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ABSTRAKT

Exostdézy jsou kosténé vyristky v zevnim zvukovodu lidského ucha. Hlavnim cilem ba-
kalarské prace je zjistit, jaky vliv mlize mit zména tvaru zevniho zvukovodu v disledku
vyskytu exostéz na mechanicky prenos zvuku do vnitfniho ucha. Uloha byla feSena po-
moci MKP modelovani provedeného v systému ANSYS. Vypoctovy 2D model normalniho
ucha byl prevzat z diplomové prace B. Ouali: Development of 2D finite element model
of human ear (VUT v Brné, 2009) a zahrnoval akusticky subsystém zevniho zvuko-
vodu, elasticky bubinek, stfedousni dutinu se sluchovymi kistkami a dutinu vnitfniho
ucha. Na tomto modelu byly provedeny Gpravy simulujici vyskyt exostéz ve formé dvou
protilehlych polokruhli zuzujicich prisvit zvukovodu. Byla uvaZovana riizna velikost a
riizna poloha oboustrannych exostéz a sledovan jejich vliv na prenosovou charakteristiku
vnéjsiho zvukovodu. Ddle byl zpracovan soubor audiologickych vysetfeni 19 pacienti
s vyskytem exostéz v predoperacnim a pooperac¢nim stavu. Na zavér bylo provedeno
srovnani vysledki audiometrickych vysetreni s vysledky konec¢noprvkovych modelaci.

KLICOVA SLOVA

Sluch, ucho, zevni zvukovod, exostéza, MKP modelovani, audiometrie

ABSTRACT

Exostoses are periosteophyte inside the external auditory canal of the human ear. The
main objective of this bachelor’s thesis is to determine the potencial impact of the
shape modification of the external auditory canal due to occurence of exostoses on
the mechanical sound transmission into the internal ear. The task was solved by FEM
modelling performed in the ANSYS system. The simple finite element 2D model of the
normal human ear has been taken from the diploma thesis B. Ouali: Development of 2D
finite element model of human ear (BUT Brno, 2009), the model included the external
ear canal, elastic eardrum, otitis cavity with the otitis ossicles and the cavity of the
internal ear. The changes simulating exostoses in form of two opposite semicircles were
performed. The different size and position of the symmetrical exostoses were studied.
The influence of the exostoses on the sound transfer characteristics of the external ear
canal was discused. It was processed the set of the audiograms (19 patients). The results
of the modelling and the results of the audiology were compared, the preoperativ and
the postoperativ stages were considered.
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UVOD

Exostézy jsou povrchové kostni vyristky z tkdné kosti zevniho zvukovodu lidského
ucha. Dopady tohoto onemocnéni, af jiz na vzdusné nebo kostni vedeni zvuku, nejsou
dosud v literatufe jednoznacné vysvétleny. Na otazku, zda zmény tvaru zevniho zvu-
kovodu v disledku vyskytu exost6z mohou mit vliv na prenos akustické energie z
vnéjsiho prostiedi do vnitfniho ucha, se snazi odpovédét tato bakalaiska prace.
Pro teseni této tlohy byla pouzita metoda konecnych prvki. Vypoctovy 2D model
normalniho ucha byl prevzat z prace [17] a zahrnoval akusticky subsystém zevniho
zvukovodu, elasticky bubinek, stfedousni dutinu se sluchovymi kistkami a dutinu
vnitfniho ucha. Na tomto modelu byly provedeny tpravy simulujici vyskyt exostoz
ve formé dvou protilehlych polokruhti zuzujicich prisvit zvukovodu.

V 1vodni ¢asti jsou rozebrany principy akustiky lidského ucha a popsana patologie
zevniho zvukovodu vlivem exostéz. Vzhledem k tomu, Ze v literatufe je ¢asto v sou-
vislosti s kostnim slySenim diskutovan okluzni efekt podminény ¢asteénym uzavérem
zevniho zvukovodu v disledku vyskytu exostéz, dutina mezi exostézami a bubin-
kem byla uvazovana jako Helmholtziiv rezonator a byly provedeny vypocty hodnot
rezonanc¢nich frekvenci pro rtizné polohy a rtzné velikosti exostoz.

Jako hlavni cil bylo sledovani vlivu oboustrannych exostéz rtznych velikosti a riiz-
nych poloh v zevnim zvukovodu na pfenosovou charakteristiku modelu zevniho zvu-
kovodu. Postup tvorby modelu zevniho zvukovodu s exostézami a ptislusna aplikace
okrajovych podminek jsou uvedeny v kapitole 5.2.1. Vlastni vypocty jsou popsany v
kapitole 5.2.2. Pro zjisténi pfenosové funkce zevniho zvukovodu bylo predpokladano
buzeni 1 Pa na vstupu do zevniho zvukovodu a byly sledovany hodnoty akustického
tlaku 1 mm pfed stfedem bubinku.

V kapitole 5.3 je popsano zpracovani souboru 19 pacientiit ORL kliniky Pardubice s
vyskytem exostdz, u pacientti byla pritom provedena audiologie s vyskytem exostoz
a po jejich odoperovani.

Na zavér bylo provedeno srovnani vysledki audiometrie s vysledky konec¢noprvko-
vych modelaci.
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1 FYZIOLOGICKA AKUSTIKA

1.1 Zakladni akustické veli¢iny

1.1.1 Akusticky tlak

Celkovy tlak v daném prostfedi se v pritbéhu sifeni vlnéni méni, kolisa okolo pt-
vodniho statického nebo barometrického tlaku v ovzdusi [4]. Tento jev je zpisoben
zhustovanim a ziedovanim kmitajicich ¢astic prostiedi. Za akusticky tlak p [Pal je
povazovana odchylka celkového tlaku p. prostfedi od tlaku barometrického py, pri
vlnéni v daném prostiedi. Akusticky tlak pfi vinéni o frekvenci f a fazovém posuvu
» ma tvar harmonické funkce a je dan vztahem (|1.1])

kde

p(t) = po - cos(wt + @) = po - cos(2m ft + p) (1.2)

kde pg je amplituda akustického tlaku a t je cas.
Efektivni hodnota akustického tlaku je vyjadiena vztahem (1.3])

_ Po

pef - \/i

Clovék je citlivy na zménu tlaku vzduchu, je tedy citlivy i na zmény akustického
tlaku. Jestlize je zména tlaku vzduchu s frekvenci nad 16 Hz, ¢lovék vnima tyto
zmeény jako zvuk pomoci sluchového organu. Mlady ¢lovék je schopen zachytit i velmi
malou zménu akustického tlaku. Tato hodnota tlaku se pohybuje okolo 20 pPa a ve
srovnani s barometrickym tlakem, jehoz hodnota je pfiblizné 101 300 Pa, je nepatrna.

(1.3)

1.1.2 Rychlost zvuku

Podnétem pro sluchovy organ jsou vibrace, které vychazi ze zvukového zdroje a sitri
se v plynech, kapalinich a v pevnych latkach [I]. V plynném a kapalném prostiedi se
°C je 332 m/s. Vlnova délka () oznacuje vzdalenost dvou nejblizsich bodi vinéni
se stejnym akustickym tlakem. Pii zvySovani vinové délky slySime hlubsi tén, pfi
snizovani slysime tény vysoké. Céstice prostiedi mohou kmitat bud napifi¢ sméru
k harmonickému kolisani tlaku vzduchu a vytvareji maximalni vychylku tlaku od
klidové polohy oznacovanou amplituda (a). Ténova frekvence (f) vyjadiuje,
kolikrat se na jednom misté akustického pole vyskytne za 1 s kolisani akustického
tlaku. Frekvenéni jednotkou je Herz (H z). Rychlost zvuku, vinova délka a frekvence
jsou spojeny vztahem (|1.4))

f-A=c (1.4)
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Pokud je kmitani zdroje nepravidelné, je také vinéni nepravidelné a neperiodické,
prislusny zvuk je nehudebni a vnimame jej jako hluk. Lidsky sluch dokaze vnimat
zvuk v rozsahu 16 — 20 000 Hz, pricemz nejcitlivéjsi je v oblasti frekvence lidského
hlasu (2000 — 5000 Hz). Ve staii mize horni sluchova hranice poklesnout az na 5000
Hz.

1.1.3 Akustickad impedance

Akustickd impedance je obecné dle [I5] pomér tlaku p (popt. sily) a rychlosti kmitani
¢astic v. V akustice délime impedanci na akustickou, specifickou a mnormovanou.
Specifickd impedance Zg je definovana vztahem (|1.5))

_ pla,t)
v(x,t)

(1.5)

Normovana impedance Zy je podil specifické impedance Zg a vinového od-
poru Zy = po - ¢o, kde p je akustickd hustota a c je rychlost zvuku. Akusticka
impedance 7, je definovana vztahem ({1.6))

_ plx,t)
Zg = e (1.6)

kde w je objemova rychlost.

1.1.4 Akusticka energie a intenzita

Kmitajici vzduch nese mechanickou energii. V akustice se zavadi stfedni hodnota
akustické energie, ktera je rovna (1.7)) [15]

w, = po - V2 (1.7)

kde p je hustota a v, je rychlost elementu.
P je definovan jako mnozstvi akustické energie proslé urcitou plochou S za urcity
¢as. Akusticky vykon vztazeny na plochu kolmou na smér Sifeni viny se nazyva
intenzita zvuku /, a je dana vztahem (|1.8])

P P

ILL=—=—
S, S-cosop

(1.8)

kde ¢ je thel mezi smérem Sifeni viny a norméalou plochy S. Pro postupovou vinu

tedy plati po tpravach vztah (|1.9)
2
Lo =Dg Va=%Z4 v2=+2% (1.9)
Za

Znaménkem =+ je zde rozliSen postup vlny ve sméru a proti sméru osy x. Pii
vyskytu exostéz v zevnim zvukovodu se velikost plochy prichodu akustické viny
méni, tudiz akusticka intenzita je vyrazné timto jevem ovlivnéna.
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1.2 Odraz a prichod zvuku

Pokud rovinna akusticka vina dopadne na rovinné rozhrani s jinym médiem, pak se
¢ast vinéni odrazi a ¢ast prochézi druhym médiem [4]. Podil odrazeného a prochéa-
zejictho vlnéni zavisi na thlu dopadu vlny na rovinné rozhrani, na rychlosti zvukt
a hustotach obou materialti na obou stranach rozhrani.

