
و  OAEsارتباط بين تغييرات فشار تمپان

 عضو هيات علمي دانشگاه علوم پزشكي تهران–سعيد فراهاني

 دانشجوي كارشناسي ارشد شنوايي شناسي دانشكده توانبخشي دانشگاه علوم پزشكي تهران–پريسا ميرحاج

 چكيده
و وضعيت سـاختارهاي OAEsپارامترهاي صـدور ارتعاشـات درگـوش داخلـي بـه علاوه بر فركانس وسطح محرك

و ويژگيهاي راههاي انتقال صوت نيز بستگي دارد   هميشه نـشان دهنـده OAEsدر نتيجه غير طبيعي بودن. خصوصيات

از كانال گـوش(انتقال رو به جلو: گوش مياني ارتعاشات را در دو راستا منتقل مي كند. غير طبيعي بودن حلزون نيست

به) به حلزون بيماريهاي گوش مياني هر دو انتقال را تحت ). از حلزون به مجراي گوش(عقب يا برگشت صوتو انتقال

. تاثير قرار مي دهند

. برانگيخته شده با كليك در افراد سـالم مـي باشـد OAEدر اين مقاله هدف بررسي اثرات آني تغييرات فشار تمپان بر

و گوش مياني سالم بودند اعمال شد تغييرات فشار محيطي در يك اتاق فشار بر روي افرادي فـشار. كه از نظر شنوايي

و از توازن فشار گـوش ميـاني در حـين dapa 100تدريجاً در گامهاي  و كاهش فشار تمپان تغيير يافت  براي افزايش

و پايين. آزمايش اجتناب شد و حفره تمپان از طريق تمپان) dapa ±320(فشار نسبي بالا  CEOAEومتري پيگيـري

و زمـان CEOAEها در هر گام از تغيير فشار ثبت گرديد كه در ثبت و پايين، دامنه كمتـر  در طي فشار تدريجي بالا

. هرتز چشمگير بود3000 تا 750نهفتگي هاي كوتاهتري بدست آمد كه اغلب در باند فركانسي

: كليد واژگان
 گوش مياني– فشار حفره تمپان- كليك گسيل هاي صوتي گوش برانگيخته شده با

OAEs ارتعاشات توليد )) گسيل هاي صوتي گوش(( يا

و يا در پاسخ  شده در حلزون است كه بطور خودبخودي

اين ارتعاشـات توسـط. به محرك صوتي ايجاد مي شود 

و غشاي قاعـده اي توليـد مـي  سلولهاي مويي خارجي

و از طريق مايعات لابيرنت، غشاها  و شوند ي دريچه گرد

و سپس به و پرده تمپان به گوش مياني بيضي، استخوانها

با قـرار دادن ميكروفـون. مي شوند مجراي گوش منتقل 

كوچكي در مجـراي شـنوايي خـارجي مـي تـوان ايـن 

 OAEsدر نتيجــه،.و ارزيــابي كــردثبــت اصــوات را 

نمايانگر سيستم برگشتي بيومكانيكال است كه مركـب از

و سيستم انتقال گوش مياني مـي سلولهاي  مويي خارجي

و ارتعاشات. باشد گوش مياني يك سيستم پيچيده است

: را در دو راستا منتقل مي كند

 از مجراي گوش به حلزون: Forwardانتقال-

 از حلزون به مجراي گوش: backwardانتقال-

از مجراي خارجي تا حلزون، راههاي بسياري وجود دارنـد

و يـا مـانع از كه باعث مي   شوند انرژي به حلـزون برسـد

و بر هر دو انتقـال و forward رسيدن انرژي مي گردند

backward وضـعيت گـوش ميـاني. تاثير مـي گذارنـد

و زمـاني كـه OAEsارزيابي   را تحت تاثير قرار ميدهـد

رخ4گوش مياني غير طبيعي مي باشد يكي از  حالت زيـر

: مي دهد

.ن متاثر مي شودانتقال به سمت حلزو-1

انتقال به سمت خارج از حلزون ممكـن اسـت متـاثر-2

. شود

. انتقال مي تواند بازده كمتري داشته باشد-3

و حتـي غيـر OAEsدامنه-4  ممكن است كاهش يابـد

. قابل رديابي شود

 هميـشه نـشان دهنـده OAEsبنابراين غير طبيعـي بـودن

و دا منـه ناهنجاري حلزون نيست؛ بعبارتي طيف فركانـسي

تشخيص
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OAEs و و فركانس محـرك  ارتعاشات وابسته به سطح

