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Streszczenie

Korzysci osiggane po wszczepie implantu slimakowego (elektronicznej protezy stuchu — stymulatora nerwu stuchowego) w duzej mierze zalezg
od wiasciwego, dostosowanego do indywidualnych potrzeb pacjenta, ustawienia parametréw stymulacji przez implant. W pracy przedstawiono
analize uzytecznosci obiektywnej metody pomiaréw funkcjonowania drogi stuchowej osoby implantowanej — pomiaréw ztozonego, czynnos-
ciowego potencjatu nerwu stuchowego, do oszacowania optymalnych parametréow stymulacji.

Stowa kluczowe: implanty slimakowe, odpowiedz neuronalna.

Summary

To provide maximum benefit for the cochlear implant users the speech processor should be fitted to the patients' need. In this paper one of the
objective methods (Neural Response Telemetry, NRT) that could deliver important information for fitting is presented as well as comparison
between some psychoacoustic (behavioral) fitting parameters and results of objective NRT measurements

Key words: cochlear implants, neural response telemetry.

Wprowadzenie

Ustawienie procesora mowy systemu implantu slimako-
wego, niezbedne do prawidtowego odbioru dzwiekéw oto-
czenia, polega na wyborze strategii kodowania oraz wpro-
wadzeniu okreslonych parametréw, w oparciu o ktére prze-
twarzanie sygnatu dostosowane bedzie indywidualnie do
charakterystyki drogi stuchowej danego pacjenta. Istotnymi
parametrami sg miedzy innymi: amplitudy bodzca elektrycz-
nego odpowiadajgce progowym wrazeniom stuchowym (T)
oraz odpowiadajgce poziomowi komfortowego styszenia (C),
czas trwania bodzca elektrycznego, wspotczynnik kompresji
przetwarzania sygnatu akustycznego na bodziec elektryczny,
sposob stymulacji elektrycznej (bipolarny, monopolarny).

Parametry: T i C wyznacza sie najczgsciej na podstawie
wynikow testéw psychoakustycznych, stanowiacych czesé
procedury ustawienia procesora mowy. Doktadne okreslenie
tych parametrow jest bardzo istotne, gdyz wyznaczony zos-
taje w ten sposdb przedziat wartosci natezenia pradu elektro-
stymulacji, a tym samym dynamika reakcji nerwu stuchowe-
go na pobudzenie elektryczne. Relatywnie maty btgd w ich
okresleniu moze spowodowac, ze pacjent nie bedzie odbie-
rat wrazen stuchowych na odpowiednim poziomie. Poziom

subiektywnego odczucia gtosnosci bedzie zbyt maty lub za
duzy, lub pacjent nie bedzie rozrézniat zmian natezenia syg-
natu akustycznego. Na podstawie wspomnianych paramet-
row wyznaczana jest charakterystyka kompresji realizowana
przez procesor mowy. A zatem, precyzyjne wyznaczenie
parametréw T i C jest konieczne dla zapewnienia pacjentowi
rozumienia mowy [Abbas (i in.) 1999].

Ze wzgledu na poszerzenie kryteriow kwalifikacyjnych
do stosowania systemow implantéw slimakowych, a zwtasz-
cza wigczenie do programu implantowania matych dzieci,
poczawszy juz od pierwszego roku zycia, stato sie konieczne
zastosowanie obiektywnych (niewymagajacych wspotpracy
pacjenta) metod badania drogi stuchowej, kiére pozwolityby
na mozliwie precyzyjne okreslenie wymienionych powyzej,
optymalnych dla danego pacjenta parametrow stymulac;ji
elektrycznej realizowanej przez implant.

Jedng z takich metod jest pomiar ztozonego, czyn-
nosciowego potencjatu nerwu stuchowego. W systemach
implantéw slimakowych firmy Cochlear, gdzie pomiary te sg
najczesciej wykorzystywane, pomiar ten nazywany jest
Telemetria Odpowiedzi Neuronalnej (Neural Response
Telemetry, NRT). W poczatkowej fazie rozwoju tej metody
wigzano z nig bardzo duze nadzieje. Na podstawie pomiaréw
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NRT prébowano szacowaé jeden z najwazniejszych para-
metréw stymulacji elektrycznej przez implant — poziom kom-
fortowego styszenia (C). Wstepne badania [Brown (i in.)
2000]) donosity o wysokiej korelacji pomiedzy tak zwanym
progiem odpowiedzi NRT, a wartosciami komfortowego sty-
szenia na elektrodach implantu. Jednak w miare gromadze-
nia wiekszej ilosci danych pomiarowych, zalezno$¢ ta nie
jest tak Scista, jak to byto oczekiwane.

