saglanacaktir.

5. ARASTIRMAYA KATILMA KOSULLARI

Bu aragtirmaya dahil edilebilmek i¢in sahip olmaniz gereken kosullar su sekildedir;

18 ile 40 yas aras1 normal isitmeye sahip olmamak

Herhangi bir denge problemi olmamak

Isitsel Uyarilmis Potansiyel testlerine engel olusturabilecek dis kulak yolu, orta kulak ve i¢ kulak
rahatsizlig1 olmayan goniillii kisiler almacaktir.
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6. ARASTIRMANIN YONTEMI

Size dnce bir KBB hekimi tarafindan kulak burun bogaz muayenesi yapilacaktir. Ardindan i¢
kulaginizi farkli frekanslarda ses uyarani ile degerlendirip (tonal odyogram), normal isiten
olmaniz taktirde elektrokokleografi testine hazirlanacaksiniz.

Isitsel Beyin Sapt Cevaplarn Testi : I¢ kulagimzda isitmenizi saglayan tiiylii hiicreler
bulunmaktadir. Bunlar gorevleri sirasinda c¢ok diisiik seviyede elektriksel aktiviteler
gostermektedir. Olusan bu aktiviteler beyinde bulunan isitsel kortekse ¢esitli sinir yolaklari ile
ulagmaktadir. Kulagimizin arkasimna veya kulak lobiiliine yerlestirilen 6zel alicilarla bu
elektriksel aktiviteleri kayit edebiliyoruz. Bu elektriksel aktivitelerin normal degerlerini
buray1 etkileyen hastaliklarin tanisinda kullaniyoruz. Siz saglikli bireylerde elde ettigimiz
aktiviteler hasta bireylerin takibinde ve tedavisinde yol gosterici olacaktir.

Bu aragtirmada size uygulanacak tedaviler / girisimler / tetkikler /islemler su sekildedir;

Test dncesinde dis kulak yolunuzda kulak kiri var ise Kulak Burun Bogaz Hekimi tarafindan
temizlenecektir. Test sirasinda cildinize dort (4) tek kullanimlik disk seklinde elektrot, sag ve
sol kulak lobiiliine, alniniza ve elmacik kemigi lizerine yapistirilacaktir. Takiben farkl
formlardaki iki ses uyarani bu yolla kulagimiza verilecektir. Test siiresince hareket etmemeniz,
konusmamaniz istenecektir.

7. KATILIMCININ SORUMLULUKLARI
Test siiresince hareket etmemeniz ve konugsmamaniz istenecektir.

8. ARASTIRMADAN BEKLENEN OLASI YARARLAR

LS CE-Chirp ve CE-Chirp ses uyaranlar1 “Claus Elberling” tarafindan tasarlanmis ve adinin
bas harfleri uyarana verilmistir. Bu ses uyaranlari, icerisinde 20 Hz ile 20.000 Hz’ye
araligindaki tiim frekanslar1 belirli bir siralama ile barindiran 6zel test sesleridir. Yapilacak
olan bu calismada LS CE-Chirp uyaraninin CE-Chirp uyarana nazaran daha biiyiik genlikte
yanitlar elde edilip edilmedigi ve latans siirelerinin uyumu incelenecek, LS CE-Chirp
uyaraninin  geleneksel ~CE-Chirp sinyalinin  yerine kullanilip  kullanilamayacagi
degerlendirilecektir.

9. ARASTIRMADAN KAYNAKLANABILECEK OLASI RiSKLER
Bu yapilacak islemler sizde herhangi bir risk olusturmayacaktir.

10. ARASTIRMADAN KAYNAKLANABILECEK HERHANGI BiR ZARARLANMA
DURUMUNDA YUKUMLULUK / SORUMLULUK DURUMU

Arastirma nedeniyle bir zarar gormeniz s6z konusu olursa, tedavi i¢in gereken masraflar Baskent
Universitesi tarafindan karsilanacaktir.

11. ARASTIRMA SURESINCE CIKABILECEK SORUNLARDA ARANACAK KiSi
Uygulama siiresince, zorunlu olarak arastirma dis1 ilag almak durumunda kaldiginizda Sorumlu
Arastiricty1 dnceden bilgilendirmek i¢in, arastirma hakkinda ek bilgiler almak i¢in ya da arastirma ile
ilgili herhangi bir sorun, istenmeyen etki veya diger rahatsizliklariniz i¢in herhangi bir saatte adresi ve
telefonu asagida belirtilen ilgili hekime ulasabilirsiniz.