ات در ش ـنيز وضعيت ساختارهاي صادر كننده اين ارتعا

و خـصوصيات سيـستم  و ويژگيهـا گوش داخلي اسـت

و رزونانس موجود، مي توانـد   را كـه در OAEsانتقال

. مجراي گوش قابل رديابي است، تحت تاثير قرار دهد

ارتباط بين آسيبهاي شنوايي اغلب بررسيهاي باليني روي

و  در ايـن. متمركـز شـده اسـت OAEsحسي عصبي

و فركـانس پاسـخ  مطالعات اغلب سـطح دامنـه طيـف

OAEs و زمـان نهفتگـي كـه يـك  مورد توجـه بـوده

 مي باشد كمتر بررسي شده OAEsمشخصه مهم پاسخ

 اين آگـاهي وجـود OAEsاز زمان كشف پديده. است

، پاسـخ دارد كه تغييرات فشار تمپ  را تحـت OAEsان

و برگشت و بعبارتي انتقال رو به جلو تاثير قرار مي دهد

مطالعـات. صوت از طريق گوش مياني متاثر مي گـردد 

و  قبلي نشان داده اند كه تغييرات موضعي مجراي گوش

 Click Evocked)فشار پاتولوژيك تمپان، دامنه پاسخ 
OAE) CEOAEبـي مطالعات تجر. را متاثر مي سازد

مشخص كرده است كه تغييرات فشار تمپان ممكن است 

. اثر طولاني مدت بر هيدروديناميك لابيرنت بجا بگـذارد 

با توجه به نتايج اين مطالعات بنظر مي رسد كه تغييرات

و تمپان شك به تاثير بر انتقال گوش  فشار مجراي گوش

و توليد  . را مطرح سازدOAEsداخلي

ب OAEsثبت راي يك آزمايش سريع، غيـر، وسيله اي

و هدف دار براي كاركردهاي مكـانيكي گـوش  تهاجمي

و حلزون فراهم مـي سـازد   OAEsهـم چنـين. مياني

وسيله اي مفيد براي تعيين تغييرات عملكرد حلزون ناشي

از ناهنجاريهاي فشار تمپان است كه در مطالعـات قبلـي 

و هم چنان براي تحقيق باقي مانده است .مشخص نشده

هدف از اين مطالعه بررسي اثرات آنـي تغييـرات فـشار

و زمـان نهفتگـي، CEOAEتمپان بر  افراد سالم اسـت

و OAEsدامنه  و قابليت تكرار پذيري آن مورد تجزيه

تحليل قرار مي گيرد تا اثرات احتمالي تغييـرات انتقـال

. تمپانيك صوت بر عملكرد حلزون روشن شود

و7(سـالم فـرد9: افراد مـورد مطالعـه• 2 زن
) سال41متوسط( سال45تا28در محدوده سني) مرد