1.3 Ohyb zvuku

P1i narazu akustické viny na prekazku urcité délky, ktera je rozméroveé maléd oproti
délce prislusné akustické viny, tato vlna pokracuje pfes prekazku a vytvari pouze
maly akusticky stin za piekdzkou (Obrl[1.1]) [4]. Akusticky stin se zvétSuje a prodlu-
zuje pri zvysujici se frekvenci, tj. pfi zmensujici se délce akustické viny. Proto je u
exost6z v zevnim zvukovodu ohyb zvuku podstatny pouze na vysokych frekvencich.
Vinéni za ptekazkou je zpisobeno ohybem vin okolo hran prekazky. Ohyb viln za
prekazkou (difrakce) lze vysvétlit pomoci Huygensova principu. Predpoklada, ze v
kazdém okamziku lze kazdy bod na celni akustické vinoplose chapat jako novy akus-
ticky zdroj. Dalsi poloha akustické vilny mtze byt takto vytvarena z predchazejici
vlny. VySe uvedeny princip zptisobuje, ze nizkofrekven¢ni viny se ohybaji za pte-
kazkou snadné€ji nez akustické viny vysokofrekvencni. Vysokofrekvencéni viny tedy
vytvareji za stejnou prekazkou vétsi akusticky stin nez vlny nizkofrekvencéni. Ob-
dobna situace nastava pii priichodu vlnéni otvory s rizngmi praméry (Obrl[1.3).
Akusticky stin za otvorem se zmensuje pri zvétsujici se délce akustické vlny, az u
otvoru, jehoz primeér je nasobné mensi nez délka akustické viny, se akusticky stin
neutvaii a dalsi vinéni ma charakter nového akustického zdroje.

odrazena
vina

why ) I 1 akusticks
< 9 > stin
Ky
A>>b r<< b /

Obr. 1.1: Prichod vInéni kolem piekazky [4]
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piekazky s otvory primeéru d

vlastnost
nového
zdroje

zdroj
wA g )) }
< 9>
Ay

A<<d A=d As>d
Obr. 1.2: Priichod vInéni pfes otvory [4]

1.4 Absorpce zvuku

Pti dopadu akustické viny na povrch napf. pevného média se ¢ast energie vlnéni

transformuje na jiny druh energie, nejéastéji na tepelnou energii [4]. Akustickd ab-

sorpce (pohltivost) je definovana soucinitelem pohltivosti « dle vztahu (1.10)
-1

= 1.10
o="r (1.10)

kde Iy je intenzita vlnéni dopadajiciho na sténu a [ je intenzita odrazeného
vlnéni. Soucinitel pohltivosti je definovan v rozmezi 0 < o < 1 , pficemz a =
0 odpovida nulové pohltivosti a o = 1 odpovida maximalni pohltivosti, pii kte-
rém je veskera energie pohlcovana povrchem druhého média. Pohltivost zavisi na
mnoha materidlovych charakteristikach (efektivni drsnosti povrchu, pérovitosti po-
vrchu, poddajnosti, v nékterych pfipadech i na rezonané¢nich vlastnostech povrchu).
7 naseho pohledu je absorpce podstatna, vyskytuje-li se v zevnim zvukovodu zanét,
nador, apod... V systému Ansys je absorpce definovana odlisné a to vztahem ({1.11])

_Zs
-

kde Zs je specifickd impedance a Z; je vlnovy odpor prostiedi.

a (1.11)

1.5 Hladina hlasitosti zvuku

Lidské vniméni hlasitosti ¢istych tént zavisi na jejich frekvenci [4]. Tuto zavislost
nejlépe vystihuje tzv. svazek kfivek stejné hladiny hlasitosti (Obr[1.5). Pokusy uka-
zuji, ze naptiklad zvuk o intenzité 40 dB a o frekvenci 1 kHz se zda byt zhruba
stejné hlasity jako zvuk o intenzité 90 dB a frekvenci 50 Hz.
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Obr. 1.3: Kfivky stejné hladiny hlasitosti podle Fletchera a Munsona [4]
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2 ANATOMIE LIDSKEHO UCHA

Zvuk je mechanické vinéni v latkovém prostredi, které je schopno vyvolat sluchovy
vijem. Vodi¢ zvuku (oby¢ejné vzduch) zprostifedkuje spojeni mezi zdrojem zvuku a
jeho pfijimacem, kterym je napt. lidské ucho.

Ucho (auris) (Obr[2.1) délime na rovnovazné ustroji a sluchové tstroji [1],
[3]. Funkci rovnovazného tustroji je vniméani polohy a pohybu hlavy v prostoru.
Funkci sluchového tstroji je rozliSovani a zprostiedkovani vniméni zvuki, které
vznikaji kmitanim pevnych téles. Lidsky sluch dokéze vnimat zvuk v rozsahu 16
— 20 000 Hz, pfi¢emz nejcitlivéjsi je v oblasti frekvence lidského hlasu (2000 — 5000
Hz). Lidské ucho je stavebné komplikované a sklada se ze tfi hlavnich oddilt: zevni
ucho (auris externa), stfedni ucho (auris media) a vnit¥ni ucho (auris interna).

Obr. 2.1: Zobrazeni lidského ucha [6]

2.1 Anatomické roviny

Popis lidského téla nebo jeho ¢asti je vztazen na tzv. zdkladni anatomickou polohu
( Obr, kdy té€lo stoji vzpiimené s hornimi koncetinami visicimi volné podle téla
tak, ze dlané jsou obracené doptfedu [13]. Pro jednoznaény popis relativni polohy a
pohybu jednotlivych ¢asti téla vici této poloze se zavadéji myslené navzajem kolmé
roviny. Rovina medialni/stfedni je svisld rovina, kterd déli lidské télo na dvé
symetrické poloviny. Roviny sagitalni/piedozadni jsou dalsi roviny rovnobézné
s rovinou medidlni. Roviny frontélni/pravolevé jsou roviny rovnobézné s ¢elem
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a déli lidské télo na predni a zadni ¢ast. Roviny transverzalni/pf#i¢né jsou hori-
zontalni roviny a probihaji lidskym télem napfic.

frontalni

Obr. 2.2: Prostorové znazornéni rovin téla [14]

2.2 Zevni ucho

Zevni ucho (auris externa) je povrchovou ¢asti sluchového ustroji a sklada se z
boltce (auricula) a zevniho zvukovodu (meatus acusticus externus) zakonc¢eného
elastickym bubinkem (membrana tympani) [3].

2.2.1 Boltec

Plochy tvar usniho boltce (auricula) utvaii éetné individudlni moznosti v tvarovani
zéhybt [2], [3]. Je tvofeny elastickou zprohybanou chrupavkou (pouze lalucek chru-
pavéity podklad nem4, je vyplnén tukovym mazivem) a odstava od hlavy pod tthlem
25 — 45 stupnt. Svaly usniho boltce jsou velmi malé, prakticky nefunkéni, proto je
pohyblivost usniho boltce zna¢né omezena. V podstaté predstavuje "nalevku”, ktera
smétuje akustické viny do zevniho zvukovodu. Usni boltec vytvari vyrazny akusticky
stin pro zvuky prichéazejici zezadu a umoznuje tak lokalizovat zvuky v pfedozadni
roviné [5].

2.2.2 Zevni zvukovod

Zevni zvukovod (meatus acusticus externus) je trubice tvofend v zevnich dvou t¥e-
tindch chrupavéitym podkladem a ve vnitini t¥etiné podkladem kosténym [2], [3].
Pribéh zvukovodu v horizontalnim sméru je esovity, prisvit zvukovodu nepravi-
delné elipticky. Na konci zevniho zvukovodu se nachézi bubinek, ktery je hranici
mezi zevnim a stfednim uchem. Délka zvukovodu u zdravého dospélého ¢lovéka je v
prumeéru 35 mm. Bubinek ma tvar velmi mélké nalevky, na které je ze stany stired-
niho ucha pfirostla rukojet kladivka. Okraj bubinku z tuhé vazovité chrupavky je
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umistén do bubinkové kosti. Zbyvajici plocha bubinku je utvofena 0,1 mm silnou
tenkou elastickou membranou eliptického tvaru o délce poloos 9x10 mm. Membrana
je vyztuzena vazovitymi chrupavcéitymi vyztuhami sméfrujicimi od okraje do stiedu
bubinku. Sklon zasazeni bubinku ve zvukovodu je u dospélého ¢lovéka 40 — 50 stupnut
v transversalnim (horizontalnim) sméru a asi 50 stupiit v sagitalnim (pfedozadnim)
sméru. Vystelka zvukovodu je tvorena kiizi, kterd se smérem do stiedniho ucha zten-
¢uje a obsahuje mazové zlazy produkujici usni maz. Necistoty jsou ze zvukovodu
samy vypuzovany ven. PTi vstupu do zevniho zvukovodu z ktize vyriistaji chloupky;,
které se s pribyvajicim vékem stavaji vyraznéjsimi.

2.3 Stredni ucho

Stfedni ucho (auris media) je umisténo prevazné v pyramidé spankové kosti a je
tvofeno soustavou rizné velkych pneumatickych dutin, které jsou vystlany sliznici
[2]. Stfedni ucho vzniklo z prvni entodermdlni $térbiny, ktera se vychlipila ze stény
primitivniho hltanu, proto je spojeno s dutinou hltanu prostiednictvim sluchové
trubice [3]. Stfedni ucho sestava z dutiny stfedousni (cavum tympani), slucho-
vych kustek (ossicula auditus), sluchové (Eustachovy) trubice (tuba auditiva)
a dutin mastoidniho vybézku (cellulae mastoideae).

