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LAS EMISIONES OTOACUSTICAS TRANSIENTES EN INFANTES SIN RESPUESTA
EN LOS POTENCIALES PROVOCADOS AUDITIVOS DEL TALLO CEREBRAL

Dr. Alfredo Durand — Rivera, Dra. Rebeca Uribe — Escamilla
Instituto de la Comunicacién Humana del Centro Nacional de Rehabilitacién

RESUMEN

El objetivo fue estudiar las emisiones otoacusticas transientes (EOAT) en nifios a los que no se les
encontré respuesta en los potenciales provocados auditives de tallo cerebral (PPATC). Disefio: Se
realizo la revision de los PPATC que no tuvieron respuesta a 100 dB en ambas aferencias, que ademas
contaran con EQAT realizadas el mismo dia en el laboratorio de Neurofisiologia (Turno vespertino), del
Instituto de la Comunicacién Humana, de enero a octubre de 2002. Por lo que fue un estudio de tipo
no experimental, retrospectivo y transverso. Método: Como el estudio se bas6 en la falta de respuesta
a 100 dB de los PPATC lo que se analizd fueron las EOAT por lo que las herramientas estadisticas
fueron las medidas de tendencia central. Los resuitados mostraron que se puede inferir una correlacion
entre los PPATC y el porciento de reproducibilidad total, la reproducibilidad por banda de frecuencia y
la sefial de ruido de fondo, sin embargo, analizando los mismos resultados y por los fundamentos de
cada estudio, se concluye que ambos estudios son necesarios para una buena evaluacion, tanto de la
coclea como de la via auditiva.

Palabras claves: potenciales provocados auditivos de tallo cerebral, emisiones otoacusticas, porcentaje
de reproducibilidad total

ABSTRACT

The objective was to study the transient otoacoustic emissions (TOAE) in children to those that were not
found answer in the auditory brainstem evoked potentials (ABEP). Design: It was carried out the revision
of the ABEP that they didn’t have answer to 100 db in both aferences and that they also had carried out
TOAE the same day, in the laboratory of neurofisiology , of the Institute of the Human Communication,
of january to october of 2002. For that was a type not experimental study, retrospective and transverse.
Method: as the study it was based on the answer lack to 100 db of the ABEP, that was analysed they
were the TOAE for what the statistical tools were the measurements of central tendency. The results
showed that we can infer a correlation between the ABEP and the percent of total reproducibility, the
reproducibility for band of frequency and the sign noise ratio, however, analyzing the same results and
for the foundations of each study, we concludes that both studies are necessary for a good evaluation,
s0 much of the cochlea as of the auditory pathway.
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Introduccion

Ladisponibilidad de Ia tecnologia computacional,
los avances en fisica y fisiologia han permitido
desarrollar herramientas para valorar la
funcion auditiva del ser humano de manera no
invasiva, siendo dos de estas herramientas las
emisiones otoactsticas transientes (EOAT) y
los potenciales provocados auditivos de tallo
cerebral (PPATC). Los cuales se han utilizado
para valorar la funcién auditiva sobretodo en
neonatos y pacientes poce cooperadores, ya
sea por edad o algun tipo de discapacidad',

Los potenciales son una manifestacion
de la actividad eléctrica cerebral que se registra
sobre el cuero cabelludo, se visualizan como
una serie de oscilaciones de voltaje (amplitud),
ondas positivas o negativas que aparecen en
el registro en un tiempo especifico (latencia).
Son producidos por estimulos que deben ser
exactamente controlados y reproducidos que
en el caso de los PPATC son clicks de banda
amplia, cuya energia acustica abarca un amplio
margen de frecuencias auditivas*s, El estimulo
aplicado al oido preducira una activacion
secuencial de la via auditiva del érgano periférico
de las estructuras de! tallo cerebral relacionadas
con la audicién, con los nlcleos cocleares, el
sistema del lemnisco lateral y el coliculo inferior
en el mesencéfalo, hasta la corteza auditiva.
Estas estructuras son las responsables de la
produccion de las VIl ondas; las cuales son mas
0 menos constantes*’, siendo la onda V (coliculo
inferior) la mas constante y a nivel umbral
frecuentemente la Unica que se visualiza®’.

