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Kemik iletimli ses uyarilarina yanit olarak elde edilen okiiler
vestibiiler uyarilmis miyojenik potansiyeller:
Saglikl1 erigskinlerdeki 6l¢iim sonuglar:

Ocular vestibular evoked myogenic potentials in response to
bone-conducted sound stimuli: results of measurements in healthy adults
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Bagkent Universitesi Tip Fakiiltesi, Kulak Burun Bo§az Anabilim Dali, Ankara, Tiirkiye

6z
Amac: Bu ¢alismada, kemik yolu ile verilen ses uyarilarina yanit olarak elde edilen okuler vestibiler uyariimis miyojenik potansiyellerin (0VEMP)
saglikli erigkinlerdeki normal degerleri belirlendi.

Hastalar ve Yéntemler: Calismaya saf ses isitme esigi ortalamalari 20 dB’den iyi olan, pozisyonel testlerinde nistagmus saptanmayan ve kulakla
ilgili yakinmasi olmayan 42 saglikli erigkin gonulli (18 erkek, 24 kadin; ort. yas 39.7+11.2 yil; dagilim 20-60 yil) (84 kulak) dahil edildi. Katiimcilara
kulak burun bogaz muayenesi, odyolojik degerlendirme ve pozisyonel testler yapildi. Hava yolu ve kemik yolu iletimli ses uyarilari verilerek
oVEMP testleri yapildi ve elde edilen sonugclar karsilastirildi.

Bulgular: Test edilen kulak yéni ve cinsiyetler arasinda latans ve amplitid degerleri agisindan istatistiksel olarak anlamli farkllik saptanmadi
(p>0.05). N1, p1 latansi ve amplitid degerleri ile yas arasinda iliski yoktu (p>0.05). Ortalama n1 latansi 9.9+1.87 milisaniye, p1 latansi 12.75+1.41
milisaniye idi. Amplitid ortalamasi 5.06+1.97 pV idi. Kulaklar arasi asimetri orani p1 i¢in %4+3, n1 igin %4+3 ve amplitlid igin %86 idi.

Sonug: Bu caligmada elde edilen veriler saglikli yetiskinler i¢cin normal dederler kabul edilerek kemik iletimli ses uyaranli oVEMP ¢alismalarinda
referans olarak kullanilabilir.

Anahtar Sézciikler: Amplitid; hava iletimi; kemik iletimi; n1 dalgasi; okuler vestibiler miyojenik yanit; vestibiler uyariimis miyojenik potansiyeller; vestibilookler
refleks.

ABSTRACT

Objectives: This study aims to determine the normal values of ocular vestibular evoked myogenic potentials (0VEMP) in response
to bone-conducted sound stimuli in healthy adults.

Patients and Methods: The study included 42 healthy adult volunteers (18 males, 24 females; mean age 39.7+11.2 years; range 20 to 60 years)
(84 ears) with pure tone mean thresholds better than 20 dB, no detected nystagmus during positional tests, and no complaint involving the
ear. The participants were performed otorhinolaryngologic examination, audiologic evaluation, and positional tests. Ocular vestibular evoked
myogenic potentials were measured using air-conducted and bone-conducted sound stimuli and results were compared.

Results: No statistically significant difference was detected between the side of the ear tested and sex in terms of the latency and amplitude
values (p>0.05). There was no correlation between n1, p1 latency and amplitude values with age and (p>0.05). Mean n1 latency was 9.9+1.87
milliseconds and p1 latency was 12.75+1.41 milliseconds. Mean amplitude was 5.06+£1.97 pV. Interaural asymmetry ratios were 4+3% for p1,
4+3% for n1, and 8+6% for amplitude.

Conclusion: Data obtained in this study may be accepted as normal values for healthy adults and used as reference in oVEMP studies with
bone-conducted sound stimuli.

Keywords: Amplitude; air conduction; bone conduction; n1 wave; ocular vestibular myogenic response; vestibular evoked myogenic potentials; vestibulo-ocular reflex.
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Vestibiiler uyarilmis miyojenik potansiyeller
(Vestibular Evoked Myogenic Potentials; VEMP),
periferik vestibiiler organlarin uyarilmasi ile
baslayan ve cesitli kaslardaki aktivite degisik-
ligi ile sonlanan refleks yanitlarinin olgtildii-
gl elektrofizyolojik test yontemlerinden biridir.
Kolay uygulanabilen ve invaziv olmayan bir
test yontemi olan VEMP, denge fonksiyonlari-
nin degerlendirilmesi i¢in son zamanlarda yay-
gin olarak kullanilmaktadir.® Refleks yaniti,
boyun kaslarindan 6lgiiliiyor ise servikal VEMP
(cVEMP), ekstraokiiler kaslardan olgiiliiyor ise
okiiler VEMP (oVEMP) olarak adlandirilir.