2.3.1 Dutina stredousni

Stfedousni dutina (cavum tympani) je maly Stérbinovity prostor zasazeny ve span-
kové kosti [3]. Tvar dutiny se podoba tvaru bikonkévni ¢ocky (resp. tvaru presy-
pacich hodin) o vysce asi 20 mm, délce 10 mm a Sifce 2 az 6 mm, pficemZ nejuzsi
misto se nachazi uprostied. Dutina je obklopena Sesti sténami: sténou lateralni, me-
didlni, horni, dolni, pfedni a zadni. Lateralni sténa je tvofena piedevsim bubinkem,
ktery je prohnuty do stfedousni dutiny. Medialni sténa je kosténa, utvari hranici
mezi stfedousni dutinou a labyrintem vnitiniho ucha. Tato sténa uprostied vyrazné
vyklenuje (vytvari tzv. promotorium)v prvnim zavitu kosténého hlemyzdé cochlei.

2.3.2 Sluchové kustky

Drobné sluchové ktistky (ossicula auditus) jsou hlavni vyplni stfedousni dutiny [3].
Kladivko (malleus), kovadlinka (incus) a t¥minek (stapes), lezici v horni polo-
viné stfedousni dutiny, spolu utvareji pohyblivy mechanismus. Rukojet kladivka je
prirostla k bubinku, tfminek je vsazen do ovalného okénka medidlni stény. Funkce
sluchovych kustek spoc¢iva v prenosu mechanickych pohybi bubinku do fluidni vy-
plné dutiny vnitiniho ucha (tj. perilymfy).

Kladivko

Kladivko (malleus) pfedstavuje nejvétsi kistku z kustek sluchovych [3]. Sklada se
z nékolika ¢asti. Zaoblena hlavicka je tuhym kloubem spojena s télem kovadlinky.
Hlavicka se smérem doli zuzuje a pretvaii se v kratky krcek, ktery svisle vzhiru
prechazi v rukojet.
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Kovadlinka

Télo kovadlinky (incus) je sedlového tvaru [2]. Jeden z vybézkt se postupné zuzuje
a zplo$tuje, druhy z vybézku je tenky, delsi a mifi nepatrné vpied smérem k vnitini
¢asti ucha. Koncové zaobleni vybézku plynné nasedd na hlavicku tfminku.

Ti¥minek

Tvar tfminku (stapes) pfipominé tvar jezdeckého timenu [2], [3]. Hlavicka se symet-
ricky rozbiha ve dvé paralelné protahla raménka, smétujici horizontalnim smérem ke
stfedu ucha. Ploténka tfminku ma ledvinovity tvar a je vsazena do ovalného okénka
v medialni sténé, toto spojeni je pfitom elastické (tj. pomoci membrany).

2.3.3 Sluchova (Eustachova) trubice

Sluchova trubice (tuba auditiva) spojuje stfedousni dutinu s dutinou hltanovou [3].
U dospélého clovéka sluchova trubice dortista délky 3,5 az 4 cm, tvarem je podobna
zevnimu zvukovodu. Otvor trubice v oblasti hltanu je o rozmeérech 9 x 5 mm, zuzuje
se az na rozmeéry 5 x 3 mm pii usti do dutiny stfedousni. Funkci sluchové dutiny je
vyrovnavani tlaku vzduchu v dutiné stfedousni s barometrickym tlakem vzduchu v
okolnim prostiedi.

2.4 Vnitini ucho

Vnitini ucho (auris interna) je umisténo v pyramidé spankové kosti [3]. Ve vnitinim
uchu se nachazi sit kanalk a dutinek tvoficich kostény labyrint (labyrinthus os-
seus), ktery je vyplnén ¢irou tekutinou (perilymfou). Kostény labyrint tvofi ochra-
nou schranku pro mnohem mensi labyrint blanity (labyrinthus membranaceus),
ktery je vyplnén tekutinou podobnou perilymfé. Oba labyrinty jsou slozeny z vesti-
buldrni a hlemyzdové ¢asti. Vnitini ucho obsahuje smyslovy epitel dvojiho typu. V
hlemyzdové ¢asti je epitel sluchového ¢idla (akustické vinéni pfeméruje na nervové
impulzy, které jsou sluchovou drdhou odvadény do specializovanych oddiltt mozkové
kiry). Ve vestibularni ¢asti je epitel rovnovazného ¢idla, ktery slouzi k registraci
polohy a pohybu hlavy v prostoru.

2.4.1 Kostény labyrint

Labyrint (labyrinthus osseus) je sloZen ze Ctyt Casti: predsin (vestibulum), kos-
téné polokruhové kandlky (canales semicirculares ossei), hlemyzd’ (cochlea) a
vnitini zvukovod (meatus acusticus internus) [3]. Predsin je ve tvaru vej¢ité du-
tinky a nachazeji se v ni dva vacky, utriculus a sacculus, nesouci na vnitfnim povrchu
smyslové buriky. Utriculus je ovoidniho tvaru, citlivy na linearni zrychleni. Sacculus
je kulaty a je propojen s hlemyzdém. Z ptedsiné vystupuji tii polokruhové kanalky
(pfedni, zadni, postranni) a opét v ni konci, jsou ulozeny k sobé kolmo. Tyto ka-
nalky jsou také opatfeny smyslovymi bunkami umisténymi v blanitych kanalcich,
které jsou citlivé na thlové zrychleni. Kostény hlemyzd se nachdzi v pfedni ¢asti
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kosténého labyrintu a je tvoren kosténym kanalkem stocenym do spiraly. Kosténa
spirala se obtaci kolem modiolu a ma 2,5 zavitu.

2.4.2 Blanity labyrint

Blanity labyrint (labyrinthus membranaceus) je tvofen uzavienym systémem vackil
a trubicek, ktery je uloZen v kosténém labyrintu [3]. Je podstatné mensi, prostor
vznikajici mezi obéma labyrinty je vyplnén perilymfou. Blanity labyrint je pfichy-
cen ke kosténym sténam vazivovou tkani. Dutiny blanitého labyrintu jsou vyplnény
endolymfou. Zdrojem obou tekutin je krevni plazma. Blanity labyrint je tvoren
predsinovym labyrintem sestavajicim ze dvou vacku, utriculus a sacculus, a z
blanitych kanéalki (viz. vgse). Druhou ¢asti blanitého labyrintu je hlemyzdovy la-
byrint tvofeny tenkou, dlouhou a slepé uzavienou trubickou, ktera je vsazena do
kosténé spiraly. Zde je uloZen vlastni sluchovy organ (organum spirale Corti),
ktery méa tvar spiralniho valu a probihéa od baze az k vrcholu hlemyzdé. Cortiho or-
gan je tvoren smyslovymi buiitkami a je zahalen rosolovitou membranou obsahujici
¢ivé vlasky smyslovych bunék, které jsou opfedeny dendrity neuroni.

2.5 Vedeni zvuku a sluchové senzory

Usni boltec zachyti akustické viny vedené prostiedim a nasméruje je do zevniho
zvukovodu [I]. Bubinek, ktery ukonc¢uje zevni zvukovod, zachyti akustické viny ve
zvukovodu a kolisani akustického tlaku jej rozkmita. Kmity pfechazi do stiedniho
ucha a pomoci pohyblivého mechanismu vnitinich sluchovych kiistek se prenaseji na
ovalné okénko vnittniho ucha. Zde dochazi 22-nasobné ke zvyseni tlaku. Diilezitou
funkei sluchovych kiistek je prenos zvuku (nejlépe beze ztraty) z vnéjsiho prostiedi
s nizkym vlnovym odporem do prostiedi s vysokym vinovym odporem (tj. kapalina
vnitiniho ucha). Mezi funkce svall upinajicich se na rukojet kladivka patii reflexni
udrzovani konstantni intenzity zvuku, ochrana pfed ptilis hlasitym zvukem a snizeni
rusivych Selestti. Kromé tohoto zptisobu pfenosu zvuku je také mozny primy pienos
kmit celé lebky na hlemyzd. Tento zpiisob se nazyva kostni vedeni zvuku. Po fyzio-
logické strance nema témeér vyznam, vyuziva se hlavné pti stanoveni diagnostiky vad
vniméani zvuku. Vibrace membrany ovalného okénka vyvolané tifminkem zptisobi po-
sun objemu perilymfy, coz méa za nasledek vyklenuti membrany okrouhlého okénka.
Stény endolymfatické trubice se poddavaji vlnovitému zvyseni tlaku a vzniké postu-
pujici vlna. Vzruch se v tekutiné sifi dal vnitikem horniho kanéalku pfes helicotremu
do spodniho kanalku. Béhem priichodu vzruchu kanalky se basilarni membrana de-
formuje [4]. Rychlost viny v tekutiné pribézné klesd a je mnohem pomalejsi nez
rychlost zvuku, vinova délka se prodluzuje a amplituda roste na maximum. Zvuky s
rozli¢nou frekvenci zaznamenava basilarni membrana vnitfniho ucha jako maximélni
zachvévy v rtiznych vzdalenostech od ovalného okénka. Tato maxima maji pomérné
plochy tvar a ¢im je zvuk nizsi frekvence, tim vétsi je vzdalenost prislusného ma-
xima od vstupniho ovalného okénka [4]. Kmity zptisobuji nepatrné posuny bazildrni
a tektorialni membrany vici sobé a vytvari podrazdéni vnéjsich vestibularnich bu-
nék. Tyto procesy jsou ¢asti procesu zesileni asi stondsobné (tj. 40 dB). Kmitanim
endolymfy dochézi k ohybu cilii (Fasinek), otevieni transdukénich kanalki, uvolnéni
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transmiteru z vnitinich vestibuldrnich bunék (vlastnich sluchovych receptort) a k
naslednému vedeni nervového impulzu k CSN.
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3 VYSETROVACI METODY V AUDIOLOGII

Audiologie je definovana jako véda o sluchu, umoznuje diagnostikovat, ohodnotit a
urcit pfi¢inu vady sluchu[l12]. Za zakladatele oboru je povazovan Raymond Carhart
(1912 — 1975), v Evropé je vSak za zakladatele audiologie povazovan Georg von
Bekesy (1889 — 1972).