Istediginizde Giiniin 24 Saati Ulasilabilecek Hekimin Adres ve Telefonlar:
Prof. Dr. Seyra Erbek

Adres: Baskent Universitesi Ankara Hastanesi

Yukar1 Bahgelievler Mh. Maresal Fevzi Cakmak Cd. No:45 06490
Cankaya/Ankara

Is: (0312) 203 68 68 Cep: 0532 514 09 05
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12. GIDERLERIN KARSILANMASI VE ODEMELER
Bu aragtirmaya katilmaniz i¢in veya arastirmadan kaynaklanabilecek giderler i¢in sizden herhangi bir
ticret istenmeyecektir. Hastaliginizin gerektirdigi tetkiklere ilave olarak yapilacak her tiirlii tetkik,

fizik muayene ve diger arastirma giderleri size veya giivencesi altinda bulundugunuz resmi ya da 6zel
hicbir kuruma 6detilmeyecektir.

13. ARASTIRMAYI DESTEKLEYEN KURUM
Arastirmay1 destekleyen kurum Bagkent Universitesidir.

14. KATILIMCIYA HERHANGI BiR ODEME YAPILIP YAPILMAYACAGI

Bu arastirmaya katilmanizla, arastirma ile ilgili ¢ikabilecek zorunlu masraflar tarafimizdan
karsilanacaktir. Bunun disinda size veya yasal temsilcilerinize herhangi bir maddi katki
saglanmayacaktir.

15. BILGILERIN GIZLILIGi

Aragtirma siiresince elde edilen sizinle ilgili tibbi bilgiler size 6zel bir kod numarasi ile
kaydedilecektir. Size ait her tiirlii tibbi bilgi gizli tutulacaktir. Arastirmanin sonuglari yalniza
bilimsel amagla kullanilacaktir. Arastirma yayinlansa bile kimlik bilgileriniz
verilmeyecektir. Ancak, gerektiginde aragtirmanin izleyicileri, yoklama yapanlar, etik kurullar ve
resmi makamlar tibbi bilgilerinize ulasabilecektir. Siz de istediginizde kendinize ait tibbi bilgilere
ulasabileceksiniz

16. ARASTIRMA DISI BIRAKILMA KOSULLARI

Degerlendirmelerin yapilacag siire zarfinda; Ani isitme kaybi, vertigo atagi, nezle veya grip gibi ist
solunum yoluna bagli bir enfeksiyon gecirmek, kafa travmasi gibi durumlarda arastirma dist
birakilacaksiniz.

17. ARASTIRMADA UYGULANACAK TEDAVi DISINDAKI DiGER TEDAVILER
Arastirmada yapilacak olan elektrofizyolojik kayitlar haricinde bagka bir tedavi uygulanmayacaktir.

18. ARASTIRMAYA KATILMAYI REDDETME VEYA AYRILMA DURUMU

Bu aragtirmada yer almak tamamen sizin isteginize baglidir. Arastirmada yer almay1 reddedebilirsiniz
ya da herhangi bir asamada arastirmadan ayrilabilirsiniz; arastirmada yer almay1 reddetmeniz veya
katildiktan sonra vazge¢cmeniz halinde de karariniz size uygulanan tedavide herhangi bir degisiklige
neden olmayacaktir.

Arastirmadan ¢ekilmeniz ya da arastirici tarafindan ¢ikarilmaniz durumunda da, sizle ilgili tibbi
veriler bilimsel amagla kullanilabilecektir.