Los PPATC demuestran una excelente
consistencia de paciente a paciente, la
habituacién a la respuesta no existe y no se
ven alterados por los estadios de suefio®. Por lo
cual han demostrado tener una utilidad para el
asesoramiento audiolégico en nifios y adultos,
asi como, para detectar y monitorear recién
nacidos de alto riesgo®®1°.
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Por otro lado, las emisiones otoacusticas
transientes son eventos acusticos complejos
que pueden ser relacionados tempranamente
en todas las personas con audicidn normal.
Las recientes investigaciones de emisiones
otoacusticas transientes se enfocaron en la
demostracion de que estas emisiones fueron
causadas por actividad mecéanica originada en
la coclea''.

Por lo que se considera que cuando un
oido es capaz de generar una emision otoacustica
ia audicion se situa dentro del rango de la
normalidad. Si aceptamos que las emisiones
otoacusticas por estimulos transitorios tienen
su origen en las células ciliadas externas como
un reflejo de la biomecanica coclear, su estudio
en poblaciones de diferentes edades puede
constituir un método objetivo de evaluacion
de esta funcibn cuyas variaciones serian
consecuencia de los procesos de envejecimiento
coclear’?. Morant 1999" Concluye que las
otoemisiones estan presentes entre el 85y 100%
de normooyentes, siendo posible su deteccidn
desde el nacimiento.

Materiales y Método

Sujetos.- Se tomaron 54 infantes en un rango
de edad de 3 meses a 7 afios 9 meses (26
masculinos y 28 femeninos), enviados al servicio
de neurofisiologia del Centro Nacional de
Rehabilitacién en el periodo comprendido entre
enero del 2002 a marzo del 2003. Los criterios
de inclusion para la seleccién de estos sujetos
fue que tuvieran PPATC sin respuesta a 100 db
SPL en ambas aferencias y EOAT en ambos
oidos realizadas el mismo dia que los PPATC
ademas de contar con una otoscopia previa
para corroborar la integridad de la membrana
timpanica.

Potenciales provocados auditivos de tallo
cerebral..

Los potenciales provocados auditivos de tallo
cerebral se obtuvieron en un equipo Nihon
Koden de 4 canales.
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Los sitios de los electrodos en el
cuero cabelludo incluyeron vértex central (Cz)
(referencia), linea media frontal (Fpz)(tierra),
y procesos mastoideos (A1 y A2)(activo). La
impedancia interelectrodo fue mantenida a 10
kOhms. La actividad electroencefalografica
fue filtrada entre 100 y 3000 Hz y la ventana
de andlisis a 10 mseg. El estimulo fue a
pulsos presentados a una polaridad eléctrica
de rarefaccion con audifonos. La falta de
visualizacion de la onda V a 100 db SPL fue
considerada como una falta de respuesta
{hipoacusia profunda). Los estudios fueron
realizados a los participantes de manera
individual, durante suefio fisioldgico, sin
medicacion.

Las emisiones otoacusticas transientes
se obtuvieron con un equipo Otodynamics Ltd;
ILO V5 dentro de una ¢dmara sonoamortiguada,
colocando la sonda en el canal auditivo

externo, pulsos rectangulares de 80 useg fueron
presentados a una tasa de repeticion de 50/seg
y a una intensidad aproximada de 80 dB SPL
(rango de 77 — 83 dB) y filtros de 300 y 6000
Hz. Obteniendo los siguientes pardmetros de
medicion.

En este articulo solo se utilizé
Whole -wave - repro (Porcentaje de
reproducibilidad total), Half — octave — band
- repro (reproducibilidad por banda de medias
octavas), Half — octave band SNR (sefial de
ruido de fondo por banda de medias octavas)
y la estabilidad del estimulo, para verificar la
correcta colocacidn de la sonda.

Analisis General.- Ya que el estudio es
en base a la falta de respuesta en los PPATC
solo se analizaron las EOAT y las herramientas
estadisticas fueron medidas de tendencia

central.

Descripcidn de las medidas de TEOAE por ILO V5.

El nivel de presién del sonido del promediode las ondas A y B dentro de

A&B cada dos memorias.
AB La diferencia promedio entre la onda A y B sobre una base punto por punto,
Menos 3
dB, y representa el nivel de ruide intrinseco de estas dos ondas.
Resptiesta (dB) El nivel conjunto de las porciones correlacionadas de la onda de respuesta

de Ay B, obtenidas desde una transformada ripida de Fourier.

Reproducibilidad total

El valor de la correlacién entre la onda A y B, expresada como un

porcentaje.