Vysetiovaci metody pouzivané dnes v audiologii mizeme délit dle [I2] na me-
tody subjektivni (behaviordlni) a metody objektivni. P¥i pouziti subjektivnich
metod jsme odkazani na dobrou spolupraci vysetfovaného pacienta, na jeho cho-
vani. Tyto metody mohou byt komplikovany pacienty, ktefi z riznych divodii nejsou
schopni spoluprace (vysoky vék, mentalni defekt, kombinované postizeni) a je stale
velka skupina pacientti, ktefi budou svou poruchu zvelicovat nebo zcela simulovat.
Mezi objektivni metody zahrnujeme vysetieni korovych evokovanych odpovédi, kme-
novych evokovanych odpovédi a cochleografie. Jsou oznacovany jako metody elekt-
rofyziologické. Zakladni informaci pro audiologickéa vysetieni je podrobna anamnéza
(mozné rodinné dispozice, zda se jednd o poruchy ziskané — po stfedousnich zané-
tech, po praci v hluku nebo zda poruchy byly doprovodnym jevem staii). Dulezita
je 1 informace o stavu nosni prichodnosti a priichodnosti nosohltanu.

3.1 Zkousky pomoci ladicek

Jesté pred padesati lety byl sluch vySetfovan pouze pomoci sady ladicek v rozmezi
frekvenci 64 — 4186 Hz [12]. Ke klasickému vysettfeni sluchu bylo nezbytné provést
zkousku Rinneho, Weberovu a Schwabachovu. Rinneho a Weberova zkouska nam
poskytuje informaci o tom, zda se jedna o nedoslychavost percep¢ni nebo pfevodni.
Tyto dvé zkousky nam staci pro orientaci pied vlastnim audiometrickym vysetfenim.

3.2 Audiometrie, audiometrické vysetieni

Audiometrie je technika vySetfeni sluchového prahu pomoci specidlnich testi [12].
Audiometrické vySetieni zachycuje subjektivni vjem vysSetfovaného pacienta na piesné
definovany zvukovy podnét (intenzita, frekvence, charakter podnétu — tén, Sum,
slovo, véta). VySetfeni se provadi v tiché komote, v kabiné nebo quasi tiché mist-
nosti, s malym dozvukem a zvySenou pohltivosti stén. Audiometrické vySetieni za-
hrnuje urceni prahu sluchu ¢istymi tény pro vzdusné a kostni vedeni. VySettovaci
komora musi spliiovat uréité parametry, které jsou dany CSN ISO 8253 — 1, 2, 3.
Pro audiometrickd vysetfeni pouzivame audiometr a sluchatka. V klinické
praxi se pouzivaji ¢tyfi druhy audiometri. Screeningovy audiometr umoziuje vy-
Settit 4 — 6 frekvenci pouze pro vzdusné vedeni. Diagnosticky audiometr umoznuje
vysettit 6 frekvenci pro vzdusné vedeni a 3 — 4 frekvence pro vedeni kostni. Klinicky
audiometr umoznuje vySetfit az 11 frekvenci pro vzdusné vedeni (125, 250, 500, 750
Hz, 1, 2,3, 4, 6, 8 a 12 kHz) a muze dosdhnout intenzity az 130 dB a 7 frekvenci pro
vedeni kostni (250, 500, 750 Hz, 1, 2, 3 a 4 kHz), vSechny nadprahové testy a slovni
nebo fecovou audiometrii. Vysokofrekvencni audiometr umoznuje vysetieni frekvenci
od 64 Hz az do 20 kHz pro vzdusné vedeni. Ostatni parametry jsou obdobné jako u
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klinického audiometru. Sluchatka uzivana pii audiometrickém vysetieni jsou trojiho
typu: kompletne zakryvagici boltec, prikladand na boltec a vkladand do zvukovodu.

3.3 Audiometrické vysetreni ¢istymi tony

3.3.1 Audiogram

Audiogramem rozumime grafické znazornéni vysledku sluchovych testii (audiomet-
rie) [12]. Préh sluchu definuje kiivka spojujici prahové intenzity riznych frekvenci.
Vysledek méteni prahu sluchu je zapsan do audiogramu a porovnan s kfivkou nor-
malniho sluchu (reprezentovdano 0 v audiogramu). Porovnanim obou audiogramu
dostaneme sluchovou ztratu. Na ose x na grafu je intervalové vyjadiena frekvence
v Hz, na osu y je zaznamenavana intenzita v 5 — 10 dB intervalech. Rozmezi je
vétsinou od -10 dB do 120 dB. Pouzivané symboly pro pravé a levé ucho se lisi,
shoda je pouze v pouziti barvy, pravé ucho je oznacovano cervené, levé ucho modre.
Vzdusné vedeni vpravo je oznacovano krouzky, vlevo ktizky. Kostni vedeni je v na-
Sem pripadé oznacovano hranatymi zavorkami (| - vpravo, | - vlevo. Nékdy je kostni
vedeni oznacovano Sipkami (<>).

3.3.2 Vysetreni vzdusného vedeni

V tiché komote provadime audiometrické vysetieni pomoci audiometru se sluchatky
[12]. Vysledkem je grafické zobrazeni sluchového prahu pro jednotlivé frekvence, pii
bézném klinickém vysetfeni vySetiujeme 8 frekvenci (125, 250, 500, 1000, 2000, 4000,
6000 a 8000 Hz). Frekvence 750 Hz a 3000 Hz vySetfujeme pii podezfenich na ne-
urinom n. statoacustici. Nas postup vysetfovani se kryje s doporucenym postupem
ISO. Pacient se posadi do tiché komory tak, aby vySetifujici mohl pozorovat reakci
pacienta. Pacient reaguje na nejtissi podnét, pricemz ton trva 1 — 2 vtefiny. Pii vy-
Setfeni zac¢iname na frekvenci 1000 Hz na lepsim uchu. Pokud vySetiujeme pacienta,
ktery ma normaélni sluch, zac¢iname intenzitou 40 dB, pokud vySetfujeme pacienta
se sluchovou poruchou, zac¢iname intenzitou 70 dB. Pokud pacient slysi tén této
intenzity, snizujeme intenzitu po 5 dB, az prestane udavat slyseni. Pak zvysSujeme
intenzitu po 5 dB, az udava opét slyseni. Postup se opakuje 3x a hodnota, ktera se
2x opakuje, je prah sluchu (HL — hearing level). Od frekvence 1000 Hz postupujeme
k hlubokym frekvencim, pak se vracime na frekvenci 2000 Hz a vySetfujeme vysoké
frekvence. Ptame se, zda pacient slysi hluboky nebo vysoky tén a ve kterém uchu
jej slysi.

3.3.3 Vysetreni kostniho vedeni

Akusticky podnét muze byt privadén [12] ke sluchovému organu ve vnitinim uchu i
pres kosti lebky. Podnét pro rozkmitani kosti lebky vSak musi byt velmi intenzivni.
V klinické audiologii jsou tyto podnéty realizovany pomoci vibratoru, ktery se ptilozi
na proc. mastoideus (na misto, kde je ton slySet nejhlasitéji na frekvenci 500 Hz) nebo
na celo. Vibrator je zavésen na pruzin€ a mezi kiizi proc. mastoideus a vibratorem
nesmi byt vlasy. Protoze zvuk dorazi do obou cochlei prakticky ve stejné dobé, musi
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vySetiujici posoudit, zda pacient slysi skutecné zvuk ve vysSetfovaném uchu nebo
v uchu nevysetfovaném. Velkou roli ve vySetfeni hraje maskovani nevysetfovaného
ucha.

3.3.4 Maskovani

Maskovanim pii audiometrickém vysSetfeni rozumime vylouceni nevysetfovaného
ucha, tudiz i vylou¢eni mozného pfeslechu tént do nevysSetfovaného ucha [12]. Pteslech
nastava pfi intenzité vyssi nez 50 dB. K ohluseni nevysetfovaného ucha se pouziva
NB Sum (tzkopasmovy Sum) nebo WB Sum (bily Sum). Pro urceni intenzity Sumu
pro vzdusné i kostni vedeni existuje fada vzorcti. Maskovani pii vysSetfeni prahu
kostniho vedeni je velmi problematické, nékdy se nepodafi viibec. Pro urceni inten-
zity Sumu pro maskovani musime brat v tivahu i vznik okluzniho efektu pii uzavieni
zevniho zvukovodu sluchatky, pricemz dochazi ke zlepseni prahu kostniho vedeni o 5
— 10 dB. Pfi maskovani vzdusného vedeni se nejcastéji pouziva postupné maskovani
NB Sumem. Zacina se na intenzité 40 dB a pokud pacient stale slysi tén v nevy-
Setfovaném uchu, zvysuje se intenzita maskovaciho Sumu po 10 dB do té doby, nez
pacient slysi vysetfovaci ton ve vysetfovaném uchu. Nikdy vsSak intenzita maskova-
ciho Sumu neptekracuje 80 dB, kdy dochazi k centralnimu maskovani. Pro maskovani
kostniho vedeni se pouziva nejcastéji metoda plateau, kdy do nevysettovaného ucha
aplikujeme maskovaci Sum 60 dB. Jestlize pacient stéle slysi vySetfovany tén v ne-
vysSetfovaném uchu, preslychd a intenzitu maskovaciho Sumu zvysujeme po 5 dB.
Jakmile pacient prestane slyset vysetfovaci ton v nevysetfovaném uchu, je dosazena
hodnota plateau, ktera nezvysuje hodnotu sluchového prahu na vysetrovaném uchu.
Efektivni hodnota maskovani metodou plateau se pohybuje mezi 40 — 75 dB.

3.4 Obecné zhodnoceni audiogramu

P¥i posuzovani vysledkti vySetfeni prahu sluchu (HL - Hearing Level) vzdusného a
kostniho vedeni posuzujeme vztah mezi témito prahy [12]. Za normalnich okolnosti
sleduje prah kostniho vedeni prah vedeni vzdusného, je stejny jako prah vzdusného
vedeni nebo £+ 5 dB. U percep¢ni nedoslychavosti dochéazi ke zvyseni prahu sluchu
u vzdusného i u kostniho vedeni. U pfevodni nedoslychavosti je ztrata ve vzdusném
vedeni, prah kostniho vedeni je normalni. U smiSené nedoslychavosti je zvyseny prah
vzdusného i kostniho vedeni. Z rozdilu mezi vzdusnym a kostnim prahem urcujeme
cochlearni rezervu. Tyto stavy jsou vykresleny na ( Obr..