19. YENI BILGILERIN PAYLASILMASI VE ARASTIRMANIN DURDURULMASI
Arastirma siirerken, arastirmayla ilgili olumlu veya olumsuz yeni tibbi bilgi ve sonuglar en kisa siirede
size veya yasal temsilcinize iletilecektir. Bu sonuglar sizin arastirmaya devam etme isteginizi
etkileyebilir. Bu durumda karar verene kadar arastirmanin durdurulmasini isteyebilirsiniz.
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(Katilimcimin/Hastanin/Anne-Baba/Yasal Temsilcinin Beyani)

Saym Dr. Seyra ERBEK ve Arastirmaci Engin DANISMEN tarafindan Baskent Universitesi Tip
Fakiiltesi KBB Anabilim Dal1 Odyoloji Béliimii, ISTANBUL kliniginde tibbi bir arastirma yapilacagi
belirtilerek bu arastirma ile ilgili yukaridaki bilgiler bana aktarildi. Bu bilgilerden sonra bdyle bir
aragtirmaya “katilime1” (denek) olarak davet edildim.

Eger bu arastirmaya katilirsam hekim ile aramda kalmasi gereken bana ait bilgilerin gizliligine bu
arastirma sirasinda da biiyilk 6zen ve saygi ile yaklasilacagina inaniyorum. Arastirma sonuglarinin
egitim ve bilimsel amaglarla kullanim1 sirasinda kisisel bilgilerimin 6zenle korunacagi konusunda
bana gerekli giivence verildi.

Aragtirmanin yiiriitiilmesi sirasinda herhangi bir sebep gostermeden arastirmadan g¢ekilebilirim (Ancak
arastirmacilar1 zor durumda birakmamak i¢in arastirmadan g¢ekilecegimi onceden bildirmemim uygun
olacaginin bilincindeyim). Ayrica, tibbi durumuma herhangi bir zarar verilmemesi kosuluyla
arastirmaci tarafindan arastirma disi1 tutulabilirim.

Arastirma icin yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altina girmiyorum. Bana
da bir 6deme yapilmayacaktir.

Arastirma uygulamasindan kaynaklanan nedenlerle herhangi bir saglik sorunumun ortaya ¢ikmasi
halinde, her tiirlii tibbi miidahalenin saglanacagi konusunda gerekli giivence verildi. Bu tibbi
miidahalelerle ilgili olarak da parasal bir yiik altina girmeyecegim anlatildi.

Bu aragtirmaya katilmak zorunda degilim ve katilmayabilirim. Aragtirmaya katilmam konusunda

zorlayici bir davranigla karsilasmig degilim. Eger katilmay1 reddedersem, bu durumun tibbi bakimima
ve hekim ile olan iligkime herhangi bir zarar getirmeyecegini de biliyorum.
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ARASTIRMAYA KATILMA ONAYI
Yukarida yer alan ve arastirmaya baslanmadan dnce goniilliiye verilmesi gereken bilgileri gdsteren 4 sayfalik
metni okudum ve sozlii olarak dinledim. Aklima gelen tiim sorular arastiriciya sordum, yazili ve sozlii olarak
ayrintilartyla anlamig bulunmaktayim. Arastirmaya katilmay1 isteyip
istemedigime karar vermem icin bana yeterli zaman tanindi. Bu kosullar altinda, bana ait tibbi bilgilerin gézden
gecirilmesi, transfer edilmesi ve islenmesi konusunda arastirma yiiriitiiciisiine yetki veriyor ve soz konusu
aragtirmaya iliskin bana yapilan katilim davetini hi¢bir zorlama ve baski olmaksizin biiyiik bir goniilliiliik
icerisinde kabul ediyorum. Bu formu imzalamakla yerel yasalarin bana sagladigi haklar1 kaybetmeyecegimi

bana yapilan tiim agiklamalar1

biliyorum.

Bu formun imzali ve tarihli bir konvasi bana verildi.

GONULLU IMZASI
IsiM SoYisiM
ADRES
TELEFON
TARIH
VASI (Varsa) IMZASI
IsiM soyisim
ADRES
TELEFON
TARIH
ARASTIRMACI IMZASI
isiM SOYisiM ve GOREVI Engin DANISMEN / OKB Yiiksek Lisans Ogrencisi
Sahray1 Cedid Mah. Ust Cesme Sok. .Meseli Park Gold
ADRES Apartmani No:5 Daire: 14 Kadikdy / ISTANBUL
TELEFON 0533273 88 33
TARIH
ONAM ALMA iSINE BASINDAN SONUNA KADAR TANIKLIK EDEN KURULUS iMZASI
GOREVLISI
ISIM SOYISIM ve GOREVI
ADRES
TELEFON
TARIH
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