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OTOAKUSTIK EMUSYONLAR

( Otoacoustic Emissions)

Dr. Bedri OZER, Dr. Yavuz UYAR, Ziya CENIK
S.U.T.F. Kulak Burun Bogaz Anabilim Dali

Otoakustik emiisyonlar kokleadan kaynaklanan,
i¢ kulak sivilani, kemikcik zinciri ve timpan zan
aracibif ile disg kulak yoluna taginan enerjinin igit-
sel frekanstaki miktandir. Bir bagka tamimlama ile
dig kulak yolundan kaydedilen koklear kaynakl
enerji salimimudir.

Koklear fonksiyon hakkindaki goriigler son 10
yilda ¢ok biiyiik degisikliklere ugramistir. Bu ko-
nudaki morfolojik, fizyolojik, pisikoakustik ve de-
neysel caligmalar bu degisime katkida bulunmustur.
Koklear fonksiyonla ilgili goriiglerde en Onemli
katki kokleanin sadece sesleri alan degil aym za-
manda akustik enerji iireten bir yapt oldugu ger-
gegidir.

Bilindigi gibi isitsel sensoryal hiicreler mekanik
stimulusu elektriksel impulsa doniistiiren bir me-
kanoreseptordiir. Orta kulagin mekanik fonksiyonu
geregi i¢ kulak sivilaninda baglayan dalgalanma
korti organinda sensoryal hiicrelerin silier de-
metlerinde eksitatér ve inhibitor etkili harekete
neden olmakta, bu hareket eksitator yonde iken si-
naptik aralikta afferent norotransmitter ajan sa-
himimim baglatmakta, sonugta noral impuls dog-
maktadir (1). Bu fizyoloji geregi korti orgam
sensoryal hiicreleri pasif mekanoelektriksel do-
niigtiiriicii olarak kabul edilirler.

Bunun kargiti olarak ilk kez Gold 1948 yilinda
kokleada aktif biomekanik feedbek mekanizma ile
akustik bir enerji salinimi oldugu varsayiminda bu-
lunmus, gelisen teknolojik imkanlar geregi ancak
30 yil sonra Kemp; spontan yada evoked otoakustik
emiisyon geklinde tammladigi koklear kaynakli bu
akustik enerjinin saglikhi insanda, laboratuar sart-
laninda kaydim yapabilmigtir ( 2).

. Otoakustik emiisyonlarin olug mekanizmasini
incelemeden once koklear mikromekanik yapinin
gbzden gegirilmesi yararli olacaktir.

Koklear mikromekanik:

Korti orgam belli bir diizende siralanmusg igitsel
sensoryal hiicreleri ve destek hiicrelerini banindiran
kompleks bir yapidir. Bu hiicreler i¢ ve dig tiiyli
hiicreler olmak iizere iki gurup olustururlar. Ig
tiiylii hiicreler tek bir sra olustururken dig hiicreler
tic, dort hatta bes diizeniz sira olugturacak tarzda
yerlesmistir.

Her hiicrenin bir govdesi ve iist yiizde ste-
rosilya yada tily denilen demetin yapistifi kii-
tikular bir tabakas1 mevcuttur. Ig tiiyli hiicreler;
genig bir taban, dar bir yiizle gevsek bir yapiya sa-
hipken sinir uglan ve fibrilleri hiicrenin alt yar kis-
minda c¢evresel olarak yogunlagmigtir. Bu hiic-
relerin sterosilyalan iki yada ii¢ sira halinde boyca
kisa olanlan igte, uzun olanlan dig sirada olmak
iizere yerlegirler.

Dig tilyli hiicreler silindirik yapilan ile nuk-
leuslan tabana yakin olup, afferent ve efferent sinir
uglaninin yapigma noktast hiicrenin alt yiiziidiir.
Sterosilyalaninin diizeni koklear kanal boyunca ¢ok
biiyiik degigimle bazalde W geklinde, orta boliimde
V seklinde, apikalde ise linaer bir dizilim gos-
terirler. Bu iki hiicre gurubunun baziller memb-
randaki lokalizasyonlan da farklidir. Ig tiiylii hiic-
reler osscoz sipiral laminanin harcketsiz olan kenar
kisminda lokalize iken, dig tiiylii hiicreler baziller
membran iizerinde koklear dalgalanmaya kolayca
igtirak edecek boliimde lokalizedir.