ا كـم شـنوايييهستند كه هيچ نوع سابقه بيماري گوش

و پـرده و با ميكروسكوپ گوش سـلامت مجـرا ندارند

آستانه هاي شنوايي همـه افـراد. تمپان اثبات شده است 

ر فركانـسهايد(dBHL 25≥)طبيعي بصورت دو طرفه 

. هرتز مي باشد6000 تا 125

: نحوه انجام مطالعه•
فرد بصورت نشسته در يك اتاق فشار در معرض تغييـرات

و پايين در تمپـان  فشار محيط جهت ايجاد فشار نسبي بالا

و تغييرات ايجاد شده توسط تمپـان مي گيرد قرار درتوم، ري

پ( داپا-500تا+300محدوده ارزيابي  روب تون فركانس

 OAEsجهت اجراي آزمون. پيگيري مي شود) هرتز 226

 ساخت كمپاني اتودايناميك با شيوه غير ILO88، دستگاه

و در سطح تحريك در محدوده  83peSPL تـا80خطي

در) درصـد96با ثبات( و ميـانگين سـطح نـويز ورودي

طي42تا32حدود  rejectionو سطح ثبت دسي بل در

. تنظيم مي شود≥8/48در

فشار اتاق در گامهاي: پروتكل آزمايش بدين صورت است

. داپا نسبت به فشار اتمسفريك افزايش داده مي شود+ 100

اين فشار باعث كاهش نسبي فشار تمپان مي شود كه توازن

از فرد خواسته مـي شـود. فشار گوش مياني بهم مي خورد 

+400در سـطح.ن را متوازن نكند كه بطور فعال فشار تمپا 

داپا فشار اتاق به بيمار گفته مي شود كه فعالانه فشار تمپان

و اين توازن فشار تمپان توسط تمپـانومتري  را متوازن كند

 داپا نسبت-100سپس فشار اتاق با گامهاي. تائيد مي شود 

در طي ايـن كـاهش. به فشار اتمسفر كاهش داده مي شود

. ار مي خواهيم از توازن فشار اجتناب كنـد فشار هم از بيم 

فشار كاهش يافته اتاق باعث فشار نسبتاً بالاي تمپـان مـي

(گردد )1شكل.

در نتيجـه) مقـادير ميـانگين(تغيير فشار نسبي ايجاد شده)1(شكل

 تغييرات فشار اتاق
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 گوش ها، فوراً در هر گام تغييـر CEOAEپاسخ هاي

ت ا زماني كه توازن خود بخودي فشار تمپانيك ايجاد شده

. فشار تمپان رخ مي دهد، ثبت مي شود

و جداگانـه در OAEsپاسخهاي ثبت شده  بطور كلـي

سه باند فركانسي مختلف براي تخمـين تغييـرات زمـان

و دامنه پاسخ در اثر تغييرات فشار تمپان آنـاليز  نهفتگي

انتظار مي رفت كه در فركانسهاي مختلـف، پاسـخ. شد

OAEsبنابراين باند فركانسي دستگاه. يير داشته باشدتغ

بصورت سه باند فركانسي تقسيم) هرتز 6000تا600(

تغييـرات زمـان) bandpassاز طريق فيلترهـاي(شد 

نهفتگي پاسخ با مقايسه پاسخ ثبت شده در هر گام تغيير 

فشار با پاسخ ثبت شده اوليه در فشار تمپان صفر، آناليز 

. گرديد

 نشان داده كه نسبت سيگنال به نويز مي تواند با مطالعات

از. بهبـود يابـد OAEsدريچه هاي زماني پاسـخ قبـل

 ميلي16تا6آناليز تغييرات زمان نهفتگي، دريچه زماني 

و و ميانـه 10 تـا4ثانيه براي باندهاي فركانسي پـايين
. ميلي ثانيه براي بانـدهاي فركانـسي بـالا انتخـاب شـد