Celem niniejszej pracy byto sprawdzenie na materiale
Instytutu Fizjologii i Patologii Stuchu uzytecznosci tej metody,
poprzez ocene korelacji pomiedzy wynikami pomiaréw progu
NRT a wartoscig komfortowego styszenia.

Materiat

Badania przeprowadzono w grupie 52 pacjentow —
uzytkownikéw implantow slimakowych Nucleus 24. Najmiod-
szy pacjent w chwili operacji miat 2 lata i 8 miesiecy, naj-
starszy 57 lat i 5 miesiecy, srednia wieku wynosita 22 lata
i 8 miesiecy. Dla kazdego pacjenta oceniano progi NRT oraz
wartosci pozioméw komfortowego styszenia wyznaczone na
drodze pomiaréw psychoakustycznych. Pomiary dokonywa-
ne byty przynajmniej rok od pierwszego podtaczenia proce-
sora mowy, aby zapewni¢ stabilno§¢ mierzonych para-
metrow.

Metoda

Telemetria Odpowiedzi Neuronalnej (NRT) polega na
rejestracji ztozonego czynnosciowego potencjatu nerwu stu-
chowego, wywotanego bodzcem elektrycznym, z wykorzys-
taniem implantu slimakowego jako czesci systemu pomiaro-
wego. Potencjat czynnosciowy powstaje tu jako odpowiedz
neuronalna na impuls elektryczny przesytany w okolice
zakonczeh nerwu stuchowego za pomoca elektrody implan-
tu. Prace nad rejestracjq potencjatu czynnosciowego zostaty
zapoczatkowane pod koniec lat osiemdziesigtych na Uniwer-
sytecie lowa, USA [Brown (i in.) 1990]. W roku 1992 zapro-
ponowano sposoéb rejestraciji wykorzystujacy zasade masko-
wania poprzedzajgcego (forward masking), ktory w zostat
zaimplementowany w powszechnie dostepny system implan-
téw slimakowych Nucleus Cl24.

Przeprowadzenie pomiaru NRT polega na pobudzaniu
nerwu Slimakowego za pomocg pradéw podawanych przy
uzyciu jednej z elektrod stymulujgcych. Nastepnie, za pomo-
cq innej elektrody, najczesciej lezacej blisko elektrody stymu-
lujgcej, rejestruje sie generowane w nerwie stuchowym pod
wplywem stymulacji ztozone potencjaty czynnosciowe [Lo-
rens (i in.) 2002].

Podczas pomiaru powstajg zakidcenia zwigzane ze sto-
sowang metodg. Sg one skutkiem tego, ze bodziec sto-
sowany do wywotania odpowiedzi neuronalnej jest bodzcem
elektrycznym. A zatem podczas rejestracji elektrycznej odpo-
wiedzi neuronalnej rejestruje sie jednoczesnie wielokrotnie
silniejszy artefakt elektryczny bodzZzca. Podobne zjawisko
wystepuje przy rejestracji stuchowych potencjatéw wywo-
tanych pnia mézgu, gdy bodziec akustyczny o duzej inten-
sywnosci posiada statg polaryzacje. Aby odseparowac odpo-
wiedZz od powstajgcych podczas pomiaru zaktocerh w pro-
gramie zaimplementowano specjalny algorytm, tzw. subtrac-
tion paradigm (reguta odejmowania).

Przyktadowe przebiegi elekirycznie wywotanych potenc-
jatdbw czynnosciowych nerwu stuchowego przedstawiono na
ryc. 1.
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Ryc. 1. Przyktadowy przebieg ECAP uzyskany podczas badania
NRT

Cecha charakterystyczng prawidtowych przebiegow
potencjatéw czynno$ciowych jest wystepowanie pierwszego
zatamka, tak zwanego szczytu ujemnego (negative peak,
N1), stanowigcego minimum odpowiedzi. W wiekszosci przy-
padkéw wystepuje takze zatamek drugi, tak zwany zatamek
dodatni (positive peak, P1), — maksimum odpowiedzi.

Na wartos¢ amplitudy miedzyszczytowej odpowiedzi
neuronalnej, mierzonej pomigdzy szczytami N1 i P1, ma
wptyw wiele czynnikdw. Niemniej dla statych warunkéw po-
miarowych i dla konkretnego miejsca w $limaku jest ona
w przyblizeniu stata dla danego pacjenta i jest waznym para-
metrem, istotnym w procesie doboru parametrow stymulacji
przez implant.