Endolenfin yiiksek K konsantrasyonu ve pozitif
(+80 mV ) elektriksel potansiyeli oldugu bilinmek-
tedir. Bunun kargiti olarak tiiylii hiicrelerin yiiksek
negatif (-60 mV) potansiyel tagimaktadir-lar.

Kurbaga sakkiilii sterosilier demetleri iizerinde
yapilan ¢aligmalar demetlerin apikalinde kalsiyum
duyarh potasyum kanallan oldufunu gostermigtir.
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Sterosilyalarin tepe kisminda mevcut baglants
sisteminin bu iyon kanallan ile iligkisi olup, me-
kanik dalgalanma sirasinda silyalann yiizeyinde
yer alan kalsiyuma duyarli potasyum kanallarinda
acilma ve kapanma meydana gelmektedir ( 3.4 )
(Sekil 1).

Bu sirada hiicre igerisine yogun bir potasyum
akig1 olmakta, bozulan dengeler hiicre membran
potansiyelinde dalgalanmaya neden olmaktadir.
Crawford ve Fettiplace kaplumbaga isitsel orgam
iizerinde yapmis olduklan galismada olusan bu re-
zonan membran potaniyelinin belirgin bir rezonan
frekansa sahip oldufunu gostermigtir (5). Bu fre-
kans her bir sterosilyar demet igin farkli olan sa-
limm amplitid ve frekans1 ile uyum gos-
termektedir.

Hiicresel diizeyde dig tiiylii hiicreler gok iyi ge-
ligmig endoplazmik retikiiler siteme haizdir. Bu sis-
teme yiizey alti kesecikler, subsinaptik keseler,
Hensen cisimleri ve apikal kesecikler dahildir. Sub-
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sinaptik sistem efferent sinir uglan ile baglantii
kollabe endoplazmik retikiiler laminer keselerden
olugsmustur. Bu yapisal 6zellikten dolay1 dig tiiylii
hiicrelerdeki endoplazmik retikiiler istem direkt ef-
ferent etkilesim altindadir. Bunun karsiti olarak ic
tilyli hiicrelerdeki endoplazmik retikiiler yap1 ol-
dukga zayiftir. Ig tiiylii hiicrelerdeki efferent sistem
hiicrenin bizzat kendisinden ziyade ¢ok yogun af-
ferent-efferent synapslardan dolay: direkt afferent
kontrolu altindadir.

Lim ve Melnick dig tiiylii hiicre igindeki en-
doplazmik retikulum un adale hiicrelerindeki sar-
koplazmik retikuluma benzedigini ifade etmisler
ve adale liflerinin noral impulsla retikiiler kese ige-
risine salinan ve emilen kalsiyum iyonlart aracilif:
ile kontraksiyon ve relaksasyona ugradiklarini be-
lirtmiglerdir. Dikkati geken bir bagka nokta ¢ok sa-
yidaki mitakondrianin yiizeyalti keseciklerine ve
Hensen cisimciklerine yapistiklaridir (6). Bilindigi
gibi mitokondrialar hiicrenin pirimer enerji kay-
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Sekil 1.A) Sterosilyar dalgalanma esnasinda silyer baglarda gerilme.
B) Bu esnada hiicre ici potasyum akigi
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naklandir. Mitokondrialar bu morfolojik diizen ige-
risinde endoplazmik retikiiler fonksiyonda gerekli
olan yiiksek enerjiyi kargilamaktadurlar.

Rugerro ve arkadaslan yaptiklan galigmada ba-
siller membranda dig tiiylii hiicrelerdeki aktif bi-
ofidbeck mekanizmadaki bozukluun otoakustik
emiisyona neden olduunu gostermiglerdir. Bunu
agiklarken korti organinda basiller membranda her
segmentin feed beck pozitiflifinin kendi iginde ge-
ligtigini, ancak negatiflifin komsu segmentte olus-
tugunu dolayisiyla belli bir sahadaki dig tiiylii hiicre
kaybinin basiller membran iizerinde komsu seg-
mentte negatif feedback agifa ¢ikaracak ve bu
durum egzajere osilasyonla birlikte ilgili frekansta
impulsif bir stimulusa, yani otoakustik emiisyona
neden olacaktir demektedirler ( 7).