[k olarak Colebatch ve Halmagyi tarafindan
klinik olarak kullanilan cVEMP, esas olarak sak-
kiiliin uyarilmasi ile baglayan ve inferior vestibii-
ler sinir yoluyla tasinan vestibiilokolik refleksin,
ayni tarafta kasili haldeki sternokleidomastoid
(SCM) kasta ortaya ¢ikardigi inhibitér yanitin
ytizey elektrotlar1 kullanilarak elektromiyogra-
fik olarak olgtilmesi temeline dayanir.’** Daha
yeni bir test yontemi olan oVEMP'te ise esas
olarak utrikiiliin uyarilmasi ile baslayan ve supe-
rior vestibiiler sinir ile tasinan vestibiilookiiler
refleksin kargi taraftaki ekstraokitiler kaslarda
yarattig1 eksitator yanit 6l¢iiliir.'*1? Glintimtizde
her iki yontem de otolit organ fonksiyonunu
gostermede ve vestibiiler u¢ organlarin deger-
lendirilmesinde giderek yaygin sekilde kullanil-
maktadir.

Okiiler VEMP’in, cVEMP’e kiyasla daha kisa
siirede yapilmasi ve boyun kaslarin1 kasmakta
zorlanan bireylerde kooperasyonun daha rahat
saglanmasi gibi ¢esitli avantajlar1 vardir.>"
Okiiler VEMP olgiimleri periferik vestibiiler
organlarin gesitli sekillerde uyarilmasi ile yapila-
bilmektedir. Kuvvetli ses ve vibrasyon gibi fizyo-
lojik olmayan uyaranlar, bas hareketi olmaksizin
vestibtilooktiler refleksi harekete gecirerek eks-
traokiiler kaslarin uyarilmasini saglayabilir. Bu
durum bize vestibiilookiiler refleksi ekstraokiiler
kaslardan 6lgme ve indirekt yollarla degerlendi-
rebilme olanag1 saglamaktadir.” Ornegin, hava
yolu ile verilen ses uyarilar: ile refleks yolagi
tetiklenerek ekstraokiiler kaslardan kayit alina-
bilir. Saglikl1 erigskinlerde hava yolu ile verilen
ses uyarilar1 kullanilarak elde edilen oVEMP
yanitlarina ait degerler daha 6nce yapilan bir
calisma ile ortaya konmustur.’! Kemik yolu ile
iletilen uyarilar kullanilarak da oVEMP yanit-
larinin alinabilecegi gosterilmistir."* Ancak,
Olgiim yontemi, ol¢iimlerde kullanilan uyarilar

ve elde edilen yanitlara ait 6zellikle toplumu-
muzdaki normal degerleri yansitan sayisal veri-
ler net degildir.

Bu c¢alismanin amaci, kemik yolu ile iletilen
ses uyarilar1 kullanilarak elde edilen oVEMP
yanitlarinin saglikli eriskinlerdeki normal deger-
lerini saptamak ve elde edilen verileri hava yolu
ile iletilen ses uyarilar1 kullanilarak elde edilen
oVEMP yanuitlari ile karsilagtirmaktir.

HASTALAR VE YONTEMLER

Calisma, Bagkent Universitesi Kulak Burun
Bogaz Anabilim Dali'nda yuriitildi. Herhangi
bir kulak sorunu ve vertigosu olmayan, 18-60
yas arasindaki saglikli gontilliiler ¢alisma evre-
nini olusturdu. Gontilliilere tam bir kulak burun
bogaz muayenesini takiben odyometri ve pozis-
yonel testler uygulandi. Odyometri sonucunda
saf ses isitme egigi ortalamalar: 20 dB’den iyi
olan, pozisyonel testlerinde nistagmus saptan-
mayan 42 goniilli (84 kulak) (18 erkek, 24 kadin;
ort. yag 39.7+11.2 y1l; dagilim 20-60 y1l) calismaya
dahil edildi. Bu galisma Bagkent Universitesi Tip
ve Saglik Bilimleri Arastirma Kurulu tarafindan
onaylanmistir (Proje No: KA13/172). Calismaya
katilan tiim bireylerden imzalanmis gontilli
denek bilgilendirme ve onay formu alinmis ve
calisma Helsinki Deklarasyonu ilkeleri uyarinca
gerceklestirilmistir.

