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Audiology is the study of hearing and hearing disorders, a field

devoted to helping those with auditory and vestibular

dysfunctions. This work may involve evaluation, re/habilitation,

counseling, education, research, and/or screening/prevention.
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 Identification

 Assessment

 Counselling 

 Cerumen management

 Educational consulting

 Vestibular Assessment and Rehabilitation

 Newborn Hearing Screening programs

 Involvement in auditory implant teams

 Coordinate hearing conservation programs 

 Intraoperative Monitoring

 Research

Audiology Scope of practice



الصوتيةالموجةوطول التواترمفهوم

oمنمجموعةعنعبارةالمركبةالصوتيةالإشاراتتكون وبالتاليجيبيتابعشكلعلىالصوتيةالموجةنتصور أننابما
.المتراكبةالجيبيةالتوابع

oالصوتيةالموجبةمقدمةمفهومتعريفيمكنناهنامنWave frontوالهواءالمهتزالهواءبينالفاصلالحدأنهعلى
.المهتزغير

o بحيثالطور فيمتعاكسبشكليهتزانموجتينمقدميبينالمسافةهومتقدمةجيبيةموجةفيالصوتيةالموجةطول
Completeكاملةدورةيكملان cycleمتتاليينقعرينأومتتاليتينذروتينبينالمسافةهوالشائعالتعريفحسبأو

.الواحدةالموجةفي

oبتواترمتقدمةجيبيةموجةفرضنافلوالموجةوطول التواتربينالعلاقةتتوضحالتعريفمنfإتماميعنيفهذاf
.الموجةطول تساوي مسافةالموجةتتقدمكاملةدورةكلوفيثانية1خلالكاملةدورة



والطاقةالصوتضغط
oالزمنعبرالجزيئاتهذهانزياحتبدلمعدلبأنهامعينةنقطةعندالصوتيةالجزيئاتسرعةتعرف.

oخلالالهواءجزيئاتوتخلخلانضغاطأنحيثالجزيئاتسرعةمعمتناسببشكلالصوتيةالموجةضغطويرتبط
إلىالضغطعوديحتىالصوتيةالموجةمسيرطول علىللانتقالمتاحةمؤقتةكامنةطاقةاختزانيسببالاهتزازدورة
.الصفرقيمة

oعلمفياولأننموجبةوأخرى سالبةقيماوتحمل(متغيرة)متموجةقيمةهيالصوتيةالموجةفيالضغطقيمةإن
averageلمعدلاأوللقيممجالبتحديدعنهاونستعيضللمتغيراتالدقيقةالمجردةالقيمإعطاءنتجنبالصوتيات

.الصوتيةجةالمو ضغطبمعدلعنهنستعيضنقطةكلعندالصوتيةالموجةضغطقيمةتعيينمنبدلاوبالتالي

oمستوى قياسجهازعلىعنهيعبروالذيالصوتياتفيالهامةالمقاديرأحدالصوتيةالموجةطاقةمعدليعتبر
Soundالصوت Level Meter (SLM)الجزيئاتوسرعةالصوتيةالموجةبضغطيرتبطبالديسبلمعينبرقم.
بغضالمكعبالمتريفالمطبقةالصوتيةالطاقةمقدارهيالجهازيعطيهاالتيالصوتيةالموجةضغطقيمةفإنوبالتالي
.الصوتيةالموجةهذهتواترعنالنظر



Soundالصوتشدة Intensity



The Decibel Scale الديسبلمقياس



8



Hearing level السمعتوى مس
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Hearing level  السمعتوى مس
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Hearing level السمعتوى مس
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Hearing level السمعتوى مس
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توى السمع الطبيعي ونقص السمعمس

oعي  نقول عن شخص أن لديه نقص سمع عندما يكون غير قادر على سماع الأصوات كما يسمعها الشخص ذو السمع الطبي

. أو أفضل في كلا الأذنينdBديسبل 25هو وجود عتبات سمعية : السمع الطبيعي

o العتبة السمعيةHearing threshold :ههي أقل شدة منبه يستجيب فيها الشخص للصوت المقدم أو يتمكن من سماع.

oديسبل 25هو عدم وجود سمع طبيعي لدى الشخص أي وجود عتبات سمعية أسوأ من : نقص السمعdB  في أحد الأذنين أو

 إلى نقص سمع عميق، وقد يصيب أذن و .   كليهما
ً
احدة أو ويقسم نقص السمع إلى درجات تتراوح من نقص سمع بسيط جدا

.الأذنين وقد يكون في أذن أكثر من الأخرى 

o لمنظمة الصحة العالمية بأنه وجود عتبات سمعية أكثر من 
ً
في ) dB HLديسبل 40يعرَف نقص السمع المسبب للإعاقة وفقا

عند الأطفال( الأذن الأفضل)في  dB HLديسبل 30لدى البالغين وأكثر من ( الأذن الأفضل
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نقص السمع

oأو نقص السمع هو مصطلح طبي يشير إلى أي اضطراب يصيب الجهاز السمعي، وقد يكون هذا الاضطراب ،
ً
بسيطا

 
ً
، أو عميقا

ً
، أو شديدا

ً
.  متوسطا

o لنقص السمع أن يكون يمكن 
ً
 للكشف باستخدام الاختبارا، Congenitalخلقيا

ً
 وقابلا

ً
ت بمعنى أن يكون موجودا

 المناسبة عند الولادة، أو بعدها بفترة قصيرة، أو قد يكون نقص السمع 
ً
.Acquiredمُكتسبا

o أثناء الحياةكذلك 
ً
 عند الولادة وأن تظهر المشاكل المرتبطة به لاحقا

ً
، وعليه فإن أن يكون سبب النقص موجودا

.  Late Onset Hearing Lossالمتأخرة نقص السمع ذي البدء المصطلح الذي يُستخدم هنا هو مصطلح 

o يكون نقص السمع قد 
ً
، ويمك( في العادة، وليس على الدوام، تكون الأذيّة السمعيّة توصيلية)مؤقتا

ً
ن معالجته دوائيا

.  غير قابل للتراجع وهو الأغلبPermanentدائما أوالجراحيأو بالتدخل 
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السمعلنقصأخرى توصيفات

oالجانبأحادي/الجانبثنائيالسمعنقصUnilateral/Bilateral:الأذنين،كلافينقصوجودهوالجانبثنائيسمعنقصوجودمعنى
إلىخفيفالمنالنقصهذايتراوحأنويمكنالأخرى،الأذنفيسمعنقصويوجدأذن،فيطبيعيالسمعأنمعناهالجانبأحاديالسمعنقصأما

الجانب،أحاديسمعبنقصيولدطفل10.000كلمن1حوالي.والبالغينالأطفاللدىالجانبالأحاديالسمعنقصيحدثأنيمكن.العميق
 %3و