Reproducibilidad

Después la onda A y B son filtradas dentro de la banda de medias octavas al
centro de 1.0 KHz, 1.5 KHz, 2.0 KHz, 3.0 KHz y 4.0 KHz, los coeficientes
de correlacion son computados por cada banda y expresados como
porcentaje

Estabilidad (%)

Cambios que ocurren en ta intensidad del estimulo detectados entre el
primero y cada estimulo subsiguiente, expresado en porcentaje
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Resuitados

Se tomaron 54 infantes; 26 nifios (48.1 %)y 28
nifias (51.9 %), con un promedio de edad de 3
afios, con una edad minima de 3 meses y una
edad maxima de 7 afios 9 meses, siendo la
moda de 3 afios

Ya que en los PPATC no existieron
respuesta en ambas aferencias, estas se
unificaron quedando un total de 108 cidos para
estudio de las EOAT.

En primer lugar para corroborar que los
estudios de las EOAfueron adecuados se realizd
un andlisis de frecuencias de la estabilidad de!
estimulo; que es un buen parametro para ver
esto, observandose que la media, la mediana
y la moda eran mayores de 80 %, existiendo
una desviacion estandar de 6.932 que se puede
considerar adecuado y el valor minimo fue de
70 %, lo cual es aceptable (tabla 1).

Tabla |

ESTABILIDAD DEL ESTIMULO %

N Valores 108
Perdidos 0
Media 88.38
Mediana 90.00
Moda 95
Deviasion 6.932
Std.
Varianza 48.051
Rango 29
Minimo 70
Maximo 99

Posteriormente se realizé un analisis de
frecuencias del porcentaje de reproducibilidad
total ya que seguin la literatura si los valores de
esta estan por arriba de 50% o 70% esto indica
que las células ciliadas externas tienen un buen
funcionamiento, por lo que se inferiria que la
audicion es normal (tabla 2).
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Tabla 2

REPRODUCIBILIDAD TOTAL

N Valores 108
Perdidos 0
Media 10.46
Mediana 8.50
Moda 0
Deviasién 26.636
Std.
Varianza 709.466
Rango 144
Minimo -55
Miximo 89

Y como se puede observar en la tabla la
media es de 10.46 %, la mediana es de 8.50%
y la moda es de 0 % y aunque el rango es muy
amplio 144 las medidas de tendencia central
son muy uniformes y ninguna de estas medidas
llegan o se acercan a 50% o 70%, lo cual nos
indica que existe un mal funcionamiento de las
células ciliadas externas’®™,

Aun asi realizamos un andlisis de
frecuencias del porcentaje de reproducibilidad
total por bandas de frecuencias observando que
para todas las frecuencias la media se encuentra
por debajo de 15% y la media y la moda; que en
este caso esta (ltima es muy importante fue de
0, aunque el rango sea muy amplio, quiere decir
que en algin momento hubo valores altos, sin
embargo, estos no son significativos (tabla 3).

También se realiz6 ¢l mismo analisis para
la sefial de ruido de fondo por banda de medias
octavas ya que segun la literatura se ésta es
igual o mayor que + 3dB se puede considerar
como adecuado'®. Volvemos a encontrar que en
ninguna de las bandas el valor llega a +3dB de
hecho ni siquiera llegan a +1dB, por lo que una
vez mas, existe un mal funcionamiento de las
células ciliadas externas (tabla 4).

Archivos de Investigacion Pediatrica de México Septiembre - Diciembre 2003 volumen 6 N* 3



REPRODUCIBILIDAD POR BANDA DE FRECUENCIAS

Tabla 3

Frecuencias 1% 1.5% 2% 3% 4%
N Valores 108 108 108 108 108
Perdidos 0 0 0 0 0
Media 14.55 10.84 11.46 6.84 4.33
Mediana .00 .00 .00 .00 .00
Moda 0 0 0 0 4}
Deviasion 26.115 20.454 21.982 19.584 17.369
Std.
Varianza 682.007 418358 483.223 383.536 301.682
Rango 91 95 94 95 96
Minimo 0 0 -3 0 -4
Miximo 91 95 91 95 92
Tabla 4
Serfial de ruido de fondo por bandas de medias octavas
1 DB 1.5 DB 2 DB 3 DB 4 DB
N Valor 108 108 108 108 108
Perdidos ] 0 0 0 0
Media 0.18 -0.45 -0.57 -0.26 -0.40
Mediana .00 .00 .00 .00 .00
Moda 0 0 0 0 0
1.957 1.978 2.038 1.959 1.990
Desviacion
Std.
Varianza 3.829 3.914 4.153 3.839 3.961
Rango 15 18 15 18 16
Minimo -3 -5 -5 -5 -5
Maximo 10 13 10 13 11
16
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Discusion