GCalisma dis1 birakma kriterleri olarak, sis-
temik hastalik varligy;, kulakla ilgili hastalik
varligy;, kulakla ilgili gecirilmis ameliyat veya
vertigo Oykistintin varligi; odyometride hava-
kemik mesafesinin 500-4000 Hz frekans arali-
ginda 10 dB tizerinde olmasy; goz hareketlerinde
kisithilik bulunmasi; dis kulak yolunda veya test
esnasinda goz etrafina yapistirilacak elektrot
yerlesimini engelleyecek sekilde yiizde bir ana-
tomik bozuklugun bulunmasi kabul edildi.

Okiiler VEMP test teknigi

[k olarak alkol ve peeling jel ile cilt temizligi
yapildi. Miyojenik aktivitelerin kayit edilmesi
icin Interacoustics Eclipse Smart EP25 cihazi
(Interacoustics, Assens, Danimarka) kullanildi.

Her test icin dort adet tek kullanimlik, ken-
diliginden tutunan Ag/AgCI (Ambu Blue Sensor
N Ref: N-00-S/25, Ambu, Ballerup, Danimarka)
ytizey elektrodu kullanildi. Noninverting elekt-
rot, alt goz kapaginin yaklasik 3-4 mm altina,
infraorbital rime gelecek sekilde; toprak elektrot
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Sekil 1. Hava yolu iletimli ses uyariart kullanlar

ak y&pzhn bir okiiler vestibillef uyarllng miyojenik

T o e

potansiyel testinde sag ve sol kulaktan elde edilen kayitlar.

alina, verteks elektrodu (inverting elektrod) ise
ceneye yerlestirildi.

Cilt direnci 5 kQun altinda tutuldu. Her bir
kayit sirasinda 500 uyaran kullanildi. Ses uyarani
verilirken goniilliilerin, iki metre uzaklikta gozle-
rin dogal bakis ¢izgisi ile yatay eksende 30-40° ag1
olusturacak sekilde, 6nceden belirlenmis bir obje-
ye dogru (ses hangi kulaktan geliyorsa, objenin
o tarafina dogru) bakmalar: istendi. Ilk olarak,
hava yolu iletimli ses uyarilarina kargsi verilen
oVEMP yanitlar1 0Olgiildii; ses uyarilari ER-3A
kanal i¢i kulaklik (3M E-A-Rtone, Berkshire,
United Kingdom) ile verilirken kars: taraf gézden
alinan yanitlar kayit edildi. Daha sonra ise kemik
iletimli ses uyarilarina kargi verilen oVEMP yanut-
lar1 olgtildii. Rarefaction - polaritesinde 500 Hz
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Blackman tone-burst ses uyarilar1 kullanildi.
Uyarilar, mastoid kemik {iizerine yerlegtirilen B71
kemik stimiilatorii ile, 50-20 dB nonHL (normali-
zed hearing level) siddet araliginda ve 10 dB nHL
diisiis araliklar ile verildi; kars: taraf gézden ali-
nan yanitlar kayit edildi. Kayit penceresi zaman
aralig1 —10.0 ms —70.0 ms olarak belirlendi. En az
iki ardigik testte ayni dalga formu ve latanslari
elde edilen oVEMP yanitlar1 degerlendirmeye
alindi. Uyar1 verilmesini takiben olusan ilk dalga
seklinin tepe noktalar1 nl ve pl olarak belirlendi
(Sekil 1 ve 2) ve dalgalarin latans ile amplitid
degerleri 6l¢iildii. Ayrica ¢alismaya katilan goniil-
liiler 40 yas tizeri ve 40 yas alt1 olarak iki gruba
ayrildi. Elde edilen tiim nl latans, pl latans ve
amplitiid degerleri birbirleri ile kargilastirildi.
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Sekil 2. Kemik iletimli ses uyarilar1 kullamilarak yapilan bir okiiler vestibiiler uyarilmis miyojenik
potansiyel testinde sag ve sol kulaktan elde edilen kayitlar.
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Istatistiksel degerlendirme

Istatistiksel degerlendirme icin PASW 17.0
versiyon (SPSS Inc., Chicago, IL, USA) paket
programi kullanildi. Gruplarin ortalamalarinin
degerlendirilmesinde Student t testi ve Mann-
Whitney U testi kullanildi. Yas ile latans ve amp-
litiid degerlerinin iliskisi Pearson korelasyon
analizi ile degerlendirildi. P degerinin 0.05'in
altinda olmasi istatistiksel agidan anlamli kabul
edildi.