ً
واجتماعيةية،ولغو أكاديمية،صعوباتوجودلخطورةمعرضون الأطفالوهؤلاءالنقص،منالنوعهذالديهمالمدرسةفيالأطفالمنتقريبا

الأطفاليتلقىلاوبالتاليالجانب،أحاديالسمعنقصكشفيتملاأنهإلىالأحيانأغلبفيهذاويرجع.طبيعيسمعلديهمالذينأقرانهممنأكثر

.المناسبالتدخل

oمتناظرالغير/المتناظرالسمعنقصSymmetric/Asymmetric:فينفسههوالسمعنقصوشكلدرجةأنمعناهالمتناظرالسمعنقص
.أذنكلفيمختلفالشكلأو/والدرجةأنمعناهمتناظرالغيرالسمعنقصأما.الأذنين

oالمترقيالسمعنقصProgressive:الوقتمعأسوأتصبحالسمعنقصدرجةأنمعناهامترقيكلمة.

oالمستقرالسمعنقص/المتموجالسمعنقصStable/ Fluctuating:الوقت،معيتغيرالذيالنقصهوالمتموجالسمعنقص 
ً
حيصبأحيانا

،
ً
 جيدا

ً
 فيكون المستقرالسمعنقصأما.أسوأيصبحأخرى وأحيانا

ً
.الوقتبمروريتغيرولاثابتا

oالمفاجئالسمعنقصSudden Onset HL:،يتطلبالسمعنقصمنالنوعوهذا.بسرعةيحصلالذيالنقصنوعوه 
ً
 تدخلا

ً
ديدلتحطبيا

.والعلاجالسبب
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ASHAدرجات نقص السمع حسب 

oأنظمةأشيعأحدأدناهالجدول يوضح.النقصشدةإلىالسمعنقصدرجةتشير

dBالديسيبلبدرجةالمريضعندالسمعنقصمدىالأرقاموتمثلالتصنيف، HL.

.116 – 25 dBHL:بسيطسمعنقصMinimal hearing loss

.226 – 40 dBHL:خفيفسمعنقصMild hearing loss

.341 – 55 dBHL:متوسطسمعنقصModerate hearing loss

.456 – 70 dBHL:شديدإلىمتوسطسمعنقصModerately severe hearing loss

.571 – 90 dBHL:شديدسمعنقصSevere hearing loss

.691 + dBHL:عميقسمعنقصProfound hearing loss
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شيوع نقص السمع

oالحاصللالتباسابعضوراءالكامنالسببنتوقعأنبإمكاننايصبحوتعاريفها،مجالاتها،وتنوّعالسمعية،الأذياتأنواعمعرفةخلالمن

.حدوثهوكيفيةالسمع،نقصانتشارمدىتعريفمحاولةعند

oشخصمليون 62وجودتقديروتمّ سمع،نقصلديهايكون حيةولادة1000كلمن3-1أنيقترحالبرامجهذهمعظمالمثال،سبيلعلى

ضاف.الثالثالعالمبلدانفييعيشون الأشخاصهؤلاءوثلثاسنة،15عمرتحتالسمعفيبنقص  مصاب
ُ
ولادة2000كلمنواحدةحالةت

بوحداتةالخاصالتقاريرفيالانتشارمعدلويرتفع.الولادةعندالعدوى حالاتفيأوالمتأخرة،البدايةذيالسمعنقصحالاتإلىحية

دَان،المشددةالعناية
ْ
دَانالمشدّدةالعنايةوحداتفيالانتشارمعدلبأنألمانيةدراسةأظهرتإذللوِل

ْ
.طفل1000كلمن32كانللوِل

oللإعاقةمسببرابعهوالسمعنقص،
ً
أداءأنمع.وي واللغالأكاديميوسلوكهالاجتماعي،ونشاطهالطفل،ذكاءعلىيؤثرإنهحيثعالميا

،يكون قدالأطفال
ً
وعليهاديمية،وأك لغويةمشاكلوجودخطرإلىيعرّضهمقدمنها،الخفيفةحتىدرجة،أيمنالسمعنقصأنإلامختلفا

،وتأهيلهالسمعنقصعنالكشفيتمّ أنيمكنمافبمقدار
ً
المبكر،التحرّي أنبيّنتفقد.بهالمرتبطةالعواقبتلافييمكنمابمقدارباكرا

.معالسبنقصالمرتبطةالعديدةالإعاقاتتحسينالواقعفييمكنهماالحياة،منالأولىالستةالأشهرخلالالملائموالتدخل
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أنواع نقص السمع

oالأذنمنتيةالصو الإشارةتنقلالتيالبُنىوظيفةفيخللوجودنتيجةالسمعاضطرابينشأ
ضوض،والر كالأمراض،المرضيةالحالاتمنالعديدإن.الدماغفيالسمعيالقشرإلىالخارجية

.المختلفةالعمرمراحلخلالسمعيةاضطراباتحدوثتسببقدالتطور،وتأخر

oالسمعيةالاضطراباتتصنيفيتم 
ً
أنواعثلاثةهنالكو الصوت،ترميزأونقلفيالخلللموقعوفقا

:السمعلنقصرئيسية

Conductiveالتوصيليالسمعنقص1. Hearing Loss

Sensory/Neuralالعصبيأو/والحس يالسمعنقص2. Hearing Loss

Mixed.المختلطالسمعنقص3. Hearing Loss
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نقص السمع التوصيلي

oالعظيماتإلىومنهالطبلغشاءإلىليصلالخارجيالسمعمجرى خلالالصوتعبور مايعيقيوجدعندماالتوصيليالسمعنقصيحدث

.الحلزونإلىوصولاالوسطىالأذنفيالسمعية

oالسمععلىوأصعبأضعفالصوتالتوصيليالسمعنقصيجعل.

oتصحيحهعادةيمكنالسمعنقصمنالنوعهذا 
ً
،أودوائيا

ً
.الحالاتمعظموعابرفيمكتسبهوعاموبشكلجراحيا

oالسمعيةالوظيفةعلىمستديمتأثيرلهيكون ولاالجراحيأوالدوائيللتدبيرجيدبشكلالأغلبيةيستجيب.

oأنيمكنوهي،رئيس يبشكلالبنيويةالتشوهاتتسببهاوالتيالخلقيةالاضطراباتالأولى،الحالةالحالة،هذهفياستثناءانهناك 
ً
نقصا

 
ً
،توصيليا

ً
لديهمالذينالالأطفالثانية،الحالة.نهائيبشكلالجمجمةاكتماللغايةفوريبشكلتدبيرهابالإمكانيكون لاوقدمهما