هاي زماني بدان علت مي باشد كه زمـان اختلاف پنجره

 در مقابل فركانس OAEsنهفتگي اجزاي فركانس بالاي 

البته محدوده دريچه زماني فركانسهاي. پايين، كمتر است

بالا كمي بالاتر از اين مقدار تنظيم شد تا حدود اطمينان 

را. افزايش يابد  و پاسخهاي كاذب آغازين محرك نتـايج

و زمـان هم چنـين. مختل نكند تغييـرات سـطح پاسـخ

نهفتگي از طريق مقايسه مقادير پاسخهاي فيلتر پهنه گذر 

. در پنجره زماني سنجيده شد

همه مقادير در اين مطالعـه بـصورت ميـانگين در نظـر

. گرفته شده است

: نتايج•
. تنوع سطوح توازن فشار تمپان بين افـراد مـشاهده شـد

و فـشار ايجـاد يك ارتباط معكوس بين تغيير فشار اتاق

فشار نـسبي كمتـر در تمپـان. شده در تمپان وجود دارد

 فرد زمـاني5در. نسبت به فشار بالا، آسانتر پيگيري شد 

داپـا شـدند،+400 تـا0كه متحمل تغيير فشار اتاق از

و فشار نـسبي  -410(-328توازن فشار تمپان رخ نداد

ا6. داپا را ايجاد كرد)-310تا ز تـوازن فرد توانـستند

 داپا اجتناب كنند 160فشار نسبي بالا در تمپان تقريباً تا

تا2و فقط يـك. را تحمل كردند dapa 320 نفر فشار

) فشار بالاي ايجاد شده در تمپان( داپا 100فرد در كمتر از 

و از مطالعه حذف شد . توازن فشار را انجام داد

ر اتـاق در محدوده فشار تمپان قبل از مواجهه با تغيير فـشا

 بطور كلي CEOAE داپا، سطوح پاسخ-29تا10حدود

dBSPL9/12)و قابليت تكـرار)6/5-2/16در محدوده

(95پذيري در طي تغييـرات فـشار. بود) درصد%98-80

در طيـف محـرك در محـدوده) نـاچ(اتاق يـك كـاهش 

 كيلـوهرتز در همـه افـراد بجزيـك نفـر5/2-4فركانسي 

با افزايش تغييرات فشار تمپان تـا اين كاهش. مشاهده شد

 دسي بل در ماكزيمم فشار تمپان بطور تدريجي اتفـاق 10

و فركانس آن نيز مختصري افزايش يافت . افتاد

در طي اين تغيير فشار، كـاهش مـشخص آمـاري سـطوح

و قابليت تكرارپذيري در گـام اول در   داپـا80پاسخ كلي

 سـطوح پاسـخ هم چنين. فشار پايين در تمپان بدست آمد

و كاهش فشار اتاق، و قابليت تكرارپذيري در افزايش كلي

).2شكل(تدريجاً كاهش يافت 

و(OAEتغييرات در پاسخ كلي)2(شكل ، ) N=8مقادير ميـانگين

در نتيجـه فـشار) درصد(و قابيليت تكرارپذيري ) dBSPL(سطوح

.نسبي ايجاد شده در تمپان

س -Hz1500(ه باند فركانسي آناليز مجزاي سيگنال در هر

750(،)Hz3000-1500(و)Hz6000-3000 (همان

كاهش تدريجي سطوح پاسخ را نشان داد كه در آناليز باند 

، متوسـط3شكل. يافته شده بود(Broad Band)وسيع 

 در فشار ايجاد شده در تمپان را در مقايسه با OAEsپاسخ

نه پاسخ همراه بـا كاهش دام. فشار اوليه تمپان نشان ميدهد

و منفي فشار تمپان  تفاوت بين فشار(افزايش تغييرات مثبت

و فشار اتاق  كاهش دامنه براي اجـزاي. وجود دارد) تمپان

 در مقايسه با ميانـه، (low)سيگنال در باند فركانسي پايين 

و سـطح پاسـخ. بيشتر بود ارتباط بين تغييرات فشار تمپان
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و ميانه در هر گـام (low) براي باندهاي فركانسي پايين