BULGULAR

Test edilen kulak tarafina gore
oVEMP sonuglari

Kemik iletimi ile verilen ses uyarilarina
kars1 verilen oVEMP yanitlar1 incelendiginde,
sag kulak icin nl latans degeri 9.941.94 ms, pl
latans degeri 12.69+1.44 ms, amplitiid degeri
ise 5.05£1.98 uV olarak bulundu. Sol kulak ic¢in
nl latans degeri 10.08+1.82 ms, pl latans degeri
12.81+1.4 ms, amplitiid degeri ise 5.08+1.99 puV
olarak bulundu. Test yapilan kulak tarafina gore
degerler istatistiksel agidan anlamli farklilik gos-
termedi (p>0.05).

Kulaklar aras: asimetri oranmi (IAR), nl, pl
latanslar1 ve amplitiid icin sag ve sol kulakta
elde edilen degerler kullanilarak [(biiytik deger
— diisiik deger) / (biiyiik deger + diisiik deger)]
x100 formiili ile hesaplandi. Buna gore IAR,
pl igin %413 (%0-%16), nl igin %443 (%0-%15),
amplitiid i¢in %86 (%0-%34) olarak bulundu.
Kulaklar arasi asimetri orani, pl, nl ve amplitiid
i¢in higbir olguda %35'ten yiiksek degildi.

Cinsiyete gore oVEMP sonuclar1

Kemik iletimi ile verilen ses uyarilarina
karst verilen oVEMP yanitlar: incelendiginde,
kadinlarda nl latans degeri 10.09+2.25 ms, pl
latans degeri 12.51+1.51 ms, amplitiid degeri
ise 5.23+1.93 uV olarak bulundu. Erkeklerde ise

Tablo 1. Tiim ¢alisma grubunda kemik iletimi ile verilen
ses uyarilarina yanit olarak elde edilen okiiler

nl latans degeri 9.86£1.21 ms, pl latans degeri
13.07+1.22 ms, amplitiid degeri 4.83+2.03 pV ola-
rak bulundu. Degerler, cinsiyete gore istatistiksel
acidan anlamli farklilik géstermedi (p>0.05).

Yasa gore oVEMP sonuglar1

Kemik iletimi ile verilen ses uyarilarina karg:
verilen oVEMP yanaitlar:1 incelendiginde, nl, pl
ve amplitiid degerleri ile yas arasinda iligki
yoktu (p>0.05). Goniilliiler 40 yas alt1 ve tistii ola-
rak iki gruba ayrilip degerler karsilastirildiginda
da gruplar arasinda istatistiksel agidan anlaml
fark saptanmadi (p>0.05).

Calisma grubu oVEMP degerleri

Elde edilen bulgulara gore, cinsiyet ve kulak
yonii test sonuclarini etkilemediginden top-
lam 84 kulak igin test parametreleri hesaplandi
(Tablo 1). Tim ¢alisma grubu igin, kemik iletimi
ile verilen ses uyarilarina yanit olarak olciilen
ortalama (en diisiik-en yiiksek) nl latans degeri
9.99 (6.33-15) ms, pl latans degeri 12.75 (9.67-15.67)
ms, amplitiid degeri 5.06 (2.93-11.12) pV idi.

Kemik ve hava iletimi ile verilen ses
uyarilarina karsilik elde edilen
oVEMP yanitlarinin karsilastirilmasi

Hava iletimi ile verilen ses uyarilarina
yanit olarak Olgtilen ortalama nl latans degeri
9.85£1.88 ms, pl latans degeri 12.71+1.78 ms,
amplitid degeri 7.8+4.09 uV idi.

Kemik iletimi kullanilarak elde edilen yanit-
lar ile hava iletimi kullanilarak elde edilen yanit-
lar birbiriyle karsilastirildiginda nl ve pl latans
degerleri icin istatistiksel acidan anlamli fark
saptanmadi. Amplitiid degerleri ise hava iletimi
ile ses uyarilar1 verilen grupta istatistiksel agi-
dan anlamli olarak daha yiiksek idi (Tablo 2).