/لغويةشكلملحدوثعرضةالحالةهذهفيالأطفالويكون السمعية،الحساسيةفيمتموجنقصوبالتاليمزمنة،وسطىأذناضطرابات

 أكاديمية،
ً
.اللغوي التطور منالحرجةالمرحلةخلالالسمعيالحس يالواردفيالاستمراريةعدمبسببغالبا
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العصبي/ الحس يالسمعنقص

oالدماغإلىالداخليةالأذنمنالسمعيةالعصبيةالسبلأوالداخليةالأذنفيضرر وجودعندالعصبي/الحس يالسمعنقصيحدث.

oجراحيأودوائيبشكلالنقصهذاتصحيحيمكنلاالحالات،أغلبفي.

oيكون أنيمكنأنهمعالدائم،السمعلنقصالأشيعالسببهوالنقصوهذا 
ً
 الحالات،بعضفيمتموجا

ً
.الأخرى حالاتاللبعضللعلاجوقابلا

oالكلاميكون عندماوحتىالضعيفة،الأصواتسماععلىالقدرةمنالنقصهذايقلل 
ً
 مكأوواضحغيريكون قدأنهإلاكفاية،عاليا

ً
حسب.توما

،النقصهذايكون أنيمكنالحالة،
ً
.وراثيهوالخلقيالعصبيالحس يالسمعنقصحالاتلأغلبوالسببمترقيا

oماوراءستوى معلىوالإصابةسليماالحلزونيكون عندماوعصبياالحلزونفيالحسيةالخلايامستوى علىالاصابةتكون عندماحسيايسمى

.الدماغجذعأوالسمعيالعصبأيالحلزون

oفيأذيةهناكتكون قدآخر،بتعبير.عصبيحس يسمعنقصمعمترافقتوصيليسمعنقصهناكيكون عندماالمختلطالسمعنقصيحدث

.السمعيالعصبأو(القوقعة)الداخليةالأذنفيوأذيةالوسطى،أوالخارجيةالأذن
21



حالات خاصة من نقص السمع

.الثامنقحفيالللعصبالعصبيةالوظيفةتزامنفيالاضطرابلوصفيستخدممصطلح:السمعيالعصبيالاعتلال•

 تحديدهيتم
ً
ووظيفةالحلزون،فيالبُنىلبنىطبيعيةوظيفةعلىتدلالتيالسريريةالموجوداتمنمجموعةطريقعنعمليا

طفيف،كلبشمتأثرةأوالطبيعيةالحدودضمنالسمعيةالحساسيةتكون قد.الدماغوجذعالثامنللعصبطبيعيةغير

 الكلامتمييزيكون ولكن
ً
 سيئا

ً
.ميقعحتىأوشديد،أومتوسط،سمعمستوياتمعالحالاتبعضتترافق.جدا

لعصبيةاالمعالجةفيمشكلةوجودإلىويشيرالمركزية،السمعيةالمعالجةاضطرابيسمىأو:المركزي السمعنقص•

 يكون لاقدوالذيالسمعيةللمنبهات
ً
.دراكالإ أوباللغة،المرتبطةالأعلىبالمستوياتمرتبطةلعواملناتجا
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أي سؤال ؟؟
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Hearing Assessmentالتقييم السمعي 

لالخمنالشخصعندالسمعمستوى تحديدإلىتهدفالمراحلمتعددةعمليةعنعبارةهوالسمعيالتقييم

ثمومنالرناناتاختباراتوإجراءبالمنظارالأذنفحصبإجراءمروراالسريريةالقصةبأخذتبدأمتعددةإجراءات

.لمتابعةاوخطةالتوصياتوكتابةالسمعيالتقريربتحضيروينتهياللازمةالسمعيةبالاختباراتالقيام
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السمعيأهداف التقييم 

oتشخيص نقص السمع.

o نقص السمعنوع تحديد.

o وجودهفي حال حدى وشكل مخطط نقص السمع لكل أذن على درجة تحديد.

o زرع حلزونللسمع أو المساعدةالأجهزة –الحاجة للمعينات السمعية تقييم.

o يم سلوكي تقي-تقييم نطقي ولغوي )لخدمات التدخل والتقييم الإضافي عند الحاجة التحويل–

.خصوصا عند الأطفالبناء على القصة والملاحظات السريرية ( تقييم معرفي

o وتوضيح خطة المتابعة المستقبليةالاستشارات المناسبة تقديم.



 Audiological Testsالسمعيةالاختبارات 

oالمناسبةباراتالاختتحديدويتمفيزيولوجية،اختباراتوإلىسلوكيةاختباراتإلىالسمعيةالاختباراتتنقسم

فيجرةوالحنوالأنفالاذناختصاص يواستشارةالسريرية،والقصةتعاونه،ومدى،ريضالمعمرحسبللحالة

وأالسمعيالمسحمراكزمنالإحالةحسبأوسابقةسمعيةاختباراتنتائجلوجودإضافة،الحالاتبعض

.الأخرى الاختصاصات

oفزيولوجيةواختباراتسلوكيةاختباراتإلىالسمعيةالاختباراتتقسم.

oالأوالبالتصمبدأضمنالمجموعتينكلاإلىتنتمياختباراتإجراءالسمعيالتقييمعمليةتتطلبماعادة

Cross Check.



Behavioral Testsالاختبارات السمعية السلوكية 
oالمنبهقديمتعندعفويةأوشرطيةأوإراديةسلوكيةاستجابةتسجيليجبحيثالمفحوصالشخصمساهمةالسلوكيةالاختباراتتتطلب

.المفحوصللشخصالسمعي

oعلىتدلإيماءهيمتقدأواليدرفعأوالاستجابةزر كبسعنعبارةتكون فقدإجراءهيتمالذيالاختبارطبيعةحسبالسلوكيةالاستجابةتتنوع

أوالبدنمنجزءأوةصور إلىالإشارةأومقدمةكلمةتكرارشكلعلىالاستجابةتكون قدكما.المفحوصالشخصمععليهاالاتفاقيتمالمنبهسماع

.الكلاميالسمعتخطيطإجراءعندكلمةكتابةحتى

oوغيرهالجفلامنعكسوظهور المصمنعكسوتبدلللصوتكالالتفاتالعفويةالسلوكيةالاستجاباتمنمجموعةتسجيليتمالأطفالعند

معينةلعبةمنرحلةمتنفيذأوالمنبهسماععندالمضيئةاللعبةإلىكالالتفاتالشرطيةالاستجابةعلىالطفلتدريبيمكنكما،(لاحقاتدرس)

.باللعبالمشروطالسمعتخطيطفي(الصندوق فيالمكعبكوضع)

oأهم الاختبارات السلوكية هي :