Na zakladé audiometrického vysSetfeni jsme schopni posoudit i zavaznosti slu-
chové poruchy nebo vady. Hodnoceni zavaznosti poruchy sluchu udéva Tab. [5.1]

Pokud audiometrické vysetieni prokaze prevodni poruchu sluchu, musime pfic¢inu
nedoslychavosti objasnit az dalsimi specidlnimi audiometrickymi testy.
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Obr. 3.1: Typy nedoslychavosti [12]

a) normalni sluch b) percepéni nedoslychavost

c) prevodni nedoslychavost d) smiSend nedoslychavost

> - kostni vedeni 0 - vzdusné vedeni

Zména prahu slysitelnosti v dB | Hodnoceni zavaznosti poruchy
15 dB HL Normalni sluch
16 - 25 dB HL Velmi lehké porucha
26 - 40 dB HL Lehka porucha
41 - 55 dB HL Mirna porucha
56 - 70 dB HL Mirna az stfedné tézka porucha
71-90 dB HL Teézka porucha
91 dB HL a vice Velmi tézka porucha

Tab. 3.1: Hodnoceni zavaznosti poruchy sluchu [12]
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4 OVLIVNENI AKUSTICKYCH VLASTNOSTI
ZEVNIHO ZVUKOVODU EXOSTOZAMI

4.1 Exostozy

Sluchové exostézy jsou kostni vyristky zevniho zvukovodu [§]. Exostézy zejména
postihuji lidi, ktefi jsou vystaveni vlivu studené vody, napi. plavce, surfaie, po-
tapéce. Typicky postihuji pacienty v zevnim zvukovodu oboustranné (vyrustky se
v zevnim zvukovodu tvoii naproti sob&) (Obr. [4.1)). Prvotni zanéty ucha a ztréty
ucpavek. Jestlize vSak priznaky exostéz zacnou byt opakované, fesi se u pacientt
tento problém operativné riznymi chirurgickymi technikami.

Obr. 4.1: Oboustranny Obr. 4.2: Histopatologicky
vyskyt exostéz [7] vzorek exostézy [8]

4.2 Diusledky exostoz

V USA byl proveden dle [§] vyzkum na 327 pacientech (401 usi), ktefi byli mezi
lety 1990 — 2006 podrobeni operaci v disledku vyskytu exostéz. V mnoha pripadech
pacienti trpéli doprovodnymi potizemi viz. Tab. [5.1] Néktefi pacienti se podrobili
dvéma operacim primérné v intervalu 20 mésict, 2% pacientt (7 usi) se soucasné pii
operaci exostéz podrobila i plastice perforovaného usniho bubinku a 2,2% pacientt
(9 usi) byl soucasné pfi operaci vynat tFfminek.

Uvedeny druh potizi Pocet pacientii | Pocet pacientti v %
Opakujici se zanét zevniho zvukovodu 137 41,9%
Pocit zalehlého ucha 96 29,4%
Ztrata slySeni 83 25,4%
Bolesti 24 7,3%
Huceni v uchu 8 2,4%

Tab. 4.1: Doprovodné potiZe u pacienti trpicich exostézami [§]
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Na zakladé 1ékarskych mikroskopickych analyz byla stanovena stupnice zavaz-
nosti exostéz Tab. ktera je definovana procentualnim rozsahem ucpani zevniho
zvukovodu.

Rozsah ucpéni v % | Stupnicové ohodnoceni
0% Normalni, 0
< 33% Minimélni, 1
33% - 66% Mirny, 2
> 66% Véazny, 3

Tab. 4.2: Stupnice zavaznosti exost6z [§]

Predoperac¢ni a pooperacni vysetieni pro zaznamenani audiometrickych dat bylo
provadéno standardné vedenim zvuku vzduchem (na frekvencich 0,5, 1, 2 a 3 kHz)
a kostnim vedenim (na frekvencich 1, 2 a 3 kHz).

4.2.1 Chirurgicky postup pro odstranéni exostoz

Rez zevnim zvukovodem je proveden medialné, jak jen exostézy dovoli a ucho je
stofeno vpred [8]. Zbyvajici kiize pokryvajici exostézy je vyhrnuta za pomoci za-
kulaceného noze a po dobu procedury je nepretrzité predsunuta smérem k usnimu
bubinku. Pro ochranu odhrnuté ktize mtze byt pouzita ochranna félie. Vyrustek je
odvrtavan a zbylé previsy po vrtani jsou odstranény kyretou. Az je cely vyrustek
odstranén, je odhrnuta ktize znovu umisténa na ptvodni misto a upravena, jak je
potieba.

4.2.2 Vysledky vySetieni pacientili po operaci exostoz

Operace exostz probihaly ve 48,4% u pacientl postizenych exostézami v pravém
uchu a v 51,6% u pacient s exostézami v levém uchu [8]. Vazny stav exostéz (stup-
nicové ohodnoceni 3 z Tab. mélo 82,9% pacientii s exostézami v pravém uchu a
85,1% pacientl s exostézami v levém uchu. Celkové ohodnoceni zavaznosti exost6z
u operovanych pacienttt uvadi Tab. [£.3

Stupnicové ohodnoceni ‘ Pocet pacientt ‘ Pocet pacientt v %

1 ) 1,2%
2 13 3,2%
3 383 95,5%

Tab. 4.3: Zavaznost exostdéz u jednotlivych pacienti [§]

Pooperac¢ni komplikace, které se vyskytuji jen ziidka, jsou ukdzény v Tab. [{.3
Nejcastéjsi pooperacni komplikaci bylo dlouhodobé hojeni, které se vyskytuje ve
4,5% odoperovanych usi. Pfi¢inou dlouhodobého hojeni prevazné bylo brzké vysta-
veni odoperovaného ucha vlivu vody.
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Pooperacni komplikace

Pocet pacientt

Pocet pacienttt v %

Ochrnuti oblic¢eje 0 0%
Odhaleni ¢elistniho kloubu 1 0,2%
Perforace bubinku 1 0,2%
Zuzeni zevniho zvukovodu 5 1,2%
Nutné dalsi tprava 2 0,5%
Infekce zevniho zvukovodu 6 1,5%
Dlouhodobé hojeni 18 4.5%

Tab. 4.4: Pooperac¢ni komplikace u pacientt [§]

4.2.3 Zmény slySeni po operaci exostoz

Vyzkum [8] byl proveden na 254 usich. Zmény rozdilu mezi kostnim vedenim zvuku
a vedenim zvuku vzduchem (zlepSeni), stejné jako prahova hodnota kostniho slySeni
na 4 kHz (zhorseni), jsou zobrazeny v Tab. Zména v kostnim vedeni vysokych
frekvenci nebyla vyznamna. Tab. ukazuje zmény v percepcéni nedoslychavosti.

4.2.4 Opakovany vyskyt exostoz po operacich

Delsi pooperaéni sledovani bylo nutno provést u 91 usi [8]. V priméru sledovani této
skupiny trvalo necelych 24 mésicti. Navrat odstranénych exostéz byl zaznamenan u
8 usi, pricemz ¢asové rozmezi pro znovuobjeveni novych exostéz se pohybovalo od 1
roku do 15 let. V 5ti pfipadech z 8 byly nové vzniklé exostézy ohodnoceny stupném

zavaznosti 3.
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[dB] (smérodatna odchylka)

Primeér pred operaci

[dB] (smérodatnd odchylka)

Primeér po operaci

- pramér [dB] (smérodatné odchylka)

Zména pied/po operaci

Vedeni vzduchem
- primér méfeni na
0,5; 1; 2 a 3 kHz

Kostni vedeni
- prameér méfeni na
0,5; 1; 2 a 3 kHz

Rozdil mezi
vedenim zvuku vzduchem
a kostnim vedenim

Kostni vedeni
1; 2; 4 kHz

Kostni vedeni
4 kHz

Tab. 4.5: Primérné hodnoty prahu sluchu urcené z primért sluchu na 0,5 kHz, 1

kHz, 2 kHz, 3 kHz (popf. 4 kHz) [§]

20,0 (20,0)

12,0 (11,0)

7,9 (13,3)

14,7 (12,9)

21,3 (19,4)

15,6 (14,4)

11,8 (10,5)

3,6 (7,2)

15,0(12,2)

25,0 (18,9)

Primér méfeni na 1; 2 a 4 kHz (% usi )

44 (14,9)

0,18 (5,1)

4,3 (12,6)

-0,39 (5,7)

-3,7 (8,3)

4 kHz (% usi)

Zhorseni > 25 dB
ZhorSeni > 15 az 25 dB
Stejné - 15 az 15 dB
Zlepseni > 15 az 25 dB

0

0,4
99,2
0,4

0,4
4,4
94,0
1,2

Tab. 4.6: Zmény u percep¢ni nedoslychavosti pfi kostnim vedeni zvuku [§]
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5 DISKUZE VLIVU EXOSTOZ NA SLUCH

5.1 Mozna zména modalnich vlastnosti zevniho
zvukovodu pri vyskytu exostéz - analytické
reseni

5.1.1 Akustické kavity

Mezi akustické kavity (dutiny) muze byt zafazeno i sluchové tstroji, kde za jistych
okolnosti dochézi k rezonanci patfi¢ného vzduchového prostoru [9]. V kavité vznika
stojaté vlnéni. Sluchové ustroji je tvoreno zevnim zvukovodem, stredousnimi duti-
nami, dutinami ve vnitinim uchu a v pribéhu kostniho vedeni mohou byt zahrnuty
i dutiny lebec¢ni. Jelikoz je sluchové tustroji coby akusticka kavita pomérné slozi-
tym prostorovym akustickym ttvarem, je vhodné se blize seznamit s akustickymi
vlastnostmi jednodussich tvari kavit.