Tablo 2. Kemik iletimi ile verilen ses uyarilarina karsilik
elde edilen okiiler vestibiiler uyarilmis miyojenik
potansiyel yanitlari ile hava iletimi ile verilen ses
uyarilarina karsilik elde edilen okiiler vestibtiler
uyarilmis miyojenik potansiyel yanitlarinin

vestibtiiler uyarilmis miyojenik potansiyel 6l¢iim kargtlagtiriimast

sonuglari Test parametreleri Kemik Hava p
Test parametreleri En diisiik En yiiksek Ort.+SS Ort.+5S Ort.£5S
N1 latansi (ms) 6.33 15 10.0+1.9 N1 latansi (ms) 999+1.87  9.85+1.88 0.642
P1 latansi (ms) 9.67 15.67 12.8+1.4 P1 latansi (ms) 12.75+1.41 12.71+1.78 0.89
Amplitid (uV) 293 11.12 51+2.0 Amplitiid (uV) 5.06+£1.97 7.8+4.09  <0.0001

Ort.£SS: Ortalama + standart sapma.

Ort.+SS: Ortalama + standart sapma.



38

TARTISMA

Vestibiiler uyarilmis miyojenik potansiyel-
ler, temel olarak periferik vestibiiler organlarin
uyarilmasi ile baslayan ve gesitli kaslarda son-
lanan refleks yanitinin 6lgildiigi bir elektromi-
yogram (EMG) kaydidir."! Vestibiiler uyarilmis
miyojenik potansiyeller testi, sakkiiler fonk-
siyonu gostermede sik¢a kullanilmaktadir.l'”
Kulaga verilen klik ve tone-burst gibi ses uya-
rilari, sakkiiler afferentleri uyarir ve vestibii-
lokolik refleks yolu ile ayni1 taraftaki SCM kas1
aktivitesinde inhibisyona neden olur. Bu inhi-
bitér potansiyeller, SCM kasi kasili iken ytize-
yel elektrotlar ile elektromiyografik olarak
tespit edilirler. Sonug kayitlari; p13 adi verilen
pozitif bir dalga ve ardindan n23 adi verilen
negatif bir dalga icerir. Sakkiiler afferentlerin
sese, utrikiiler afferentlerin ise ayni zamanda
titresime duyarli oldugu hayvan galismalarin-
da gosterilmistir. Wu ve ark.' kedilerde akus-
tik uyarinin sakkiilden kaynaklanan irregtiler
afferent sinir liflerini uyardigini belirtmisler-
dir. Curthoys ve ark.l'”'kobaylarda utrikiildeki
irregiiler afferent liflerin en iyi kemik yolu
iletimli vibrasyon ile uyarildigini gostermis-
lerdir.

Literatiirde VEMP ile ilgili ¢calisma bulgular:
cesitlilik gostermektedir. Bu farkliliklarin kulla-
nilan test parametrelerinden kaynaklanabilecegi
gbz oniinde tutulmalidir. Bir testin ayirici tanida
kullanilabilmesi i¢in, uygulama ve degerlendir-
me parametrelerinin standart olmasi, normal
popiilasyona iliskin yeterli verinin toplanmasi
gereklidir. Kemik yolu ile verilen ses uyarila-
rina karsi saglikli erigkinlerde gelisen oVEMP
yanitlarinin klinigimizdeki normal degerlerinin
saptanmasi, bu teknigin vertigo hastalarinin
degerlendirilmesinde aktif sekilde kullanilmasi-
na olanak saglanmuigtur.

Vestibiiler organlar fizyolojik olarak kafa
hareketleri ile uyarilirlar. Ancak vestibiiler sis-
tem biitiinltigli degerlendirilirken yapilacak
testlerde uyaran olarak kafa hareketlerini kul-
lanmak, kayitlarda miyojenik yanitlarla karisa-
bilecek elektriksel giiriiltiiye neden olabilecegi
icin pratik agidan zordur. Kontrol edilebilen,
siddeti ve stiresi ayarlanabilen, hava veya kemik
yolu ile iletilen ses uyarilari ile titresim ve gal-
vanik (elektriksel) akim gibi uyaranlar ise daha
Olgtilebilir ve standart yanitlara neden olduklar:
icin testlerde siklikla tercih edilirler.
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Okiiler VEMP’in, cVEMP’e kiyasla bazi tistiin-
likkleri vardir. Bunlar, testin giivenilir olmasi,
daha az yorgunluga yol a¢mas: ve alttaki kas
aktivitesinin dogrulanmasinin gerekmemesidir.
Calismamizda, oVEMP testinin cVEMP testine
gore daha kolay yapilabildigini ve daha kisa
siirede sonu¢ alindigini goézlemledik. Ancak,
bazi durumlarda test siiresinin uzamasina baglh
olarak ekstraokiiler kaslarda yorulma ve oVEMP
dalgalarinda bozulma gibi gtigliiklerle de karsi-
lastik.