 Pure tone Audiometryالسمع بالنغمة الصافيةتخطيط •

 Sound Fieldتخطيط الساحة الحرة•

 Speech Audiometryتخطيط السمع الكلامي•
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Physiologic Testsالاختبارات السمعية الفزيولوجية 

oالمحرضةوناتالكم)العصبيةأو(الوسطىالأذنآليات)الميكانيكيةسواءالسمعيةالوظيفةتحري مبدأعلىالاختباراتهذهتقوم

.(السمعية

oالسلوكيةالاختباراتفيكماسلوكيةاستجابةتقديمأوالمفحوصالشخصتعاون الاختباراتهذهلاتتطلب.

oمعينةدحدو ضمنالسمعيةبالعتبةالتنبؤفيتساهمإنمابدقةالسمعمستوى تحددأنالفزيولوجيةللاختباراتيمكنلا.

oالفزيولوجيةالاختباراتأهم:

.(ASSRالوABRكال)السمعيةالمحرضةالكموناتتسجيل•

Tympanometry.الركابيوالمنعكسالسمعيةالمعاوقةاختبارات• & Acoustic Reflex

Otoacousticالأذنيالصوتيالبثاختبار• Emission (OAEs)
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Behavioral Vx Physiologic

oالشخصيةبالاختباراتالسلوكيةالاختباراتتسمىSubjectiveمىتسبينماالمفحوص،الشخصواتعاون بحالةتتأثرأنهاأساسعلى

لاختبارابظروفكثيراتتأثرولكنهاالمفحوصالشخصتعاون تتطلبلاأنهابحيثObjectiveالموضوعيةبالاختباراتالفزيولوجية

.الفاحصورأيوخبرة

oالحالةعنأفضلبشكلتعبروهيالمفحوصالشخصعندالسمعمستوى عنأهمتصور تعطيأنالسلوكيةللاختباراتيمكن

وإدراكهالدماغيقشرالإلىالسمعيالمنبهوصول علىدليلاالاستجابةزر كبسيعتبرمثلاسمعهمنالمريضيستفيدوكيفالسمعية

.الزر كبسأمرلإصدارالحركيللقشرالمعلومةوإرسال

oمرحلةأداءعلىنالاطمئناأومعينمستوى إلىالسمعيالمنبهوصول عنفكرةتعطيالأحيانأغلبففيالفزيولوجيةالاختباراتأما

علىبناءمعالسنقصودرجاتالسمعمستوى توصيفأوتحديدنتجنبماعادةوبالتاليالسمعيةالفزيولوجيامراحلمنوظيفية

.الاختباراتهذه
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Cross Checkمبدأ التصالب 

oهوالسمعيمالتقييفيالذهبيالمعياريبقىالاختباراتمنمجموعةكلفيتجاوزهالايمكنملاحظاتأوضعفنقاطلوجودنظرا

.معاوالسلوكيةالفزيولوجيةالاختباراتمنمجموعةبينالنتائجوتقاطعتصالب

oمعتتوافقجيةفزيولو اختباراتإجراءدون السلوكيةبالاختباراتسنواتالخمسسندون للأطفالسمعيتقييمإجراءلايمكنمثلا

.الاستجابةفيودقتهالمعرفيوعمرهالطفلبحالةالسلوكيةالاختباراتنتائجتأثرمنخوفاالنتائج

oمعالنتائجطعةمقادوماالأفضلمنولكنالصافيةبالنغمةالسمعلتخطيطنلجأماعادةللبالغينالسمعتقييمإجراءعندآخرمثال

.الركابيوالمنعكسالسمعيةالمعاوقةواختباراتالرناناتاختباراتنتائج

oعادةلكفةاوترجحالتصالبمبدأإجراءمنلابدالشرعيوالطبوالتأمينالتعويضوحالاتالمريضتعاون وعدمالادعاءحالاتفي

.الفزيولوجيةالاختباراتنتائجلاعتماد
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Cross Check Principle

• James Jerger et al.(1976) published a paper that is as timely today 
as it was then.

• The cross check principle remains unchanged 30 years later , but 
the test battery has expended considerably.

9

The cross check principle:

Use physiologic test procedures (ABR, OAE, Immittance) 

to reduce the potential errors of using behavioral alone.



في التقييم السمعيالمستخدمةالأجهزة والمعدات 

o للمعايير العالمية ومجهزة لإجراء اختبارات الساحة الحرة معزولة تخطيط سمع غرفة 
ً
وفقا

o أذن منظارOtoscope (هرتز2000، 1000، 500، 250أهمها )، رنانات من مختلف التواترات

o تخطيط المعاوقة السمعية ومنعكسات الركابة جهازAcoustic Reflexes) (Tympanometer &

oجهاز تخطيط سمع بالنغمة الصافية

oجهاز تخطيط السمع بالساحة الحرة مع تجهيزات اختبارات السمع عند الأطفال

o جهاز تخطيط جذع الدماغ التشخيص يABR   + ASSR

o الصوتي جهاز البث الأذنيOAE



القصة المرضية

oمبدأعلىمضافةقيمةيعتبروهوالسمعيالتقييمعمليةإنجاحفيهاماعنصرايعتبرودقيقةمفصلةسريريةقصةعلىالحصول إن

والتعويضالادعاءحالاتماعداالسريريةالقصةفيالواردةالمعلوماتمعتتوافقأنيجبالتقييمنتائجأنمنطلقمنالتصالب

.الصغارالأطفالوأحياناالشرعيةوالطبابة

oالرئبيةالشكوى عنالسؤاليليهابياناتهعلىوالحصول المري علىالتعرفثمبالنفسبالتعريفيبدأمنظمبناءالسريريةللقصة

جراحاتأوأذنيفحصسابق،سمعيتقييمالمرضية،قصةالسوابقواستعراضالمرضقصةتفصيلثمومنالمرافقةوالأعراض

.سمعيتأهيلبرامجأيأوسمعيةلمعيناتاستخدامسابقة،

oلعواملرضتعقصةوأيوالمهنةالحياةونمطالشخصيةالعاداتتخصمعلوماتعلىالسريريةالقصةتشتملانجداالضروري من

(...وغيرها–متلازمات-وراثيةعوامل–أخماج–أدوية)السمعلنقصخطورة

oهامةأخرى معلوماتوأياللغوي التطور –والولادةالحملقصة-للطفلالمعرفيالتطور علىالتأكيديجبالأطفالعند.
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Children History Taking 
Pre 

&Perinatal 
History

Intensive 
Care History

Medical 
History

Developmen
tal History

Communicat
ion History

Social 
History

Academic 
History
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المنظارالأذن فحص 
oبالاختباراتالبدءقبلأذنلكلالمنظاربفحصوالقيامالخارجيةالأذنفحصيجب.