Akustické kavity jednodussich tvaru

Nejjednodussimi akustickymi kavitami jsou vélec, popifipadé kuzel [9]. Akustické
tlaky a kmitavé pohyby (posunuti) vzduchovych ¢astic u vibrujicitho vzduchového
sloupce jsou zavislé na tom, zda jsou konce akustickych kavit zaviené ¢i oteviené.
Jelikoz je délka kavity prevladajici nad jejim pficnym prifezem, zanedbame pficné
kmity c¢astic v prislusném vzduchovém sloupci a budeme uvazovat pouze kmity po-
délné. Akustické médy lze pozorovat dvojim zptisobem, tj. pribéhem akustickych
tlakti nebo priubéhem kmitani (posunuti) vzduchovych ¢astic. Plati, Ze kde je akus-
ticky tlak nulovy, je kmitavy pohyb c¢astic maximalni a naopak, kde je akusticky tlak
maximéalni, je kmitavy pohyb ¢astic nulovy ( Obr.. Zobrazeni jedné nebo druhé
varianty zaznamenani akustickych modt zavisi na typové tloze. U otevieného konce
kavity je akusticky tlak nulovy, nebot zde se nemohou vytvéaret zadné tlakové zmény
a u uzavieného konce kavity se naopak vytvari maximalni akusticky tlak.

a) Pribéh akustickych tlakit

kavita

faze  protifaze
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Obr. 5.1: Typy médu kavit [4]
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Trubice na obou koncich oteviena
Akustické tlaky jsou na obou koncich nulové u vsech akustickych médi [9]. Proto
mé zakladni akusticky méd pouze polovinu délky akustické viny v kavite.

a) kavita

b) akustické médy:

1.tvar

2. tvar

N

3. tvar \/

/NN
%

Obr. 5.2: Akustické médy kavity oboustranné oteviené [4]

Mezi délkou trubice L a délkou akustické viny A plati vztah

A
=22
2 2h

kde c je rychlost sifeni vzduch v daném prostiedi a f; je prvni vlastni frekvence
akustického médu. Odtud zékladni vlastni frekvence podélnych kmitd vzduchového

sloupce je vyjadrena vztahem

(5.1)

c
= 5.2
h=2 (52
Druhé vlastni frekvence je, kdyz L = A a plati pro ni vztah
c
Obecné tedy plati vztah pro n- tou vlastni frekvenci (n = 1, 2, 3, ...) a je roven

Vlastni frekvence kavity trubice oteviené na obou jejich koncich tvofi tplnou
harmonickou fadu.

Trubice na jednom konci oteviena a na druhém konci uzaviena

Akusticky tlak na otevieném konci trubice je nulovy a na uzavieném konci tru-
bice je maximalni [9]. Proto méa zakladni akusticky méd ¢tvrtinu délky akustické
viny v kavite.



b) akustické mody:
1.tvar

2. tvar

N
\/

N N

Obr. 5.3: Akustické médy kavity na jedné strané zaviené [4]

Mezi délkou trubice a délkou akustické viny plati vztah

A c

=115 (5.5)

Odtud zakladni vlastni frekvence podélnych kmiti vzduchového sloupce je vyja-
dfena vztahem

c
ﬁ—zz (5.6)
Druhé vlastni frekvence je dana vztahem
3¢
fo= - =3f (5.7)

Obecné tedy plati vztah pro n- tou vlastni frekvenci (n = 1, 3, 5, 7, ...) a je
roven

fa=nfi (5.8)

Zde se vytvari harmonicka postupnost pouze lichymi nasobky zakladni frekvence
a neobsahuje tedy sudé nasobky zakladni frekvence.

Trubice uzaviena na obou koncich
Akustické tlaky jsou maximalni na obou koncich uzaviené kavity [9].
Mezi délkou trubice a délkou akustické viny plati vztah

A c
L:§:2—f1 (5.9)
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Obr. 5.4: Akustické médy kavity oboustranné uzaviené [4]

Odtud zakladni vlastni frekvence podélnych kmitt vzduchového sloupce je vyja-
drena vztahem

c
= — 5.10
[ (5.10)
Tento vztah je totozny se vztahem pro kavitu na obou koncich otevienou a obecné
tedy plati vztah pro n- tou vlastni frekvenci (n = 1, 2, 3, 4, ...) a je roven
fan=nf1 (5.11)

Postupnost vlastnich frekvenci je zde opét Gplné harmonicka, ale vzniklé akus-
tické médy se od sebe lisi velikosti akustickych tlakt.

5.1.2 Prenos zvukovych vln normalnim zevnim zvukovodem

Vzhledem ke geometrii zevniho zvukovodu mizeme zvukovod povazovat za trubici
s jednim koncem otevienym a s druhym koncem uzavienym. Systém pienosu zvuku
vzdu$nou cestou (zevnim a stfednim uchem) mutize byt rozdélen do nékolika podsys-
témt, kde pfenos zvuku kazdym podsystémem je vyrazné frekvenéné zavisly [5]. Na
hodnotu modalnich frekvenci v zevnim zvukovodu ma také vliv (snizeni az o 10%)
olemovani zvukovodu ugnim boltcem. Siika a délka zvukovodu mé vliv na zesilovani
urcitych frekvenci, pricemz délkou zvukovodu uvazujeme celkovou délku zalomené
osy zevniho zvukovodu, u zdravého ¢lovéka v priméru 35 mm. Ze vztahu (5.12)

0, 586¢
<
/ D

kde ¢ je rychlost zvuku v trubici a D je prumeér zvukovodu, miizeme predpokla-
dat pro frekvence nizsi nez 2,8 kHz sifeni jen rovinnych vln. Pfi dopadu zvukovych

(5.12)
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vin z okolniho fluidniho prostfedi dochazi v zevnim zvukovodu k interferenci mezi
vlnou dopadajici a vinou odrazenou od bubinku popf. stén stiedousni dutiny. Ma-
ximalni interference nastava tehdy, kdyz je délka zvukovodu rovna ¢tvrtiné vinové
délky dopadajici vlny, tj. prvni modalni frekvence v zevnim zvukovodu je kolem 2.8
kHz. V této oblasti frekvence se akusticky tlak pred bubinkem zvysil. Dilezitym
parametrem ovliviiujicim prenos zvuku zevnim zvukovodem je absorpce viln na sté-
nach zevniho zvukovodu, stfedousni dutiny a bubinku. Absorpce neméni hodnotu
modalnich frekvenci, vyrazné vSak ovliviiuje pribéh rezonanénich kiivek. V pripadé
vyskytu exostéz se dé predpokladat vétsi vliv absorpce(vétsi odrazové plochy).

5.1.3 Kostni vedeni zvuku

V 19. stoleti bylo vSeobecné potvrzeno, ze ¢lovek je schopen vnimat zvuky jak vedené
vzduchem, tak pfendsené kostnim vedenim skrze lebku [10]. Kostni vedeni zasadné
ovliviuji tyto faktory: Sifeni zvuku k zevnimu zvukovodu, pfenos vinéni pres
sluchové kustky ve stfednim uchu, pfenos vinéni v cochlearnich tekuti-
nach, modifikace cochlearniho prostoru a prenos tlaku z mozkomisni te-
kutiny. Vibra¢ni médy mohou byt v lebce rozdéleny do tii zakladnich frekvenc¢nich
pasem. Na nejnizsich frekvencich, pfiblizné pod 400 Hz, se lebka pohybuje (vibruje)
jako celek. Pfi vyssich frekvencich, od 400 Hz do 1 kHz, je mozné pohyby lebky
vnimat jako systém hmotnych pruzin, zatimco pti vysokych frekvencich, nad 1 kHz,
se zvuk lebkou sifi v podobé vin. Pouze pfi pii vysokych frekvencich je pfekrocena
rezonanc¢ni hladina v lebce.

Neékteré faktory prispivajici k percepci zvuku pri kostnim vedeni

Zevni zvukovod

Jestlize je zevni zvukovod plné otevieny, neovliviiuje vnimani zvuku kostnim ve-
denim. Jestlize je v8ak zevni zvukovod uzavieny (nebo ztizeny exostézami), hladina
zvuku se v zevnim zvukovodu na nizkych frekvencich zvysi [10]. Vznikly jev je ozna-
¢ovan za okluzni efekt, ktery vznika na principu Helmholtzova rezonatoru.

Helmholtztiv rezonétor je obecné nddoba (nejcastéji se vzduchem) s malym otvo-
rem nebo otevienym krkem (jako prazdnd lahev) [11]. Na nizkych frekvencich (kdy
vlnova délka zna¢né pfesahuje rozméry rezonatoru) se vzduch krkem pohybuje jako
spojita hmota. Jestlize je objem vzduchu v nddobé V', kruhovy otvor nebo kruhovy
krk s lemem maji plochu prifezu S a rychlost zvuku ve vzduchu je ¢ = 340 m/s,
potom je Helmholtzova rezonancni frekvence dana vztahem (|5.13))

c S
Ji = %J V(h+0,8V3) (5.13)

kde h je délka krku (nebo v pfipadé kruhového otvoru tloustka stény nadoby).