 داپا از لحاظ-240تا160تغيير فشار تمپان در محدوده

و هـيچ مشخـصه آمـاري در بانـد آماري مشخص بـود

.فركانسي بالا مشاهده نشد

در نتيجـه فـشار نـسبي ) dB(OAEاختلاف در پاسخ)3(شكل

نتايج سه باند فركانسي بطور مجزا نشان داده. ايجاد شده در تمپان 

(شده است و. )N=8مقادير ميانگين

 در OAEsدر مورد تغيير احتمالي زمان نهفتگي پاسـخ

ارتباط با فشار نسبي تمپان، آناليز مجزاي سيگنال در هـر

نتايج، پاسخ يكسان در سـه. سه باند فركانسي انجام شد 

، متوسط تغييـرات زمـان4شكل. باند فركانسي نشان داد 

از فشار تمپان در هر سه باند نهفتگي را بعنوان عملكردي

فركانسي در مقايسه با آنچه كه در فشار صفر تمپان ثبت 

بزرگترين تغيير در فركانـسهاي. شده بود، نشان مي دهد 

 در همـه OAEsتغييرات زمان نهفتگي. پايين يافته شد 

سه باند فركانسي در هر گام فـشار تمپـان در محـدوده

م-240 تا 160 با يـك(شخص بود داپا از لحاظ آماري

). داپادر باند فركانسي بالا–80تا0مورد استثناء گام 

در نتيجـه) ميكروثانيه(OAEتغيير زمان نهفتگي پاسخ)4(شكل

نتايج سه باند فركانسي بـه طـور. فشار نسبي ايجاد شده در تمپان 

(مجزا نشان داده شده است و. )N=8مقادير ميانگين

و زمـان نهفتگـي پاسـخ بطور كلي، مقايسه تغ ييرات دامنـه

CEOAE ــدهاي ــاري را در بان ــشخص آم ــرات م ، تغيي

و ميانه نـشان داد كـه بنظـر مـي رسـد در فركانسي پايين

و پايين متقارن باشد  تفاوت مشخص آمـاري. فشارهاي بالا

 ثبت شده در همان سطوح عددي فشار OAEsبين مقادير 

 داپا يافته نشد-240تا+ 160تمپان توليد شده در محدوده

. كه در واقع قابليت تكرارپذيري آن را نشان مي دهد

:بحث•
در اين مطالعه هدف بررسي اثرات آني تغييرات فشار تمپان

 افراد سالم در طي تغييرات فشار محيط مـي CEOAEبر 

و نيـز اثـرات. باشد هدف اصـلي بررسـي اثـرات محـيط

و گوش مياني بر روي پاسـخ   OAEs تغييرات فشار مجرا

نيست بلكه هدف روشن ساختن اثرات احتمالي فـشار بـر

عملكرد حلزون با توجه به تغييرات انتقال تمپانيك صـوت 

. است؛ زيرا كه ترديدي در نتايج مطالعات قبلي وجود ندارد

و در مقالات متعددي، اثر تغييرات فـشار موضـعي كانـال

و توازن فشار غير طبيعي گوش ميا ني پاتولوژي گوش مياني

اما شرح داده نشده بود كـه آيـا پاسـخ. بررسي شده است 

OAE امكان دارد تحت تاثير تغييرات ايجاد شده در فشار 

اينطور مي توان مطرح نمود.و عملكرد حلزوني قرار بگيرد

كه زماني كه فشار بالا بطور موضـعي بـر مجـراي گـوش 

اعمال مي گردد، پرده به سمت گـوش ميـاني كـشيده مـي 

و فشا. شود و استخوانچه هـا تحميـل مـي شـود ر بر پرده

با. انتقال صوت از گوش مياني را تحت تاثير قرار مي دهد

توجه به بررسي تجربي، اين مسئله منتج به افـزايش فـشار

بهرحال انتقال فشار از مجراي گـوش. لابيرنت هم مي شود 

و عملكرد غير خطي را اثبـات  به لابيرنت محدود مي شود

ز  و و فشار تمپـان مي كند ماني كه فشار محيط پايين است

بالا مي رود پرده در راستاي خارجي تغيير جهت پيـدا مـي 

و از توازن فشار تمپان از لوله استاش جلـوگيري مـي  كند

با توجه به مطالعات استخوان تمپورال انـسان، فـشار. شود

و  و مـالئوس تمپان بالا هم چنين حركـت خـارجي پـرده

ا  راز قسمت ركابي به سمت جابجايي داخلي گوش داخلي

و باعث افزايش فشار لابيرنت مي شـود كـه  ايجاد مي كند

فشار. بسيار بيشتر از سطح توازن فشار مجراي گوش است 

CSF و موازي با تغيير فشار محيط تغيير  هم بطور همزمان

و. مي كند  CSFاثر تغييرات فشار گوش مياني بر لابيرنت
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و ظرفيت توازن فشار راههاي در ابتدا وابسته به گشادي