oالخارجيةالأذنفحصعند:

..والحفيرات،الجلدية،البقاياتشملالتشوهاتوهذهالصيوان،حول تشوهاتأيملاحظةيجب•

أجزائهمنجزءأيوغيابالرأس،علىغريببشكلتوضعهانخفاضه،الصيوان،بروزملاحظةيجب•

جلديةمشاكلأيوملاحظةالصيوان،علىكييساتأوآفاتأيعنالبحث•

oالمنظاربفحصالقيامعند:

الاختبارخلالالسماعاتأوالبروباتووضعاختيارفيللمساعدةالسمعمجرى واتجاهحجمتحديد•

وجودمنحققتالولادة،لحديثيبالنسبة.الأجنبيةالأجسامالأورام،الصملاخ،تراكممثلالخارجي،السمعمجرى فيعائقأيوجودتحديد•

.الاختباراتنتائجعلىالتأثيرلهيمكنحيثهياليني،غشاءبقايا

الانسحابالتهوية،أنابيبالانثقاب،تتضمنالتيوالشذوذاتالضوء،انعكاسيشملبماالطبل،غشاءشكلملاحظة•
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Tuning Fork Tests اختبارات الرنانات

• The two best known tuning fork tests are the Weber and 

Rinne. 

• Rinne test interpretation: First, listeners with CHL have 

outer ear occlusions or middle ear disorders that attenuate 

air-conducted tones. Second, outer or middle ear disorder 

can effectively trap bone-conducted tones that radiate out 

of the ear canal; thus occlusions effectively intensify bone-

conducted tones. 

• Weber test interpretation: Listeners with unilateral CHL 

hear bone-conducted tones louder in the impaired ear 

because of the occlusion effect.



إعداد التقرير السمعي
oشمليأنويجبالمحيلة،للجهةأوالمرافقينأوللمريضتقديمهأجلمنمفهومةبطريقةالاختبارنتائجوتفسيرتوثيقالمهممن:

وغيرهاالخطورة،عواملالمهنة،الاختبار،مكانالاختبار،تاريخالميلاد،تاريخالتعريف،رقمالاسم،مناسبة،توضيحيةمعلومات•

الاختبارإجراءاتعنكافيةمعلومات•

(الدماغجذعالمعاوقة،)أمكنإنالاختبارنتائجعنتوضيحيةأشكال•

السمعيالتشخيص•

اللاحقةالمتابعةوخطةالتوصيات•

بالمركزالخاصةالتواصلومعلوماتالسمعياتاختصاص يتوقيع•

oالرعايةمقدمياو1العائلةأونفسهللمريضالمعلوماتجميعشرحيجب،
ً
 الأسئلةبتوجيهيقومواأنلهمتتيحوبطريقةشخصيا

ً
ستفساروالا أيضا

.واضحةغيرفكرةأوغموضايعن

oالفكري توى والمسوالاجتماعيةالنفسيةالجوانبومراعاةوواضحة،مفهومةبلغةبالمعلوماتالعائلةتزويديجبالمرضية،القصةحالةفيكما

.للمتلقيوالثقافي
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أي سؤال؟؟
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تخطيط السمع بالنغمة الصافية
Pure tone Audiometry



Pure Tone Audiometryالسمع بالنغمة الصافية قياس 

oستخدَم
ُ
(AC)الهوائييلللتوصالصافيةالنغمةلعتباتكميتقديرعلىللحصول الصافيةالنغمةاختباراتت

.(BC)العظميوالتوصيل

oالهوائيالتوصيلعتباتتقيّم(AC)السمعيالسبيلكاملauditory pathwayقياسهاويتم 
 
باستخدامعادة

.الأذنسماعات

oحدةعلىأذنكلفيالسمعحساسيةتقييميمكنأذن،سماعةبواسطةالصوتتوصيليتمعندما.

oالعظميالتوصيلعتباتقياسيتمبينما(BC)حدةعلىأذنكلتقييممعالجمجمة،علىهزازةوضعطريقعن
 
 
maskingتشويشضجيجتطبيقطريقعنعادة noiseالمفحوصةغيرالأذنعلى.

oاختبارمنالهدف(BC)والوسطىالخارجيةالأذنينتجاوز وبالتالي،مباشرةالحلزونتنبيههو.
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Pure Tone Audiometryالسمع بالنغمة الصافية قياس 

oالهوائيالتوصيلعتباتبينالمقارنةتوفر(AC)العظميوالتوصيل(BC)لحالةمنفصلاتقييما

.العصبية/والحسيةالتوصيليةالطرق

oلهوائياالتوصيلبواسطةالمقدمةللأصواتمتساوبشكلالعتباتارتفعتاذافمثلا

.لسمعانقصفيتساهمانلاالوسطىوالأذنالخارجيةالأذنفإنعندهاالعظميوالتوصيل

oالهوائيالتوصيلفيأضعفالعتباتكانتإذا،ذلكمنالنقيضعلى(AC)مقارنة

الخارجيةالأذنمنهوالأقلعلىالسمعنقصبعضمصدرفإن(BC)العظميبالتوصيل

.الوسطىالأذنأو
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:Audiometerجهاز تخطيط السمع 

oالسمعتخطيطجهازداخلالصافيةالنغماتتوليديتم.

oالأذنماعةسإلىالنغماتوتوجيهالشدةومستوىالنغميالترددتحديدعلىالقدرةلديهاالسمعتخطيطأجهزة

.اليسرىأواليمنى

oقاطعمفتاحعلىأيضا  السمعتخطيطأجهزةجميعتحتويinterrupter switchمنللفاحصالمنبهيقدم

.العظميللطريقعظميةهزازةأوالهوائيللطريقرأسيةمبدلاتخلال
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طرق  تقديم المنبه
o يمكن تقديم منبهات   الاختبار عن طريق

o            التوصيل الهوائيAir-conduction بوساطه السماعه

o          التوصيل العظميbone  conduction   بوساطه  الهزازه

o    عن طريق الساحة  الحرهSound  feld



Transducerالمبدل 

oستخدم
ُ
 الأذنسماعاتت

 
.ةالصافيبالنغمةالهوائيالتوصيلعتباتلاختبارعموما

oالأذنينفوق الرأسيةالأذنسماعاتإلىتصنفsupra-aural earphones. داخلالسماعاتو
insertالأذن earphonesللأذنالمحيطةالسماعاتأيضاوcircumaural earphones.

oالصوتمكبراتSpeakers:الهوائيالتوصيلعتباتقياسيمكن(AC)مكبراتباستخدام
عرَّف.Transducersكمبدلاتالصوت

ُ
اسمبالنحوهذاعلىعليهاالحصول تمالتيالعتباتت

عالسمحساسيةتحديدعلىقادرةغيرالحرةالساحةعتبات.sound-fieldالحرةالساحةعتبات
عتبة،الالأفضلالمستمعأذنتحددالجانبأحاديالسمعنقصحالاتفي.حدةعلىأذنكلفي

تطبيقاتالمنكبيربشكليحدالمنبهمستوى فيكالتحكمالأمور منوغيرهاالمحدوديةهذه
.الحرةالساحةعتباتتستخدمالتيالسريرية

oالعظميالتوصيلعتباتقياس(BC)كلالشفيكالموضحعظميهزازباستخدامالصافيةللنغمة.