Velikost zvyseni hladiny zvuku tedy zavisi na typu a umisténi okluzniho zdroje (v
nasem pripadé zejména velikosti, pozici a charakteru exost6z). Podle vztahu ((5.13)
byly vypocteny nékteré zmény Helmholtzovych rezonancnich frekvenci pro rizné
velikosti a polohy exostéz z zevnim zvukovodu. Vysledky jsou zapsany do Tab. [5.1]
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Poloha a velikost exost6z Helmholtzova rezonané¢ni frekvence v [Hz|
Zacatek zvukovodu - maly nartst exostéz 1913
Stied zvukovodu - maly nartist exostoz 2706
Zacatek zvukovodu - stfedni narist exostdz 1112
Stred zvukovodu - stfedni nartist exostéz 1572

Tab. 5.1: Helmholtzovy rezonanc¢ni frekvence pro rtizné velikosti a polohy exostéz v
zevnim zvukovodu

Sluchové kistky stifedniho ucha

Sluchové kiistky jsou ve stfednim uchu zavéSeny pomoci bubinku a dvou sva-
lovych slach [I0]. Toto ulozeni sluchovych kustek vytvaii pohyblivy mechanismus,
jehoz vibrace se 1isi v pribéhu kostniho vedeni od vibraci kosti obklopujicich stie-
dousni dutinu. Rozdilny pohyb mezi plosinkou na timinku a cochlearnim promo-
toriem vytvari podnét pro vstup vlnového vzruchu do cochlei. Pro frekvence mezi
0,2 — 1,5 kHz jsou vibrace pro kostni vedeni o 5 - 15 dB nizsi, nez vibrace u vedeni
vzduchem, proto se tento zdroj na zminénych frekvencich nepovazuje za vyznamny
zdroj ovliviujici percepci zvuku béhem kostniho vedeni. Ale podobnost pohybiu kus-
tek mezi 1,5 — 3 kHz ukazuje, ze setrvacny efekt stiedousnich ktstek miize ovlivnit
vniméani zvukid kostnim vedenim béhem tohoto frekvenéniho rozsahu.

Kostni vedeni ma tedy jednak slozku buzeni v labyrintu cochlei a jednak pfevodni
(rozkmitanim kustek). U prevodni slozky buzeni exostézy ovliviiuji kostni vedeni,
dochézi totiz ke zméné frekvence Helmholtzova rezonatoru [I8]. Zmény frekvenci
jsou patrné z Tab. [5.1] Kromé toho zfejmé v ptipadé velkych exostéz dochazi i k
buzeni akustického subsystému vypliiujici prostor mezi bubinkem a exostézou (tzn.
ze na vysokych frekvencich nelze vyloucit pfi odstranéni exostézy zhorseni sluchu
kostnim vedenim).

5.1.4 Moédy normalniho zvukovodu a zvukovodu s exosto-
zami

V diplomové praci [16] byl v systému ANSYS vytvoren model normalniho zevniho
zvukovodu (bez exostéz) a zvukovodu s exostézami a nésledné byla provedena jeho
modélni analyza. Z Obr[5.5 a Obr[5.4 je patrné, ze se méni modalni frekvence.
Dochéazi k zakfiveni a naslednému prodlouzeni médu akustické osy zevniho zvuko-
vodu. Tim ziejmé dochazi ke snizeni hodnot jednak modélnich frekvenci akustického
subsystému zevniho zvukovodu a zifejmé i ke snizeni tlaku na bubinek v disledku
zmenseni prusvitu zevniho zvukovodu.
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Obr. 5.5: Prvni dva mdédy zdravého zevniho zvukovodu
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Obr. 5.6: Prvni dva médy zevniho zvukovodu s exostézami
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5.2 Numericky model v systému ANSYS

5.2.1 Geometrie modelu zevniho zvukovodu s exostozami

Model zevniho zvukovodu s exostézami byl vytvoren na zjednoduseném 2D modelu
lidského ucha vytvofeného v systému ANSYS. Vypoctovy 2D model lidského ucha
byl ptevzat z prace [17] a zahrnoval akusticky subsystém zevniho zvukovodu, elas-
ticky bubinek, stfedousni dutinu se sluchovymi kiistkami a dutinu vnit¥niho ucha.
Jednoduchy 2D kone¢noprvkovy model lidského ucha je zobrazen na Obr. [5.7

1 ELEMENTS & ANSYS

MAY 15 2012
19:26:53

Obr. 5.7: Zjednoduseny 2D konec¢noprvkovy model lidského ucha

Exostézy v tomto ptipadé predstavuji dva polokruhy odectené booleovskymi
operacemi od modelu normalniho zvukovodu. Pro spocteni harmonickych analyz
modelu byly vytvofeny tfi modelové situace predpoklddaného nartistu oboustran-
nych exostéz v zevnim zvukovodu (tj. maly, stfedni a velky nérist exostéz). Pro
situaci malého nardstu oboustranné exostozy byl prisvit zevniho zvukovodu ziizen
na 3,5 mm v misté vrcholki exostoz, pro stfedni nartist exostézy byl prisvit ztizen na
2 mm a pri velkém nartstu exostozy byl prisvit zazen na 0,01 mm. Tyto modelové
situace byly postupné aplikovany na zacatek, stfed a konec zevniho zvukovodu. Pti
modelaci exostoz na zacatku resp. konci zvukovodu byla dana konstantni vzdalenost
od zacatku zvukovodu resp. bubinku, na kterou se nanasely koncové body polokruhti
reprezentujici danou exostézu(tj. poloha jednoho konce jednotlivych exostéz zlista-
vala stale stejnd). P¥i modelaci ve stfedu zvukovodu byla déna konstantni vzdalenost
od zacatku zvukovodu (geometricky stfed zvukovodu), na kterou se nanasely stiedy
kruhti reprezentujici danou exostézu (tj. poloha vrcholki jednotlivych exostéz zi-
stavala stéle stejnd). Zjednoduseny 2D model zvukovodu s modelovymi situacemi
popsanymi vySe je zobrazen na Obr[5.7 Dale musela byt zajisténa priichodnost
akustickych vin velmi malym prisvitem (0,01 mm) pfi néristu velké exostézy. Tato
podminka byla zajisténa zménou velikosti elementii v oblasti danych exostéz. Zjed-
noduseny 2D kone¢noprvkovy model ¢asti zvukovodu s velkym nartistem exostoéz je

na Obr[5.8
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Obr. 5.8: Geometrie numerického modelu zevniho zvukovodu s exostézami (rozmér
v mm)

ANSYS

MAY 15 2012
19:56:59

Obr. 5.9: Zména velikosti elementtt 2D konec¢noprvkového modelu zevniho zvuko-
vodu pfi velkém nartistu oboustrannych exostoz
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5.2.2 Harmonicka analyza

Na vytvoreném 2D modelu akustického subsystému byla provedena harmonicka ana-
Iyza. Harmonickd analyza v systému ANSYS zjistuje pfenosové funkce studovaného
systému. Z matematického hlediska se jedna o zjisténi odezvy daného systému na
jednotkovou hodnotu vstupni veli¢iny (stejné pro vSechny frekvence). Harmonicka
analyza byla provedena v rozsahu 100 Hz - 15 kHz s krokem 100 Hz. Na obvodu
trubice (normélniho zvukovodu i zvukovodu s exostézami) byly poloZeny vychylky
rovny nule a na konci trubice byl umistén ”elasticky bubinek”. Na vstupu do zvu-
kovodu bylo aplikovano buzeni tlakem o amplitudé py = 1 Pa. Jako vystup z har-
monické analyzy byla zvolena zavislost hodnoty tlaku p4 na frekvenci pro nod tésné
pted stfedem bubinku (1mm), tj. pfenosova funkce zevniho zvukovodu. Byly prove-
deny parametrické vypocty jednak pro rtizné polohy oboustrannych exostéz a jednak
pro rizné hodnoty jejich velikosti (tj. rizné hodnoty ztzeni zvukovodu). Vypoctené
prenosové funkce jsou na Obr[5.10- Obr[5.13

Aby bylo mozné posoudit vliv exostéz na hodnotu sluchu vzdusnym vedenim, byly
sledovany relativni hladiny (pokles) akustického tlaku L, pro jednotlivé polohy

exostéz vi¢i hodnotam tlaku pro normdlni zvukovod. Relativni hladiny (pokles)
akustického tlaku byly urceny podle vztahu

n

Ly = —20 - log (pA) (5.14)

kde pa je akusticky tlak pfed bubinkem pro zevni zvukovod s exostézou a p, je
akusticky tlak normalniho zvukovodu.

Vypoétené zmény prenosovych funkei jsou na Obr[5.15 - Obr[5.15 Ze zhoto-

venych grafii byla stanovena kiivka primérnych hodnot vlivu exostéz na hodnotu
sluchu vzdusnym vedenim pro riizné polohy a velikosti exost6z v zevnim zvukovodu

(Or{F19)
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Obr. 5.10: Hodnoty akustického tlaku na bubinek pro exostézy rizné velikosti.

Oboustranné exostézy kruhového tvaru jsou umistény na zacatku zevniho zvuko-
vodu.
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Obr. 5.11: Hodnoty akustického tlaku na bubinek pro exostézy rizné velikosti.
Oboustranné exostézy kruhového tvaru jsou umistény ve stfedu zevniho zvukovodu.
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Obr. 5.12: Hodnoty akustického tlaku na bubinek pro exostézy rizné velikosti.
Oboustranné exostézy kruhového tvaru jsou umistény na konci zevniho zvukovodu.
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Obr. 5.13: Relativni zména (pokles) pfenosové funkce L, zevniho zvukovodu (vaci
normalnimu zvukovodu) pro exostézy na zacatku zevniho zvukovodu
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Obr. 5.14: Relativni zména (pokles) pfenosové funkce L, zevniho zvukovodu (vici
norméalnimu zvukovodu) pro exostézy ve stiedu zevniho zvukovodu
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Obr. 5.15: Relativni zména (pokles) pfenosové funkce L, zevniho zvukovodu (vaci
normdlnimu zvukovodu) pro exostézy na konci zevniho zvukovodu
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Obr. 5.16: Primérné hodnoty relativni zmény (poklesu) pfenosové funkce zevniho
zvukovodu (vidéi normalnimu zvukovodu) zpusobeny exostézami. Zahrnuty jsou
rizné velikosti a polohy exost6z v zevnim zvukovodu.
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5.3 VIiv exostoz - zpracovani audiogramu

5.3.1 Zpracovani audiogramn

Studie byla provedena na 19 pacientech ORL oddéleni Pardubické krajské nemoc-
nice. Audiogramy sledovanych pacientii pro studii poskytl MUDr. Jan Mejzlik, Ph.D.
po osobni navstéveé v pardubické nemocnici. Z 19 pacienti mélo 8 pacientit vyskyt
exostéz v pravém i levém uchu, pficemz u 11 pacientt byl vyskyt exostoz spojen s
dalsim onemocnénim sluchového ustroji. V audiogramech byl méfen prah slysitel-
nosti pro vzdusné a kostni vedeni zvuku na frekvencich 125, 256, 512, 1024, 2048,
2896, 4096, 5792 a 8192 Hz (resp. 256, 512, 1024, 2048, 2896 a 4096 Hz pro kostni
vedeni).

