
Wprowadzenie
Jak wykazano w pierwszej czêœci pracy [Kochanek (i in.)

2006a] oraz w pracach innych autorów [Brackmann 1977;
Hyde 1981; Arslan 1988; Gorga 1992] przypadku jednostron-
nego ubytku œlimakowego wielkoœæ ubytku s³uchu przekra-
czaj¹cego 50 dB HL wp³ywa w znacz¹cy sposób na latencjê
fali V w uchu z ubytkiem s³uchu, a tym samym na wartoœæ
ró¿nicy miêdzyusznej latencji IT5. Wp³yw ten jest na tyle
istotny, ¿e istnieje koniecznoœæ stosowania poprawek
koryguj¹cych wartoœæ IT5 u osób z podejrzeniem zaburzeñ
pozaœlimakowych, u których wystêpuj¹ znacz¹ce zaburzenia
czu³oœci s³uchu. 

Zaburzenia pozaœlimakowe mog¹ wystêpowaæ równie¿
w obustronnych zaburzeniach czu³oœci s³uchu. Dlatego przy
wykorzystaniu wskaŸnika IT5 w diagnostyce zaburzeñ poza-
œlimakowych niezbêdna jest wiedza na temat wp³ywu
wielkoœci ró¿nicy miêdzyusznej progów s³yszenia na wartoœæ
wskaŸnika IT5. Je¿eli wp³yw ten jest znacz¹cy mo¿na wyz-

naczyæ wspó³czynniki korekcyjne, które bêd¹ uwzglêdniane
przy analizie odpowiedzi. W pracach innych autorów zagad-
nienie wp³ywu ró¿nicy miêdzyusznej progów s³yszenia na
wartoœæ IT5 analizowano g³ównie w odpowiedziach dla trza-
sku. Dlatego w niniejszej pracy podjêto badania, których
celem by³a ocena wielkoœci ró¿nicy miêdzyusznej progów na
wartoœæ wskaŸnika IT5 w odpowiedziach ABR dla krótkich
tonów. Dla porównania analizowano równie¿ odpowiedzi dla
trzasku.

Materia³ i metoda
Badania wykonano w grupie 148 osób, w której by³o 80

kobiet i 68 mê¿czyzn. Œredni wiek badanych osób wynosi³
41,2 ± 14,4 lat. Podobnie jak w grupie ubytków jednostron-
nych, równie¿ w tej grupie przewa¿a³y ubytki ma³ej i œredniej
wielkoœci. Na ryc. 1 przedstawiono indywidualne audiogramy
badanych osób.

Wp³yw ubytku œlimakowego s³uchu na wartoœæ ró¿nicy
miêdzyusznej latencji fali V – IT5 w odpowiedziach ABR 

dla krótkich tonów. Czêœæ II. Ubytek obustronny
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Streszczenie

Jednym z wa¿niejszych parametrów s³uchowych potencja³ów wywo³anych pnia mózgu analizowanych w przypadku podejrzenia obustronnego
ubytku pozaœlimakowego jest ró¿nica miêdzyuszna latencji fali V, tzw. wskaŸnik IT5. Poniewa¿ jednostronny ubytek œlimakowy wiêkszy od 50
dB HL ma wp³yw na wartoœæ latencji fali V i wskaŸnika IT5, dlatego mo¿na oczekiwaæ, ¿e równie¿ w przypadku zaburzeñ obustronnych wartoœæ
wskaŸnika IT5 mo¿e zale¿eæ od wielkoœci ró¿nicy miêdzyusznej progów s³yszenia. Celem niniejszej pracy by³a analiza wp³ywu wielkoœci obus-
tronnego ubytku s³uchu typu œlimakowego na wartoœæ wskaŸnika IT5 w odpowiedziach ABR rejestrowanych dla trzasku i krótkich tonów o czês-
totliwoœciach 1000, 2000 i 4000 Hz.
S³owa kluczowe: s³uchowe potencja³y wywo³ane pnia mózgu, krótkie tony, ró¿nica miêdzyuszna latencji fali V – IT5, obustronny ubytek œli-
makowy.

Summary

One of the most important parameters of the auditory brainstem responses (ABRs) that are analyzed in cases bilateral hearing losses of sus-
pected retrocochlear type is interaural wave V latency, the so-called IT5 index. Because unilateral cochlear hearing loss greater than 50 dB HL
has an influence on wave V latency and the value of IT5 index, one can expect that, also in the cases of bilateral hearing losses, the index
value may depend on interaural difference of hearing thresholds. The aim of this study was to analyze the influence of cochlear bilateral hear-
ing loss on the value of IT5 index. The influence was determined for ABRs evoked by click, and for the responses to tone-pip stimuli at fre-
quencies of 1000, 2000 and 4000 Hz.
Key words: auditory brainstem responses, tone pips, interaural latency difference – IT5, binaural cochlear hearing loss.
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S¹ to zarówno audiogramy ucha „lepszego” – UL
(mniejsze ubytki s³uchu) jak i ucha „gorszego” – UG (wiêksze
ubytki s³uchu). Wiêkszoœæ ubytków nie przekracza³a 60 dB
HL. 