يةالصافلنغمة باالسمعتخطيط تواترالمنبه في جهاز



شدة المنبه في جهاز تخطيط السمع بالنغمة الصافية



غرف اختبار السمع



استجابة المريض

o او " تخطيطاضاءة مصباح على جهاز ال"يمكن للمريض أن يشير الى أنه سمع النغمة عن طريق الضغط على زر الاستجابة
.رفع اليد او الاصبع  او  لفظيا مثل قول نعم عندما تكون النغمة مسموعة

oات اللفظية غالبا ما يكون هناك حاجة الى  أنماط  استجابه  معدله وخاصة  عند للأطفال الصغار بحيث نتجنب الاستجاب
.معهم

o تفضلASHA     عدم استخدام الاستجابات اللفظيه  كقول نعم  او  لا

oلأن النغمة ربما سوف تقدم اثناء نطق المريض وهذا سوف يؤدي الى تشويش وعدم الدقة.

o وربما أيضا لا يلتزم المريض بقول كلمة نعم او لا   وسيضيف ربما سمعت او لست متأكد وما الى ذلك......

oر مرغوب فيه بعض الأخصائيين يجعلون المريض يشير الى الاذن التي سمع فيها النغمة، فيما يرى اخرون ان هذا النهج غي
ربما يكون مفيد في حالات الأطفال وحالات خاصه
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رموز مخطط السمع



تحديد عتبة النغمة الصافية



عتبة السمع بالنغمة الصافية

o يم النغمات اذا كانت عتباته قريبة من القاعدة، نقص سمع اذا كان يجب تقدسمع طبيعي بشكل عام يكون لدى الشخص
.على شدة اعلى حتى يتم سماعها

بكلمات أخرى 

زم للوصول اللا / قيمه العتبه المرجعيه/يتم التعبير عن مقدار ضعف السمع من حيث عدد الدسبيلات فوق صفر دسبل 
الى عتبة ذلك الشخص

على سبيل المثال

رفع ديسبل فإننا نقصد بأن لديه مشاكل سمعية سببت له ب55عندما نقول ان المريض يعاني من ضعف في السمع بمقدار 
HLديسبل اعلى من صفر ديسبل 55العتبات ب مدى
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المقارنة بين عتبات الطريق الهوائي والطريق العظمي









التشويش في تخطيط النغمة الصافية

oيقارن رجعيةمأذنللمريضيكون لكيالأفضلبالأذنونبدأافضلالاذنينمنأيالمريضسؤاليجببارتالاخاجراءقبل
بها

o1000تواترعلىالتخطيطنبدأ...الهوائيللطريقHZ  (للسمعوالأريحوالأسهلللصوتتعزيزاالتواتراتأكثرأنهل) ونحدد
125،250،500المنخفضةالتواتراتعلىنكملبعدها(   4000،8000،(2000علىنكملثمالعتبة

o500منالتواتراتعلىالعتباتنفحصالعظميللطريق HZ  4000الى 

oالتقنيةباستخدامالمشكلةهذهحلتموالمفحوصةغيرالاذنفييسمعقداذنفيصوتتقديمعندMASKINGيتمحيث
.سمعياالأسوءالأذنفيالمنبهنضعوسمعياالأفضلالاذنفي Maskerوضع

o ين بين الأذنين أكبر من حجم التوه( الأسوأ سمعيا)يستخدم التشويش عندما يكون حجم المنبه المقدم في الأذن المفحوصة
.مسببا اجابة خاطئة للمريض بانه يسمع( الأفضل)بحيث يسهل عبور الصوت للأذن غير المفحوصة 

oيخفي نقص يجب دوما النظر إلى رموز التخطيط والتاكد من غجراء التشويش في نقص السمع غير المتناظر وإلا فإنه قد
(ما التفسير؟). سمع عميق في أذن ويعطي نتائج نقص سمع توصيلي شديد



o البهيتأثرعاملأولMASKINGعبور  الهوCross hearing نلأذنيتوهين بين ابالرئيس يبشكليرتبطالذي (الأذنينبين
Interaural Attenuation :

oالعظميالطريقبرعالمقابلةالقوقعةوتحفيزالرأسعبرللتوصيلالمطلوبةالصوتكميةبأنهالتوهين بين الأذنينيعرفBC
oالقيمةتختلفIAالحسبTransducer :

oIA (Headphone)= 40 dB
oIA (Insert phone) = 70 dB
oIA (Vibrator) = 0 Db

oيوجدفلاالعتبةنفسللأذنينكاناذا:ملاحظةcross hearing .

التوهين بين الأذنين 
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المعاوقة السمعية للأذن الوسطى

oالصوتيللمنبهللاستجابةالطبلغشاءمقاومةعنتعبرللأذنالسمعيةالمعاوقةإن.

oمنكلدور تتضمنالوسطىالأذنعملحول هامةلمحةتعطيأنيمكنهاللأذنالسمعيةالمعاوقةدراسةإن

.اللمفسائلإلىالاهتزازتلإبصالالوسطىالأذنأجزاء

oالبحثعلىيقتصرلاأنهحيثالوسطىالأذنأمراضلدراسةأيضامهمللأذنالسمعيةالمعاوقةدراسةإن

Tympanometryالطبلةمخططاختبارأنحيثالروتينيةالسريريةالممارسةإلىيتعداهإنماوالعلمي

.ىالوسطالاذنجوففيالهواءضغطتحديدوالوسطىالأذنوظيفةلتقييمالعياداتفييستخدم

oالاذنعضلاتتقلصاتلتسجيليستخدمالسمعيةالوسطىالاذنمعاوقةفيالتبدلاتقياسانكما

.صبيةالعالاذنيةالاضطراباتتشخيصفياستخداماتهولهالركابةبمنعكسيعرفماهذاوالوسطى

2



جهاز المعاوقة السمعية

oركةللحالطبلغشاءمقاومةأومرونةدرجةيقيستشخيصيجهازهوالسمعيةالمعاوقةجهاز
الصوتيوالمنعكس

oتوصيليعسمنقصتسببالتيالوسطىالأذنأمراضبتفريقالمساعدةفيالاختباريفيد.
تباراخطريقعنالوسطىالأذنفيالموجودةالعضلاتتقلصاتعنمعلوماتيعطيوكذلك