Podczas badania, dla kazdej z wybranych elektrod,
rejestruje sie serie odpowiedzi dla serii bodzcéw o maleja-
cym natezeniu. Wynikiem badania jest seria przebiegéw dla
réznych natezen bodzca stymulujgcego. Przyktadowe okno
programu prezentowane podczas rejestracji jest przedsta-
wione na ryc. 2.
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Ryc. 2. Okno programu do pomiaréw NRT i zarejestrowana seria
pomiaréw

Dla kazdego przebiegu wyznaczana jest automatycznie
amplituda miedzyszczytowa. Nastepnie, dla kazdej z elek-
trod, sporzadza sie wykres funkcji amplituda- natgezenie
bodzca (ryc. 3).
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Ryc. 3. Przyktad wykresu funkcji amplituda-natezenie

Kolejnym krokiem jest aproksymacja zaleznosci prad —
amplituda za pomoca funkcji liniowej. Punkt przeciecia
funkcji aproksymujacej z osig rzednych okresla wartos¢ pro-
gowa pradu, okreslang dalej progiem NRT (tNRT). Ta witas-
nie wielko$¢, wyznaczona dla poszczegodlnych elektrod, jest
parametrem branym pod uwage przy doborze parametréw
stymulacji przez implant.

Standardowo rejestruje sie odpowiedzi neuronalne z 5
sposrod 22 elektrod implantu, to jest z elektrody 3, 5, 10, 15
i 20. Taka ilos¢ uzyskanych danych jest wystarczajaca,
by oszacowa¢ parametry stymulacji przez implant.

Wyniki

Wsrdod przebadanych pacjentéw u 6 oséb nie zareje-
strowano odpowiedzi NRT na zadnej z mierzonych elektrod,
u 9 pacjentéw uzyskano odpowiedzi tylko na niektorych elek-
trodach.

Zmierzony prog NRT byt poréwnywany z psychoakusty-
cznie zmierzonymi wartosciami pozioméw komfortowego
styszenia dla tych samych elektrod, dla ktérych zarejestro-
wano odpowiedzi NRT.

Zalezno$¢ pomiedzy tymi wartosciami przedstawiona
zostata na ryc. 4.
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Ryc. 4. Zalezno$¢ pomiedzy zmierzonymi psychoakustycznie
warto$ciami komfortowego styszenia (C) i obiektywnie zmierzonymi
progami NRT (tNRT) i jej aproksymacja funkcja regresji liniowe;.
Wartosci tNRT i C podano jednostkach progdu, proporcjonalnych do
natezenia bodzca, tzw. current units (c.u.)

Dla badanej grupy pacjentéw otrzymano korelacje
0 wspotczynniku R=0,704 (dla 209 par wartosci C i tNRT).

Dyskusja

Wbrew poczatkowym, entuzjastycznym doniesieniom,
najnowsze publikacje [Cafarelli, Dees (i in.) 2005] pokazuja,
ze wspotczynnik korelacji miedzy psychoakustycznie zmie-
rzonymi wartosciami komfortowego styszenia (C) i obiekty-
wnie zmierzonymi progami NRT (tNRT) najczesciej zawiera
sie w granicach od 0,5 do 0,6. W badaniach wykonanych
w Instytucie Fizjologii i Patologii Stuchu otrzymano nieco
wyzszg wartos$¢ wspoétczynnika wynoszaca ok. 0,7. Mimo to
nalezy stwierdzi¢, ze z powodu zbyt duzego rozrzutu
pomigdzy wartosciami tNRT i C (ryc. 4), nie jest mozliwe
ustalenie optymalnych wartosci komfortowego styszenia przy
stymulacji przez implant jedynie za pomoca obiektywnego
badania NRT. W badanej grupie réznica pomiedzy behawio-
ralnie zmierzonymi wartosciami C i zmierzonymi wartosciami
tNRT zawiera sie w granicach od ok. -20 do ok. +45 jednos-
tek.

Z przeprowadzonych badan wynika, ze zmierzone war-
tosci tNRT nie moga stuzy¢ do precyzyjnego okreslenia opty-
malnych dla danego pacjenta wartosci pradu odpowiada-
jacemu komfortowemu styszeniu. Niemniej dzieki takim
pomiarom mozliwe jest wstepne ich oszacowanie. Aby prawi-
dtowo je okresli¢ nalezy nastepnie, postugujac sie metodami
psychoakustycznymi, zweryfikowac¢ otrzymane obiektywnie
wartosci behawioralnie. Dzigki pomiarom obiektywnym
i wstepnemu oszacowaniu wartosci komfortowego styszenia,
skraca sie czas potrzebny do prawidtowego ustawienia pro-
cesora mowy. Jest to niezwykle cenne zwlaszcza u pacjen-
téw nie wspéipracujacych podczas badan, a zwilaszcza
u dzieci ponizej 2 roku zycia. W przypadku takich pacjentéw
trudno jest stosowacC psychoakustyczne metody doboru
parametréw stymulacji przez implant.. Natomiast, gdy audio-
log dysponuje prawdopodobng mapa progéw stymulacji wyz-
naczong z pomiaru odpowiedzi neuronalnych, moze fatwiej
okresli¢ optymalne parametry pobudzen dla kazdej z elek-
trod.
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