Na ryc. 2 przedstawiono histogramy ró¿nic pomiêdzy
progami „gorszego” i „lepszego” ucha. Niezale¿nie od rodza-
ju bodŸca i czêstotliwoœci w histogramach przewa¿aj¹ ró¿-
nice ubytków w zakresie od 10 do 20 dB, co oznacza, ¿e 
w analizowanym materiale wystêpowa³y g³ównie ubytki o nie-
wielkiej asymetrii. W niewielkiej liczbie przypadków ró¿nice
pomiêdzy progami s³yszenia obu uszu przekracza³y wartoœæ
40 dB.

Ryc. 2. Histogramy ró¿nic pomiêdzy progami „gorszego” i „lepszego”
ucha w grupie osób z ubytkami obustronnymi

W tab. 1 przedstawiono œrednie wartoœci progów s³ysze-
nia w „lepszym” i „gorszym” uchu. W zakresie czêstotliwoœci
od 250 do 1000 Hz œrednie wartoœci progu s³yszenia w obu
uszach s¹ zbli¿one, natomiast powy¿ej 1000 Hz œrednie
wartoœci progu s³yszenia zwiêkszaj¹ siê wraz z czêstotliwoœ-
ci¹. 

W badaniach ABR stosowano krótkie tony o obwiedni
Gaussa o czêstotliwoœciach 1000, 2000 i 4000 Hz o takich

samych parametrach czasowych jak w I czêœci pracy
[Kochanek (i in.) 2006a]. Takie same w obu czêœciach pracy
by³y równie¿ parametry akwizycji.

Tab. 1. Œrednie wartoœci progu s³yszenia (w dB HL) w uchu „lep-
szym” i „gorszym” u osób z obustronnym ubytkiem s³uchu.

W grupie ubytków obustronnych wartoœæ wskaŸnika IT5
wyznaczano jako ró¿nicê latencji fali V ucha „gorszego” 
i „lepszego” – L.

Przedmiotem analizy statystycznej by³y funkcje korelacji
liniowej latencji fali V i ubytku s³uchu oraz œrednie wartoœci
IT5 . W analizie statystycznej stosowano ponadto test t-Stu-
denta. Za istotne uznawano zale¿noœci, dla których poziom
istotnoœci by³ mniejszy od 0,05.

Wyniki i ich omówienie
Analiza indywidualnych zapisów odpowiedzi ABR u osób

z niewielk¹ asymetri¹ niedos³uchu wykaza³a, ¿e miêdzy-
uszne ró¿nice latencji fali V – IT5 s¹ zbli¿one do wartoœci 
w uszach normalnie s³ysz¹cych. Latencje odpowiedzi dla
trzasku w uszach z ubytkiem œlimakowym tylko w niewielkiej
liczbie przypadków by³y d³u¿sze ni¿ w uszach normalnie
s³ysz¹cych. Natomiast w odpowiedziach dla krótkich tonów
obecnoœæ ubytku œlimakowego zwiêksza³a latencjê fali V 
w znacznie wiêkszej liczbie przypadków. 

Na ryc. 3 przedstawiono diagramy korelacyjne oraz
funkcje regresji liniowej latencji fali V „gorszego” i „lepszego”
ucha. Dla wszystkich bodŸców rozrzut wyników jest niewiel-
ki i mniejszy ni¿ w grupie ubytków jednostronnych. Mniejszy
rozrzut wartoœci IT5 w tej grupie wynika zapewne z faktu, 

Czêstotliwoœæ Ucho "lepsze" Ucho "gorsze"
250 Hz 14,8 ± 10,2 21,4 ± 14,0
500 Hz 16,2 ± 10,7 23,3 ± 14,1

1000 Hz 17,9 ± 11,3 24,8 ± 14,0
2000 Hz 20,5 ± 12,4 29,4 ± 15,6
3000 Hz 24,8 ± 15,3 35,9 ± 17,2
4000 Hz 30,5 ± 16,6 41,9 ± 17,9
6000 Hz 37,1 ± 17,5 51,3 ± 20,3
8000 Hz 36,8 ± 19,5 50,2 ± 21,9
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Ryc. 1. Indywidualne audiogramy w grupie osób z ubytkami obustronnym
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¿e ró¿nice pomiêdzy progami s³yszenia obu uszu by³y mniej-
sze w tej grupie w porównaniu z grup¹ ubytków jednostron-
nych. 