Sluch pacientu pfed operaci

Na Obr[5.17 a Obr[5.18 jsou zobrazeny audiogramy 28 pacientt pro vzdusné vedeni
zvuku a 17 audiogramii pro kostni vedeni zvuku.

Sluch pacientti tésné po operaci

Na Obr[5.19a Obr[5.2( jsou zobrazeny audiogramy 16 pacientt pro vzdusné vedeni

zvuku a 11 audiogramii pro kostni vedeni zvuku.

Sluch pacientt po zhojeni

Na Obr[5.211a Obr[5.29 jsou zobrazeny audiogramy 13 pacientii pro vzdusné vedeni
zvuku a pouze 2 audiogramy pro kostni vedeni zvuku.

Srovnani stfednich hodnot audiogrami

Ze zhotovenych grafii byly stanoveny kiivky stfednich hodnot popisujici sluch paci-
entll v jednotlivych stadiich pii vzdusném a kostnim vedeni zvuku.

Na 0br[5.23 a Obr[5.24 jsou zobrazeny kiivky stfednich hodnot vzdusného a
kostniho vedeni zvuku u sledovanych pacientii pred operaci a po zhojeni. Kiivka
stfednich hodnot audiogramii pacienttt pred operaci z Obr[5.23 souhlasi s kiivkou
priamérnych hodnot vlivu exostéz na hodnotu sluchu vzdusnym vedenim ( Obr,
kde pro frekvence nizsi nez 3 kHz je ovlivnéni exostézami mensi nez pro frekvence
vyssi nez 3 kHz. PTi odstranéni exostéz ziejmé dochézi k relativnimu zhorseni sluchu
vzdu$nym vedenim na nizkych frekvencich (mensi jak 2 kHz). Pro frekvence vyssi
nez 2 kHz dochézi naopak k jeho zlepseni.

Na Obr[5.25 a Obr[5.24 jsou zobrazeny kiivky stfednich hodnot vzdusného a
kostniho vedeni zvuku u sledovanych pacient tésné po operaci a po zhojeni.

Kvantitativni vyjadfeni pooperacni zmény sluchu (tj. po odstanéni exost6z) na
zakladé priameérovani hodnot sluchu na frekvencich 0,5 kHz, 1 kHz, 2 kHz a 3 kHz
(viz. [8]) se nezda byt vhodné - viz. Tab. [5.4 Diivodem jsou vysoké hodnoty sméro-
datné odchylky (viz. [§]).
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Obr. 5.18: Audiogramy pacientii - kostni vedeni zvuku - pfed operaci
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Obr. 5.20: Audiogramy pacientii - kostni vedeni vzduchu - tésné po operaci
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Obr. 5.21: Audiogramy pacientt - vzdusné vedeni zvuku - po zhojeni
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Obr. 5.22: Audiogramy pacientt - kostni vedeni zvuku - po zhojeni
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Obr. 5.23: Stfedni hodnoty audiogramt pacientti - vzdusné vedeni zvuku - pred
operaci a po zhojeni
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Obr. 5.24: Stfedni hodnoty audiogramii pacientti - kostni vedeni zvuku - pred operaci
a po zhojeni
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Obr. 5.25: Stiedni hodnoty audiogramii pacientti - vzdusné vedeni zvuku - tésné po
operaci a po zhojeni
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Obr. 5.26: Stfedni hodnoty audiogramt pacientt - kostni vedeni zvuku - tésné po
operaci a po zhojeni
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0,5; 1; 2 a 3 kHz 30,18 | 30,5375 | -0,3575
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- prumeér méfeni na
0,5; 1; 2 a 3 kHz 27,0275 | 34,375 | -7,3475
Rozdil mezi
vedenim zvuku vzduchem
a kostnim vedenim 3,1525 | -3,8375 6,99
Kostni vedeni
1; 2; 4 kHz 34,067 36,67 -2,603
Kostni vedeni
4 kHz 51,53 30,5 21,03

Tab. 5.2: Primérné hodnoty prahu sluchu uréené z priméria sluchu na 0,5 kHz, 1
kHz, 2 kHz, 3 kHz (popf. 4 kHz)
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6 ZAVER

Ptedlozena prace se zabyva diskuzi vlivu exostdz (tj. patologie zevniho zvukovodu)
na vzdusné nebo kostni vedeni zvuku. Dopady tohoto onemocnéni nejsou dosud v
literatutre jednoznac¢né vysvétleny.

Uloha je feSena v systému ANSYS na zékladé vypocetni simulace pomoci 2D ko-
necnoprvkovych modeli. Vysledky jsou konfrontovany s audiogramy 19 pacienti s
vyskytem exostéz, u kterych byly znamy audiogramy pred a po operacnim stavu.
Na zakladé harmonické analyzy bylo zjisténo, ze pii vyskytu exostéz v predni ¢asti
zevniho zvukovodu dochézi ke snizovani hodnot prvni modalni frekvence akustického
subsystému normalniho zevniho zvukovodu. Pro polohu exostéz blize k bubinku bylo
zjisténo, ze naopak dochazi k jejimu zvySovani.

Aby bylo mozné provést srovnani s audiologickymi vySetfenimi, byl proveden vypo-
¢et stfedni hodnoty prenosové funkce zevniho zvukovodu s exostézami. Pri zpriame-
rovani byly uvazovany rizné polohy exost6z (tésné na vstupu, ve stfedu a tésné pred
bubinkem) a rtizné velikosti exostéz (zZeni prisvitu zevniho zvukovodu na 3,5 mm,
2 mm a 0,01 mm). Z frekvencni zévislosti takto zjisténé prenosové funkce vyplyva,
ze pro nizké frekvence (mensi jak 3 kHz) exostdzy prakticky sluch neovliviiuji. Pro
vyssi frekvence (vyssi nez 3 kHz) byl pokles pfenosové funkce oproti normalnimu
sluchu kolem 5 dB. Tento zavér potvrdilo i zpracovani souboru audiogramii nameérve-
nych u 19 pacientii pted a po operaci. U nich byl proveden vypocet stiednich hodnot
audiogramii (vSech pacientit) pfed a po operaci. U téchto stfednich hodnot bylo pro
vzdusné vedeni pii odstranéni exostéz a zhojeni zjisténo vyrazné zlepsSeni slucho-
vého prahu (kolem 8 dB) na vysokych frekvencich (nad 3 kHz). Pro nizké frekvence
hodnoty audiogramt po zhojeni vykazovaly nizsi hodnoty prahu slySeni, odchylky
vsak byly do 3 dB, tj. na tirovni méficich chyb pii audiologii.
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SEZNAM POUZITEHO LEKARSKEHO
NAZVOSLOVI

Entoderm - jeden ze tii hlavnich skupin bunék vznikajicich pti embryogenezi
Perilymfa - tekutina vyplnujici prostor mezi blanitym a kostnim labyrintem

Dendrity - kratké vybézky neuronu dostiedivého typu, které piijimaji nervovy
vzruch

vz

Cilie - fasinky, pohybové organely bunék (slozitéjsi bunééné struktury se
specifickou funkei)

Helikotrema - otvor v kopuli hlemyzdé vnitiniho ucha

Transdukce - zména permeability membrany senzoru, ktera se projevi jako
stupriovand odpovéd, jejiz amplituda stoupéd s intenzitou podnétu

Sluchové evokované odpovédi - jsou odrazem priubéhu nervového vzruchu
cochleou pocinaje a mozkovou kurou sluchové oblasti konce

Prevodni nedoslychavost - vnitini ucho pracuje spravné, avsak néco zabranuje
zvuku proniknout vnéjsim a stfednim uchem do ucha vnitiniho

Percep¢ni nedoslychavost - nejbéznéjsi typ nedoslychavosti, pavod ma ve
vnitfnim uchu nebo na draze zvukového nervu, k poskozeni nejcastéji
dochazi ve vnitinim uchu (hlemyzd / cochlea), v takovém piipadé jsou
vlaskové buniky hlemyzdé naruseny a nemohou prenaset neuro-elektrické
impulzy do mozku

Smisena nedoslychavost - sluchovou poruchou je postizeno vnitini ucho a navic
je zvuk utlumovan pii svém prichodu vnéjsim a stfednim uchem dfive,
nez dosahne hlemyzdé

Histopatologie - je vySetfovaci metoda, ktera zahrnuje mikroskopické vysetieni
tkané za ucelem studia projevii onemocnéni

Neurinom n. statoacustici - neurinom nervi acustici - je nezhoubny nador
vychazejici z Schwannomovych bunék obalujicich sluchovy a rovnovazny
nerv

Proc. mastoideus - processus mastoideus — bradavkovity vybézek vy¢nivajici z
kosti skalni, ktera je soucasti kosti spankové
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SEZNAM SYMBOLU, VELICIN A ZKRATEK

Jvz vzorkovaci kmitodet

c rychlost zvuku

A vlnova délka

a amplituda

f tonova frekvence

« soucinitel pohltivosti

P akusticky tlak

De celkovy tlak

Db barometricky tlak

© fazovy posuv

t cas

Do amplituda akustického tlaku

Def efektivni hodnota akustického tlaku
D prumeér

S obsah

h délka krku (tloustka stény Helmholtzova rezonatoru)
fu Helmholtzova rezonanc¢ni frekvence
Hz Herz

Pa Pascal

dB Decibel

HL Hearing Level

Iy Intenzita vinéni dopadajiciho na sténu
1 Intenzita odrazeného vInéni

1, Intenzita zvuku

Zs Specifickd impedance

Zy VInovy odpor prostiedi

ZN Normovana impedance
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ZA

Wq

Akustickd impedance

Relativni hladina akustického tlaku
Objemova rychlost

Hustota

rychlost elementu
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