Bu tammlama otoakustik emiisyonun bozulmusg
regiilator sistem sonucu dig tilyli hiicre ak-
tivitesindeki degisiklikten kaynaklandifim gos-
termektedir.

Otoakustik Emiisyon Tipleri :

Kohlea’dan kaynaklanan ve dig kulak yolundan
kaydedilen tiim sesler otoakustik emiisyon olarak
tammlanmaktadir. Kohlear kaynakli bu seslerin bir
gurubu dis kulak yolundan herhangi bir uyan ol-
maksizin kendiliinden olugan emiisyonlar, diger
bir gurup da dig kulak yolundan verilen degigik
akustik uyarlarin neden olduklart uyanlmig emiis-
yonlardir. Bugiin kabul edilen dort tip otoakustik
emiisyon mevcuttur.

1. Spontan Otoakustik Emiisyonlar ( SOAE ) :
akustik uyan olmaksizin dig kulak yolundan alinan
dar bant, sabit, uzun siireli kaydedilebilen sin-
yallerdir.

2. Transient Evoked Otoakutik Emiisyonlar
(TEOAE): degisken stimulusun neden oldugu, ilk
kez Kemp (1948) tarafindan tarif edilen uyanlmig
akustik emiisyonlardir. Kisa siireli klik tarzinda sti-
mulasyona kars1 alinan cevaptir.

3. Stimulus-frekans Otoakustik Emiisyonlar
(SFOAE) : disiik frekans sabit akustik sti-
mulasyonlar, stimulasyonun frekansiyla uyumlu
kohlear kaynakli ilave akustik enerji saliimina
neden olmaktadirlar. Bu ilave enerji salimmi sti-
mulus-frekans emiyon olarak tanimlanmaktadar.
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4. Distorsiyone Otoakustik Emiisyon (DOAE) :
stimulasyonun uygulamisi srasinda, uygulanilan
akustik stimulus frekansiyla uyum gostermeyen,
distorsiyone farkl: frckansta enerji salinimadar.

Otoakustik Emiisyon Kayit Teknigi :

Otoakustik emiisyonlar igerisinde kiiciikk bir
mikrofon ve minyatiir bir hoparlor barindiran, dig
kulak yolunun dis ortamla ses izolasyonunu sag-
layacak sekilde plastik konik bir spekulumun or-
tasindan gececek tarzda hazirlamlan prob va-

sitastyla  kaydedilir. Mikrofon ve hoparlor
birbirlerinden etkilenmeyecek tarzda prob igerisine
yerlestirilmiglerdir ( Sekil 2).

Kayit ses izolasyonlu odada, kigi adale ger-
ginliginin minimal diizeyde oldufu yatar po-
zisyonda iken yapilir.

Spontan otoakustik emiisyonlar ( SOAE ) igin
akustik bir stimulus geregi yoktur. Sese son derece
duyarli bir mikrofon ile probun dig kulak yoluna
tam olarak tesbiti- yeterlidir. Dig kulak yolundan
alinabilen kan akigina, solunuma, adale kont-
raksiyonlarina, ve temporomandibuler eklem ha-
reketlerine ait 40 Hz. in alundaki diigiik frekansh
artefakt sesler Ozel (filtrelerden gegirilerek te-
mizlenir, daha sonra elde edilen ses frekans ana-
lizoriinden gegirilerek belli bant araliklaninda kayit

yapilir.

Transient otoakutik emiisyon klik tarzinda de-
gisken bir akustik stimulasyonu takiben elde edi-
lirler. Uygulanilan akustik stimulus degisici, tek si-
niizoidal, yarnnm siniizoidal yada patlama
tarzindadir. Kayt, degigici stimuluun uygulandif
zaman araliklaninda kohleada olusan akustik cevap,
300-500 frekans ses artefaktlannin temizlendigi
yiiksek gecirgen filtrelerde anindiktan sonra yapilir.