Okiiler VEMP o6l¢timleri dalga latanslar1 agi-
sindan degerlendirildiginde, refleks yolaginin
gorece homojen ¢alismasi nedeniyle olgular arasi
nl latans degerleri arasinda btiytik farklilik-
lar yoktur. Nitekim, nl dalgasi, isitme kayiph
bireylerde de elde edilebildigi icin, oVEMP’in
isitsel fonksiyonlardan etkilenmedigi diistinil-
mektedir. N1 amplitidleri agisindan degerlen-
dirildiginde ise, olgular arasinda dikkat gekici
degisiklikler gozlenmistir. Kafatas: biiyukliigt,
sekli, kitlesi ve bunlarin uyarilarin iletiminde-
ki etkileri nedeniyle nl dalgalarinda insanlar
arasinda amplitiid agisindan farkli degerler elde
edilmesi beklenebilir.5#!

Okiiler VEMP test yanitlarinda, nl ve pl dal-
gasinin yani sira, geg latansli olarak gozlenen ek
pozitif negatif dalgalar da olugsmaktadir. Bu geg
dalgalarin da vestibiiler fonksiyonlar1 yansittig:
sOylenebilir; ancak bazi1 nedenlerle bu dalgalar
degerlendirmede kullanilmamaktadir. Ornegin,
kiginin test sirasinda gozlerini kapatmasi geg
latansli dalgalar: etkilerken nl dalgas: bundan
etkilenmemektedir. Ayrica ge¢ latansli yanitlar,
servikookiiler refleks, blink refleksi, cene kapa-
ma refleksi ya da postaurikiiler kas refleksi gibi
beyin sapi reflekslerinden etkilenmektedir.!!

Kemik iletimiyle gonderilen bir uyari hem
vestibiilokolik hem de vestibiilookiiler yolag:
aktive eder. Alin kemigine (Fz noktasi) veri-
len titresim uyarisi, tiim kafatasini etkileyerek
mastoid kemige ulasir; vestibiiler sagli hiicreleri
ve otolit afferent noronlar1 uyararak superior
vestibiiler sinir yoluyla taginir.'””! Superior vesti-
biiler norit, vestibiiler schwannoma gibi neden-
lerle tek tarafli vestibiiler kayb1 olan hastalarda
kemik iletimli oVEMP yanitlarinin, lezyonun
kars1 tarafinda azalmis ya da kaybolmus oldugu
gosterilmistir.">?! Kulaklar arasi asimetri orani
bu hastalarda, saglikli bireylere goére onemli
derecede ytiksektir.?!
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Nagai ve ark.” kemik titresimi ile yapilan
oVEMP testinde kulaklar arasi asimetri oranini
21.7£14.0 (Gst limit 49.7) olarak belirtmistir. Bizim
calismamizda elde ettigimiz kulaklar aras: asi-
metri degerlerinin de bu verilerle uyumlu oldu-
gu gorildi. Buna gore, kulaklar arasindaki fark
pl, nl1 ve amplitiid ig¢in hicbir olguda %35'ten
yiiksek degildi.

Colebatch ve ark.” yaptiklar: ¢calismada SCM
kas: tistline yerlestirdikleri elektrotlarla yiiksek
siddetteki klik ses uyarilarina yanit olarak kisa
latansh bir yanit olustugunu ortaya koymuslar-
dir. Daha sonraki ¢alismalarla, yiiksek siddette
ses uyarilarina karsi masseter,? trapezius,®
splenius capitis,” triceps™ ve soleus® gibi diger
kaslardan da benzer yanitlar alindig1 gosteril-
migtir.

Servikal VEMP gelistirildikten 10 yil kadar
sonra Rosengren ve ark.! kafatasi kemigine
verilen titresim uyarilarinin ortaya c¢ikardig:
vestibiiler kokenli ekstraokiiler kas potansiyel-
lerini kaydetmis ve oVEMP gelisimine onciiliik
etmiglerdir.