.الصوتيةالمنعكسات



قياس المعاوقة السمعية

oالطبلغشاءمقاومةأومرونةدرجةالاختبارهذايقيس.

oييرلتغإحداها،الظاهرالسمعمجرىفيأقنيةثلاثةذومسبارإدخاليتم

وتيةالصالطاقةحجميسجلميكروفونيحملوالثانيالأذنفيالضغط

.الصوتلإصداروالثالثالطبلغشاءمنالمرتدة

oعلىاويا  متسالضغطيكونعندماالطبلغشاءتعبرالصوتيةالطاقةمعظم

.(الظاهرالسمعمجرىوالوسطىالأذنبين)الطبلغشاءجانبي

oلسمعامجرىفيالضغطبتغييرالوسطىالأذنداخلالضغطقياسيتم

.الطبلغشاءعنالمرتدالصوتحجموقياسالظاهر

4



ميكروفون

مضخة الهواء ومقياس 

الضغط

مكبر الصوت



المعاوقة السمعيةأهم القياسات في تخطيط 

o حجم مجرى السمع الظاهرEar canal volume(ECV)
(cc    or    ml)مل to1 or (1.5 0.5)عند الأطفال من •

(cc    or    ml)مل to1.5 ( 2 0.5) عند البالغين من•

o ضغط الأذن الوسطىMiddle ear pressure:
(daPa)باسكال ديكا100-إلى 50+الطبيعي من •

o سعة المخطط أو مطاوعة غشاء الطبلCompliance
(ml or cc)مل 1.5–0.3الطبيعي من •



Tympanometry

7

أنماط مخططات المعاوقة السمعية



طبيعيمخطط:Aالمخطط•

ديكاباسكال(100-)و(50)+بينالضغوطوتكون•

.مل(1,5)و(0,3)بينفتتراوحالمخططسعةأما•



:(المسطح)Bالمخطط
مل(0,1)منأقلالسعةفيشديدنقص

كاملقساوةعلىوتدلذروةوجوددون

الأذنالتهابفيويشاهدالطبلغشاء
.المصليالوسطى



:Cالمخطط
وطالضغنحوالذروةوانزياحالذروةضغطفيتغير

ديكا(400-)أو(300-)و(100-)ويتراوحالسلبية

.الطبلغشاءانسحابفيويشاهدباسكال



:Asالمخطط
أقلالسعةفينقصمعالطبيعيضمنالضغط

-الركابةتصلبفييشاهدماوهومل(0,3)من

.الطبلغشاءتصلب-العظيماتتصلب



:Adالمخطط

يفكبيرةزيادةهناكويكونالطبيعيضمنالضغط

مل(1,5)منأكثرومفلطحةمرتفعةوالذروةالمطاوعة

فيدشديترققاوالعظيماتاتصالتفرقفيويلاحظ
.الطبلغشاء





سمعيةالالمنعكسات 

oمنلتحديانعكاسبشكلةالركابعضلةتتقلصعاليلصوتذنالأتتعرضعندما

ميةالكهذهوصولمنعوالعاليالصوتخمادإوبالتاليالعظيماتاهتزازحركة

.ذىالأمنوحمايتهاالداخليةللاذنالصوتيةالطاقةمنالكبيرة

oالموضوعيةالسمعيةالاختباراتمنالركابيالمنعكسيعتبر.

oخاصمخططعلىويرسمهالتقلصيسجلأنالمعاوقةلجهازيمكن.

oيماتالعظوانخلاعالركابةتصلبمنهاالأمراضمنالعديدفيالمنعكسيغيب

الشديدالسمعونقصالمصليالوسطىالأذنوالتهاب



ACOUSTIC REFLEX

oييكفبماشديدةنغمةتقديمالصوتينعكسالملاختبارالأساسيالإجراءيتضمن

الناجملانقباضاعنالناتجالتغيرقياسيتمتغييرأيومراقبةالمنعكس،لتنشيط

.المجسطرفعلىتحتويالتيالأذنفيالركابيعضلةتقلصعن



سمعيةالالمنعكسات 

في ةالركابتقديم الصوت في جهة واحدة يؤدي الى تقلص عضلة •
:الاذنتين

ليها يطلق عذن عصاب نفس الأأالصوت فيسلكهيالطريق التي •
ipsilateral

ق عليها الثانية يطلذن الأعصاب أالصوت فيسلكهيالطريق التي •
contralateral



قواعد إجراء اختبار المعاوقة عند الأطفال

الصوتيةوالمنعكساتالمعاوقة:الاختباراتاسم1.

قييمتأجلومن.السمعيالسبيلوحالةالوسطى،الأذنوظيفةتقييم:الأهداف2.
.أخرى شذوذاتأيةأوانصبابيوسطىأذنالتهابوجود

عةالمطاو اختباراتإجراءيجب.الصغاروالأطفالالولدان:المستهدفالتعداد3.
ذوي للأطفالمتكرر وبشكلالسمعي،التقييمإجراءاتضمنروتينيبشكل

حس يمعسبنقصالمصابينأولئكمنأكثروسطى،أذنالتهاباتلحدوثالعرضة
.سمعيعصبياعتلالأوعصبي،

تواترعنداوقةالمعاختباراتنتائجلأن:التطوريةوالتأثيراتالصافيةالنغمةتواتر4.
226 Hzمكنيالولادة،حديثيلدىحقيقيةتكون لاقدالصوتيةوالمنعكسات
1000تواترذوبروباستخدام Hzالعمرمنأشهر6الـدون للأطفال.



قواعد إجراء اختبار المعاوقة عند الأطفال

، ير طبيعيةالغتوقع دقيق لحالة الأذن الوسطى، والأشكال : المتوقعةالنتائج 3.

امل وبالترافق مع إجراءات التقييم السمعي، قد يساعد في تحديد الع

.المرضي

:الإجراءقواعد 4.

.A ي في يمكن أن يتم الاختبار في منطقة هادئة، وليس من الضرور: الاختبارمنطقة

.غرفة تخطيط السمع طالما أن مستوى الضجيج المحيط منخفض

.Bنعكسات عادة لا نحتاج إلى استخدام التركين في اختبارات المعاوقة والم: التركين

كونوا يجب على الولدان والأطفال الصغار أن ي. الصوتية لأنها سريعة التسجيل

ء أو أن ويمكن للأطفال ذوي الأعمار الأكبر أن يجلسوا بهدو. هادئين أثناء الاختبار

.يتم إلهاءهم بالصور أو الفيديوهات



قواعد إجراء اختبار المعاوقة عند الأطفال

.Cمتوفرةالسمعيةالمطاوعةأجهزة:والمواردالمعدات 
 
عاوقةالماختباراتإجراءأجلمنتجاريا

 الصوتية،والمنعكسات
 
226)منخفضتواتربروباستخداميتمماوغالبا Hz)بعضولكن

,678مثل)أعلىتواتراتعندالمعاوقةإجراءعلىقادرةالأجهزة 1000 Hz).الـالمواردتشملtips
.الخارجيعالسممجرى فيصحيحبشكلالبروبلتوجيهوالمطلوبةواحدةلمرةتستخدمالتي

 التجهيزاتمعايرةيجب
 
,ANSIلـوفقا 1987(R2007).