Stimulus-frekans otoakustik emiiyon sabit tek
bir tonda verilen siirckli stimulasyonun neden ol-
duu aym frekanstaki ilave akustik enerji sa-
mimidir.  Transient evoked emiisyonun kay-
dedildigi aym tip prob kullanilmaktadur.

Distorsiyone otoakustik emiisyonlar (DOAE)
uygulanilan pirimer stimulus amplitiidii ile uyumlu,
ancak daha diigiikk siddette olusan emiisyonlardir.
Bu nedenle son derece hassas dlgiim ve kayit me-
todlanim gerektirirler. Distorsiyone geligen oto-
akustik emiisyonlarin tesbitinde elde edilen akustik
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Sekil 2. Otoakustik emiisyonlarin tesbitinde kullanilan iki tip akustik prob

enerji dalgalarimin analizi amaciyla digital, he-
terodin yada analog filtreler kullanilur.

Otoakustik Emiisyonlarm  Klinik
gulamadaki Yeri :

Uy-

Spotan otoakustik emiisyonlar insan po-
pulasyonda ii¢de bir oraninda goriilmekitedir (8, 9,
10).

Bu konuda literatiirde farkli oranlar verilmekte
ise de kullamlan teknik ve hassasiyetle iligkilidir.
SOAE’lar kadinlarda erkeklere oranla iki kat daha
sik goriilmektedir ancak bu farklilifin nedeni agik-
lanamamagtir. Degisik aragtirmalarda yas ile go-
rillme sikhifi arainda bellibir iligki géstermesine
rafmen, SOAE’lar 50 yag iistii insanlarda tesbit
edilmemigtir (10,11). Bonfil yapmis oldugu arag-
tirmada 50-70 yas gurubu kigilerde %20 oraninda
SOAE tesbit ederken, 70 yas iistii kigilerde spontan
emiisyonun olmadifim gormiigtiir (12). Yapilan
aragtirma sonuglarma gore SOAE’lar 6nemli mik-
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tardaki igitme kayiplarinda gorilebilmektedirler
(11,13,14). Ancak SOAE’nun frekansi ile bu fre-
kanstaki normal igitme seviyesi arasindaki iligki
tam olarak ortaya konulamamugtir. Isitme kaybina
neden olan etyolojik faktor ile bunun neden oldugu
yiikkek frekansh isitme kaybinda goriillen SOAE
arasinda bir korelasyonun varhd: agiklanmugtir.
Oyle ki akustik travma sonucu geligen igitme ka-
yiplarindaki SOAE, diger sebeplerden dolayr go-
rillen igitme kayiplanndaki SOAE’a oranla c¢ok
daha az oldugu bildirilmigtir (14). Bununla birlikte
normal koklea ve patolojik degisikliklerindeki
SOAE bulgulan heniiz net degildir.

McFadden yapmigs oldugu arastirmalarinda
spontan akustik emiisyonlarin objektif tesbitlerinin
miimkiin olmasmna  kargin, subjektif al-
gilanmalannin ¢ok nadir olduBunu gormiigtiir (1).

Transient evoked emisyonlar normal igiten tiim
insanlarda yags ve cinsiyet farki gézetmekizin tesbit
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edilirler (16,17). Ancak 10 yagin alunda ve 60
yagin iistiindeki gurupta birtakim farkhiliklar ola-
bilmekte, goriilme sikhifi % 35 in altna dig-
mektedir (17). TEOAE nin normal igitme se-
viyesine sahip tiim insanlarda tesbit edilmesi
nedeniyle isitmenin objektif degerlendirilmesinde,
ozellikle de seviye tanimlamasinda degerli bir arag-
trma methodu oldugunu gostermektedir. Omegin
Kemp 1978’de sensoryndral igitme kaybi olan has-
tada yapt®: ilk arastirmada 30 dB’den daha fazla
kayip oldugundan TEOAE tesbit edememigtir. Ani
isitme kayipla hastalarda yapilan bir bagka ca-
ligmada TEOAE ancak tedavi sonrasi koklear fonk-
siyonlarda komplet yada tam diizelmeyi takiben or-
taya ¢ikmugtir (18). Bu konudaki galigma sonuglan
norosensoryal kaybin 40 dB’in iistiine ¢ikmast ha-
linde TEOAE'nu tesbit edilemedigini ortaya koy-
mustur.