Curthoys ve ark.[” kobaylarda irregiiler
utrikiiler afferent noéronlarin en iyi kemik tit-
resimi ile uyarildigini belirtmiglerdir. Bununla
birlikte Iwasaki ve ark.® oVEMP yanitlarinin
kemik yoluyla iletilen farkl: uyarilarla da alina-
bilecegini gostermislerdir. Bu yazarlar, saglikli
erigkin bireylerde kemik iletimli tone-burst ses,
mini tap/shaker ile titresim ve tendon ¢ekici ile
vurma uyarilar: kullanmais, elde ettikleri latans
ve amplitiid degerlerini karsilagtirmiglardir.”!
Buna gore yazarlar, ortalama dalga amplitii-
diinti tone-burst ses uyarisi i¢in 8.47+4.02 uv,
mini tap/shaker ile verilen titresim uyarisi i¢in
7.68+3.68 nV, tendon ¢ekici ile vurma uyarisi i¢in
7.44+3.78 uV olarak; nl latansini tone-burst ses
uyarist igin 10.35+0.63 ms, mini tap/shaker ile
verilen titresim uyarisi igin 8.99+0.45 ms, tendon
¢ekici ile vurma uyaris: i¢in ise 9.83+0.61 ms
olarak bulmuslardir. Biz, calismamizda kemik
iletimli ses uyarilarini kullandik. Buldugumuz
latans degerleri ile Iwasaki ve ark.nin®! bildir-
dikleri latans degerleri benzerlik gostermek-
tedir. Calismamizda elde ettigimiz ortalama
amplitiid degeri (5.06+1.97 pV), Iwasaki ve ark.
nink?”! bildirdigi ortalama amplitiid degerine
gore (8.47+4.02 pV) daha diisiik gibi gortinmekle
birlikte; ¢alismamizda elde ettigimiz amplitiid
araliklar: (2.93-11.12 uV), Iwasaki ve ark.nin”

bildirdigi amplittid araliklar: ile (2.23-19.37 pV)
benzerdir.

Rosengren ve ark.nin"® yaptiklar: ¢alismada,
saglikli goniilliilere kemik iletimi ile verilen ses
uyarilarina yanit olarak elde edilen kisa latanslh
potansiyeller, infraorbital rimde cilt yiizeyine
yerlestirilen elektrotlar yardimiyla EMG kaydi
olarak alinabilmistir. Bu potansiyellerin kaydini
en iyi sekilde alabilmek i¢in giiclii bir stimiilator
kullanilmig ve goniilliilere yukar1 bakmalari
soylenmistir. N1 dalgasi, elektrotlarin yerlesti-
rilme uygunlugu ve yukar1 bakista amplitiidiin
artmasi nedeniyle temel olarak inferior oblik kas
aktivitesi sonucu elde edilmistir.

Kemik iletimli ses uyarilarina karsilik elde
ettigimiz oVEMP yanitlar: ile hava iletimli
ses uyarilarina karsilik elde ettigimiz oVEMP
yanitlar1 karsilastirildiginda nl ve pl latans
degerleri icin iki grup arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark saptanmazken; ortalama
amplitid degeri, hava iletimli ses uyarilar:
kullanilan grupta daha yiiksek saptandi. Bizim
calismamizdan farkli olarak Nguyen ve ark. "
titresim uyaris1 kullanarak elde ettikleri nl
amplitidiintin hava iletimli ses uyaris1 kulla-
narak elde ettikleri n1 amplitiidiinden daha
yiiksek oldugunu bildirmis; bu durumu titre-
simin sese gore daha kuvvetli bir uyarim sag-
lamasi ile agiklamiglardir. Bizim calismamizda
kemik iletimi ile elde edilen amplitiidlerin,
hava iletimi ile elde edilen amplitiidlerden
daha diisiik bulunmasinin nedeni ise, kemik
iletimi i¢in kullandigimiz ses uyaris1 siddeti-
nin (50 dB), hava iletimi i¢in kullandigimiz ses
siddetinin (100 dB) kadar etkili ug-organ uyari-
mi yapamamasi olabilir.