Ryc. 3. Diagramy korelacyjne i wykresy funkcji regrescji liniowej
latencji fali V w „gorszym” i „lepszym” uchu

Na ryc. 4 przedstawiono diagramy korelacyjne oraz wy-
kresy funkcji regresji liniowej wzglêdnych wartoœci IT5 w fun-
kcji progu s³yszenia w „gorszym” uchu. Praktycznie w ca³ym
zakresie ubytków s³uchu wartoœci IT5 mieszcz¹ siê w zakre-
sie od -0,3 do 0,3 ms. Wartoœci wspó³czynników korelacji
liniowej by³y istotne statystycznie jedynie dla trzasku i bodŸ-
ca o czêstotliwoœci 4000 Hz. Przeprowadzona analiza wy-
kaza³a istotne statystycznie wartoœci wspó³czynników ko-
relacji liniowej dla ubytków s³uchu powy¿ej 50 dB HL (0,45
dla 4000 Hz oraz 0,57 dla trzasku). Wartoœci wspó³czynników
nachylenia wykresów regresji liniowej wynosi³y 0,10 ms/10
dB dla 4000 Hz i 0,07 ms/10 dB dla trzasku. 

Ryc. 4. Diagramy korelacyjne oraz wykresy funkcji regresji liniowej
wzglêdnych wartoœci IT5 w funkcji progu s³yszenia w „gorszym” uchu

W tab. 2 zestawiono wartoœci wspó³czynników nachyle-
nia wykresów IT5 w funkcji wielkoœci ubytku s³uchu w grupie
ubytków jednostronnych – SJ, wyznaczone w I czêœci pracy
[Kochanek (i in.) 2006a] oraz w grupie ubytków obustronnych

– SO dla ubytków powy¿ej 50 dB HL dla trzasku i bodŸca 
o czêstotliwoœci 4000 Hz. W obu grupach uzyskano zbli¿one
wartoœci wspó³czynników nachylenia wykresów.

Tab. 2. Wartoœci wspó³czynników nachylenia wykresów korelacji li-
niowej IT5 w funkcji wielkoœci ubytku s³uchu w grupie SJ oraz 
w grupie SO dla ubytków powy¿ej 50 dB HL

Ryc. 5. Diagramy korelacyjne oraz wykresy funkcji regresji liniowej
bezwzglêdnych wartoœci IT5 w funkcji progu s³yszenia w „gorszym”
uchu

Ryc. 6. Diagramy korelacyjne oraz wykresy funkcji regresji liniowej
bezwzglêdnych wartoœci IT5 w funkcji modu³u ró¿nicy progów
s³yszenia obu uszu

Na ryc. 5 przedstawiono diagramy korelacyjne wartoœci
bezwzglêdnych IT5. Podobnie jak dla wzglêdnych wartoœci
IT5 jedynie dla bodŸca o czêstotliwoœci 4000 Hz i dla trzasku
wartoœci wspó³czynnika korelacji liniowej by³y istotne staty-
stycznie.

Na ryc. 6 przedstawiono diagramy korelacyjne oraz wy-
kresy funkcji regresji liniowej w funkcji bezwzglêdnych war-

Bodziec Grupa SJ Grupa SO
4000 Hz 0,11 ms/10 dB 0,10 ms/10 dB
trzask 0,10 ms/10 dB 0,07 ms/10 dB
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toœci IT5 w funkcji modu³u ró¿nicy pomiêdzy progami obu
uszu. Jedynie dla bodŸca o czêstotliwoœci 4000 Hz i dla trza-
sku wartoœci wspó³czynników korelacji liniowej by³y istotne
statystycznie. 

Wyniki powy¿szych analiz wskazuj¹, ¿e przy niezbyt
du¿ych ró¿nicach miêdzyusznych progów s³yszenia w grupie
ubytków obustronnych nie jest konieczne stosowanie wspó³-
czynników korekcyjnych dla wartoœci IT5 dla wszystkich
bodŸców. Bior¹c jednak pod uwagê wyniki analizy wartoœci
IT5 w grupie ubytków jednostronnych [Kochanek (i in.)
2006a], w której zakres ró¿nic miêdzyusznych progów s³y-
szenia by³ wiêkszy ni¿ w grupie ubytków obustronnych wyda-
je siê, ¿e optymalnym rozwi¹zaniem bêdzie zastosowanie 
w odniesieniu do ubytków obustronnych o wiêkszej asy-
metrii, takich samych wspó³czynników korekcyjnych, jak 
w grupie ubytków jednostronnych. 
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