Ote yandan yine ndrosensoryal igitme kaybr ile
seyreden Menier hastalifinda seviyenin 40 dB al-
tina diigmesine ragmen klik tarzinda evoked tran-
sient emiisyon alindifimi, bu hastalarda gliserol
yiikleme sonrasinda TEOAE da tamamen diizelme
oldugunu gostermiglerdir (17). Ancak yine de Me-
nier hastalifindaki norosensoryal kayba 0zgiin
TEOAE  parametre degigiklikleri tesbit edi-
lememisgtir.

Distorsiyone otoakustik emiisyonlar Kemp ta-
rafindan ilk kez 1979da tarif edilmigtir (19). Bu
emiisyolar giiriiltii esiBinin iistiindeki akustik sti-
mulus spektrumunda tesbit edilemeyen spesifik fre-
kantaki enerji salimimdir. Amplitid pirimer sti-
mulusa  baghdir. Cok digiik amplitiidde
olmalanndan dolay: insandaki 6l¢iimleri metod ola-
rak giictiir. Patolojik kulaklardaki DOAE’lara ait az
sayida yayin mevcuttur. Kemp in yiiksek frekans
igitme kayipli ii¢ olguda verdigi dmekte; igitmenin
30 dB’den fazla kayba ugradifa kulaklarda DOAE
amplitiidiinin normale gore oldukga diisiik kay-
dedildigi goriilmektedir (20). Harris ve Glattke
yiiksek frekans igitme kayiplhi 20 hastada yaptiklar:
tesbitlerin kontrol guruplanindan farkli oldugunu
gormiiglerdir. lsitme ortalamasinin 15 dB olan has-
talardaki dlgiimlerde DOAE'nun normal degerlere
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yakin olduBunu, 50 dB iistii kayb1 olan hastalarda
emiisyon tesbit edilemedigini gormiiglerdir (21).

Baz ilag guruplannin DOAE’nu etkiledigi yo-
lunda yaymnlar mevcuttur. Omegin furasemid en-
jeksiyonlarinin DOAE’da azalmaya, daha ileri do-
nemlerde tamamen kayba neden oldugu
gosterilmigtir  (2). Maymunlarda yapilan ¢a-
ligmalarda aspirin uygulamanin SOAE ve SFOAE
de degisiklik yapmasina rajmen DOAE’da etkili
olmadig1 gosterilmigtir (23).

Sonug :

Otoakustik emiisyonlar konusunda yapilan ¢a-
lismalar kohlear fonksiyonlar hakkinda giivenilir
bir teknik arastima yontemi oldufunu gos-
termektedir. Omegin;

1. Oncelikle basit ve noninvaziv bir yontem ol-
mast,

2. Oldukga hizh ve objektif bir test olmasi

3. Odyometrik verilere yakin hassasiyetle, koh-
lear mikromekanigi ortaya koyan bir test olmasi bu
konudaki c¢aligmalann de@erini arttirmaktadur.
Ancak muhtemel orta kulak patolojisinin varhii
otoakustik emiisyon kaydim giiglestirmektedir.

Bu konuda yapilan tiim caligmalara ragmen
otoakustik emiisyonlanin igitme kayiplanimin et-
yolojik diferansiasyonunda yeterli olmadif: kabul
edilmektedir (20).

Gelecekte ;

1. Yenidofan ve cocuklardaki igitme pa-
tolojilerinin erken donemde tesbitinde,

2. Oncelikle dig tiiylii hiicre kaybina neden olan
ototoksisite ve akustik travmaya ugrayabilecek
yiiksek risk gurubu hastalarin tesbitinde,

3. Kohlanin mikromekanik fonksiyonlarina g1k
tutmasi nedeniyle Menier hastahifmin erken do-
nemde objektif arastirmasinda osmotik teste gore
daha kolay ve giivenilir bir aragirma yontemi ola-
cad digiiniilebilir.
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