Taylor ve ark.”™! saglikli goniillilerde hem
hava hem de kemik yolu iletimli farkli uyari-
lar kullanarak oVEMP yanitlarini 6l¢miislerdir.
Yazarlar, hava iletimli ses uyarilar1 kullanarak
yaptiklar1 oVEMP ol¢iimlerinde ortalama nl
latansini 8.8+0.7 ms, ortalama nl amplitiid dege-
rini 9.445.9 uV (aralik, 2.0-27.1 uV) olarak bulmusg;
mini tap kullanarak verdikleri titresim uyarilari
sonucunda, nl latansinin 9.3+0.6 ms, ortalama n1
amplitidiiniin 19.5+9.4 pV (aralik, 5,3-45,6 uV)
oldugunu; refleks cekici kullanarak kafatasina
vurma uyarilar: sonucunda elde ettikleri ortala-
ma nl latansini 8.9+0.6 ms, ortalama n1 amplitii-
di degerini ise 25.8+13.0 pV (aralik, 7.8-59.7 uV)
olarak bildirmiglerdir.!
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Okiiler VEMP 6l¢timlerinin g6z hareketlerin-
den ne derece etkilendigini saptamak amaciyla,
sol goziinde protez olan ve hareket kisitlilig:
bulunan, isitme kayb1 ve vestibiiler yakinmasi
olmayan, odyovestibiiler testleri normal sapta-
nan, 53 yagsindaki bir erkek goniilliiye, calismaya
dahil etmemekle birlikte hava ve kemik iletimli
ses uyarilar1 kullanilarak oVEMP testleri yapildi.
Olciimlerin sonucunda nl latans, pl latans ve
amplitiid degerleri hem sag kulak hem de sol
kulak icin, calismada elde ettigimiz degerlere
benzer bulundu. Bu durum bize, gézde bulunan
protezin vestibtilookiiler refleksi etkilemedigini,
ekstraokiiler kasta belirgin bir sorun yok ise
oVEMP kayitlarin diizgiin sekilde alinabilecegi-
ni gostermektedir.

Erigkinlerde yasin latans ve amplitiid deger-
leri tizerine etkisinin incelendigi calismalarda,
60 yasin iizerinde yasla amplitiidlerin negatif,
latanslarin ise pozitif iliski gosterdigi bildiril-
mistir. Bizim calismamizda yas ortalamas:
39.74+11.28, yas aralig: ise 20-60 idi. Yas aralig:
gbz Oniinde tutuldugunda, calismamizda sag-
likl1 erigskinlere ait normal degerleri yansitacak
uygun bir 6rneklem olusturuldugu diistintilmek-
tedir. Olgular 40 yas alt1 ve tistii olarak iki gruba
ayrilip degerler kargilastirildiginda gruplar ara-
sinda istatistiksel agidan anlamli fark saptanma-
d1 (p>0.05).

Sonug olarak, servikal VEMP testi ile esas
olarak inferior vestibiiler sinir fonksiyonla-
r1 degerlendirilir. Bu test, lateral semisirkiiler
kanal ve superior vestibiiler sinir hakkinda bilgi
veren kalorik testin tamamlayicisi niteliginde-
dir.B% Oktiler VEMP testi ise superior vestibiiler
sinir fonksiyonunu degerlendiren, cVEMP’ten
daha sonra gelistirilen yeni bir tekniktir. Okiiler
VEMP’in ¢VEMP’e kiyasla daha kisa siirede
uygulanmasi, boyun kaslarin1 kasmakta zor-
lanan bireylerde daha rahat uyum saglanmasi
gibi avantajlar1 bulunmaktadir.”! Okiiler VEMP
dalgalari, periferik vestibiiler organlarin hava
yoluyla verilen ses uyarilar1 veya kemik yoluyla
verilen ses ve titresim uyarilari ile tetiklenmesi
sonucu elde edilebilmektedir. Kemik iletimli
ses uyarilart kullanilarak elde edilen oVEMP
yanitlari, vestibiiler sistem biitiinltigiintin deger-
lendirilmesi amaciyla kullanilabilir. Bu c¢alis-
mada elde edilen sonuglar, saglikli eriskinler-
de kemik iletimli ses uyarilarina yanit olarak
olusan oVEMP dalgalarinin normal degerlerini
gostermektedir. Okiiler VEMP, vestibiiler sistem

Kulak Burun Bogaz lhtis Derg

bitunligiiniin degerlendirilmesinde tamamlayi-
c1 ve kolay uygulanabilir bir test yontemidir. Biz
calismamizda saglikli goniilliilerde kemik yolu
iletimli ses uyaranli oVEMP testi yaptik. Calisma
grubunda nl latans degeri 9.99+1.87, pl latans
degeri 12.75+1.41, amplitiid degeri ise 5.06+1.97
olarak bulundu. Bu sonuclar, kemik iletimli ses
uyarilar: kullanilarak yapilan oVEMP testi icin
toplumumuzu yansitan referans olarak deger-
lendirilebilecek ve vertigonun ayirici tanisinda
tamamlayici bir inceleme olarak oVEMP kullani-
minin yayginlasmasina yardimci olacaktir.

Cikar ¢akismasi beyani

Yazarlar bu yazinin hazirlanmas: ve yayinlanmasi
asamasinda herhangi bir ¢ikar ¢akismasi olmadigini
beyan etmislerdir.

Finansman

Yazarlar bu yazinin arastirma ve yazarlik stirecin-
de herhangi bir finansal destek almadiklarini beyan

etmiglerdir.
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