و كوكلئـار  تعديل فشار دارد كـه شـامل لولـه اسـتاش

 تحـت تـاثير تغييـر فـشار CSFفشار. اكوداكت است 

بار فشار ايجاد شـده بـا. موضعي مجراي قرار نمي گيرد

گذردهي از جمله تغييرات فشار تمپان در ابتدا لايه هاي 

و غشاهاي لابيرنت را  تحت تـاثير قـرار مـي پرده تمپان

مطالعات الگوي حركت ارتعاش پرده تمپان انـسان. دهد

از طريق ابزار خاص ليزري نشان داد كه حركت متقـارن 

كـه. هرتز اسـت 600و پيستون مانند پرده تمپان، پايين 

و خارج از ناحيه آمبو  باعث حركت يكسان بطرف داخل

در فركانـسهاي بـالاتر. در طي تحريـك صـوتي اسـت 

و الگوهاي ارتعاشـيگوال هاي رزونانس ظاهر مي گردد

تدريجاً نامتقارن ميگردد، احتمالا باعث حركت چرخشي 

يافتـه هـا. مالئوس در طول محور طولي آن مـي گـردد 

و جابجـايي ثابـت پـرده،  مشخص مي كند كه بار فشار

و خارج را كاهش مي دهد  . دامنه حركت به سمت داخل

ف و پـايين در ابتدا باعث كاهش انتقال ركانسها پيرامـون

و در فركانسهاي بالاتر بخاطر الگوي 600  هرتز مي شود

و چرخش مالئوس، اثر بر انتقـال رزونانس نامتقارن پرده

و  و كاهش دامنه كمتر مي باشـد صوت كمتر بارز است

اين دليل بخوبي موافق نتايج حاصله اين پژوهش اسـت 

ش بـا افـزاي OAEsكه كاهش مشخص آماري سطوح 

 (low)تغييرات فشار تمپان براي باندهاي فركانسي پايين

 KHzو ميانه مشاهده شد ولـي بـراي بانـد فركانـسي

. هيچ كاهش مشخص آماري يافت نشد3—6

 در حوزه زمـاني نيـز OAEsدر اين پژوهش پاسخهاي

بنظر مي رسد كه پاسخ در طي فشار طبيعـي. بررسي شد

در طـي تغييـرات تمپان در مقايسه با پاسخ ثبـت شـده 

و اين اثـر  فشار تمپانيك، بطور سيستماتيك ضعيف بود

و ميانه واضحتر بود  نتايج. براي باندهاي فركانسي پايين

مشابه آنچه كه در اين پژوهش در مـورد زمـان نهفتگـي 

مشاهده شد در مطالعات ديگر هم بدست آمده كه ممكن 

د است با افزايش سختي غشاهاي حلزوني در ارتباط باش 

و اين فرضيه داده مي شود كه سرعت موج متحـرك بـا

افزايش سختي غشاي قاعده اي زياد مي شـود كـه ايـن

سـاقه مغـز فرضيه با پاسخهاي ناشي از بخـش شـنوايي 

. بيماران مبتلا به هيدروپس اندولنفاتيك تاييد مي گردد

و زمـان نهفتگـي  را در نتيجـه OAEsنتايج، كاهش دامنه

تك. ار تمپان نشان داد تغييرات فش اگر كاهش انتقال صوت

و  عاملي براي نتايج ما بود، پس انتظار داشـتيم كـه انـرژي

و ناحيـه  دامنه محركي كه به حلزون مي رسد كاهش يابد

غشاي قاعده اي كورتي كمتر تحريك شود، كه اين مـسئله 

و افزايش زمان نهفتگي مـي OAEsمنجر به كاهش پاسخ 

 كـاهش زمـانHz6000-750 فركانـسي اما در باند. شد

نهفتگي را مشاهده كرديم كه بنظر مي رسد اثر همزمان بـر

و صدور را نشان مـي دهـد  سـختي. روي مرحله پردازش

و غشاي قاعده اي امكان دارد كـه  غشاهاي دريچه لابيرنت

آناليز پردازش حلزوني سيگنال را در طي تغييـرات ايجـاد 

بب  از ايـن رو، تـسهيل. خـشد شده در فشار تمپان، سـرعت

مرحله تبديل محـرك بـصورت كوتـاهي زمـاني نهفتگـي 

OAEsخود را نشان مي دهد .

هم چنين در اين پژوهش، يك كـاهش تـدريجي در طيـف

با) ناچ(محرك يا يك كاهش  در محدوده فركانسهاي ميانه

افزايش تغييرات فشار تمپان مشاهده شد كه تنها دليل ايـن 

الاً يك مداخله منفي صورت گرفتـه كاهش اينست كه احتم 

كه اين مداخله منفي مي توانـد امپـدانس نـا برابـر در راه 

و قابل قبول است كـه فـرض كنـيم افـزايش  صوتي باشد

نابرابري در سطح پرده تمپان در اثر تغييرات افزايش يافتـه 

. فشار تمپان است كه البته خيلي مستدل نيست

و استدلا لات اينطور نتيجه مي گيريم لذا با توجه به بررسيها

و داخلي بـر روي پاسـخ  كه اثر تغييرات فشار گوش مياني

OAEs نمي تواند از هم مجزا شود؛ ولـي بـا ايـن وجـود

پيشنهاد مي كنيم كه كوتاه شدن زمان نهفتگـي هـا ممكـن 

و سختي غـشاهاي  است بعلت تغييرات فشار گوش داخلي

و غير روشيOAEsبا توجه به اينكه. لابيرنت باشد   سريع

و حساس بـه تغييـرات عملكـرد حلـزون اسـت، تهاجمي

مطالعات آتي بر روي اثر تغييرات فشار گوش داخلي مورد 

و لابيرنت براي جنبه هـاي  نياز است تا دخالت نسبي تمپان

. روشن شودOAEsمختلف تاثير فشار بر روي پاسخ 
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