En los PPATC, la visualizacion de
la onda V a 30 db o a menor intensidad, es
indicativo de que el individuo tenga una audicion
normal®’4%5 por o menos en los tonos altos
(debido a las caracteristicas del estimulo). Por
otro lado, se considera que cuando un oido
es capaz de generar una emisién otoacustica
la audicion se sitGa dentro del rango de la
normalidad'é*'7, Por lo tanto, al tener unos
PPATC en donde no existe la visualizacion
de la onda V indica que existe una hipoacusia
profunda, y era de esperarse que en las EOAT
tampoco se encontraran respuesta y uno de los
parametros mas usados para visualizar esto es
la reproducibilidad total la cual debe de situarse
por arriba de 50% o 70%, la reproducibilidad
por banda de frecuencias y la sefial de ruido
de fondo por banda de medias octavas'®",
Viendo los resultados de esta manera, existe
una correlacién entre las EOAT y los PPATC,
y por lo tanto los 2 estudios nos indican una
hipoacusia.

Por lo anterior se puede decir que
los PPATC miden el funcionamiento de la
via auditiva a partir del VIl par craneal y que
realmente no estan midiendo el funcionamiento
de la coclea la cual es el receptor, pero no
forma parte de la via propiamente dicha, en
los PPATC, aunque se esté estimulando a la
coclea en las frecuencias de los tonos altos
(1000 a 4000 Hz)*5, por las caracteristicas
del clic, el cual es una onda cuadrada de
espectro amplio de frecuencias'™, no se sabe
exactamente en donde se esta, estimulandola
y con las EOAT, aunque en las mismas areas
de frecuencia, en este caso si es especifica la
frecuencia estudiada {1 KHz, 1.5 KHz, 2 KHz, 3
KHz y 4 KHz.), por eso, aunque por medio de las
medidas de tendencia central encontramos una
correlacion, al observar los rangos estos son
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muy amplios y los valores maximos son altos,
por que podemos decir que en algunos estudios
el funcionamiento de la coclea fue adecuado y
que la via propiamente dicha era la que se
encontraba infuncional ya que no se encontrd
respuesta en los PPATC.

Por lo anterior podemos decir que
con las emisiones otoacusticas no podemos
detectar un umbral auditivo, ya que lo que
realmente estan midiendo es el funcionamiento
de las células ciliadas externas de la coclea,
en pocas palabras el funcionamiento coclear.
Con los PPATC si podemos detectar un
umbral auditivo; que en este caso no existid,
y ver el funcionamiento de la via auditiva;
por lo menos hasta el coliculo inferior por lo
que ambos estudios se complementan muy
bien ya que pude darse el caso que en los
PPATC encontremos respuesta con un mal
funcionamiento coclear o que las EQAT sean
adecuadas y la via auditiva sea la dafada.

Conclusiones

Con los resultado obtenidos, podemos
concluir que los PPATC y las EOA, son estudio
complementarios y no excluyentes, ya que por
un lado con los PPATC podemos detectar si la
via auditiva esta integra, por [o menos hasta
el coliculo inferior, pero ademas podemos
obtener un umbral auditivo, que para el caso
de infantes, los cuales no tienden a cooperar
adecuadamente para una audiometria esto es
muy dtil. Por otro lado las EOA no van a medir
el funcionamiento de la via auditiva, sino el
funcionamiento de la coclea o sea el receptor.
Lo interesante aqui es que aunque los PPATC
miden el funcionamiento de la via auditiva, por
las caracteristicas del estimulo, auque esté
estimulando a la céclea en el rango de las
frecuencias altas, no sabemos exactamente
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donde la esta estimulando, sin embargo, con
las EOA aunqgue no se puede obtener un umbral
auditivo, si se puede saber en que frecuencias;
por lo menos en las altas, no esta funcionando
adecuadamente la céclea, se puede dedcir
entonces que ambos estudios son necesarios
para realizar una buena valoracién de la funcion
auditiva en los nifios.
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