.Dالخارجيالسمعمجرى إذافيمالتحديدالاختبارقبلالمنظارفحصإجراءيجب:المنظارفحص
 
 
لإجراءالمناسبالبروبحجمتحديدأجلومنالأخرى،الأجنبيةالأجسامأوبالصملاخمسدودا
وهذا،للانخماصعرضةأوبالقشور مسدودةالولادةحديثيآذانتكون قد.المطاوعةاختبارات

أجلمنالاختبارومتطلباتالسمعمجرى حالةتوثيقالمهممن.القياسإجراءاتعلىسيؤثر
.النتائجتفسير

.Eاستخداميجب:بالعدوى والتحكمالمريضتحضيرtipمجرى لحجمومناسبومرن نظيف
اوي تستحقيق)ملائمبشكلالمجرى إغلاقحالالاختباربدءيتمبحيثالخارجي،السمع

.(الضغط



قواعد إجراء اختبار المعاوقة عند الأطفال

.iاختياريجبtipانزعاج،دون محكمانسدادلتحقيقالحجممناسب
.البروبعلىووضعه

.iiمنسلسلةإجراءليتمالخارجي،السمعمجرى إلىالبروبتوجيهيتم
نة،الساكالمطاوعةوالضغط،المطاوعةقمة:عادةتشملالتيالاختبارات

.المخططعرضحسابعلىبناءالمعاوقةمنحنيشكلالمكافئ،الحجم

.iiiذاتهالجانبعلىالمنعكسإجراءيتمipsilateralنفسهالبروبباستعمال
 بالمعاوقةالخاص

 
.الاختباريحددهالذيللضغطوفقا

.ivطباعتهاأوالنتائجوتسجيلالأذنمنالبروبإزالةيتم.



تفسير النتائج

.iلضغطامستوى عندللمنحنيقمةتسجيلتمإذاطبيعيالمعاوقةاختباراعتباريتم
ضالمريلعمرمناسبينومعاوقةمطاوعةعرضقيممعمنه،قريبةقيمةعندأوالجوي 

(التعديلبياناتإلىالرجوعيجب)

.iiالتاليةالحالاتفيطبيعيغيرالمعاوقةاختباراعتباريتم:

.aالمعاوقةلمنحنيقمةيوجدلا

.bغشاءيةحركفرطأولتحددتشيرساكنةمطاوعةقيممعلكنالمعاوقةلمنحنيقمةيوجد
(التعديلبياناتإلىالرجوعيجب)الوسطىالأذنفيالطبل

.cطبيعيغيربشكلعريضالمعاوقةمنحنيقمةعرض.

.dالوسطىالأذنضغطقيمةفيشديدنقصانمعولكنقمةيوجد(< -200 daPa 
 
مع.(مثلا

مراجعيوجدلاولكنأوستاش،نفيروظيفةبسوءمرتبطالسلبيالضغطأنملاحظة
الوسطىالأذنبانصبابتربطه



تفسير النتائج

الغيرساتللمنعكالمرتفعةالعتبة.غيابهابحالطبيعيةغيرالمنعكساتاعتباريتم1.

.البروتوكول هذافياعتبارهايتملنطبيعية

 المنعكسيعتبر2.
 
بينماالمعاوقة،اراختبمعاقترانهعندالوسطىالأذنحالةتقييمفيفعالا

.الوسطىالأذنانصبابتنبؤفيالأفضليكون لاقدلوحده

فعندسمعي،الالعصبيالاعتلالعنالاستقصاءفيللمساعدةفعالةالمنعكساتتعتبر3.

 عكسالمنيكون الأخرى،السريريةالموجوداتأو/والأذنيالصوتيالبثمعاقترانها
 
غائبا

 أو
 
.السمعيالعصبيالاعتلالحالاتمعظمفيمرتفعا



سؤال للنقاش

ختبار تفسير نتائج ا–قراءة –ما دور معالج الكلام واللغة في طلب 
المعاوقة السمعية؟



أي سؤال؟؟



5مقدمة في السمعيات 
البث الصوتي الأذني

Otoacoustic Emissions

سامر محمد محسن. د

MD., ENT, PhD OF Audiology

November 2021

جامعة دمشق

كلية العلوم الصحية



البث الصوتي الأذني

ها تصدر من تم اكتشاف أن الأذن ليست عنصر استقبال للصوت فقط بل هي عنصر بث أيضاً ويعتقد أن•

.الخلايا المشعرة الخارجية للحلزون خلال نشاطها أثناء عملية نقل الصوت

وتر ذو يمكن تسجيل وقياس شدة هذا البث الأذني بواسطة ميكروفون يوضع في الأذن، وموصول بكمبي•

.برنامج خاص بهذا الغرض 

.بالتالي السمعبما أن هذا النشاط ينجم عن تنبيه صوتي للحلزون فيمكن توظيفه لتحري فاعلية الحلزون و•

لصغار فهو تستخدم هذه التقنية بشكل خاص كاختبار مسح لتحري أي مشاكل سمعية عند الولدان و الأطفال ا•

أي سهل التطبيق، غير مكلف ولا يحتاج لتعاون المريض كما أنه لا يحمل أي خطورة ويمكن إجراؤه في

شير إلى أن نقص مكان، واذا كان إيجابياً فإنه يشير إلى أن السمع ضمن الحدود الطبيعية واذا كان سلبياً فإنه ي

.ديسبل ولكنه لا يحدد العتبة30السمع أكثر من 



Otoacoustic Emissions
Overview

السليمة،جيةالخار المشعرةللخلاياالحيوي الميكانيكيالنشاطعنناتجةالظاهرالسمعمجرى منصوتيةإشارةالتقاطهو•

الوسطىلأذناباتجاهعكس يبشكلتنتقلالقوقعةضمنإشارةلنشوءيؤديممابالحجموتكبرتصغرالخلاياهذهأنحيث

الأذنييالصوتالبثبجهازالخاصالبروبضمنالموجودالميكروفون عبرالتقاطهايتمحيثالظاهرالسمعمجرى ثم

المحيطجالضجيتقليلأجلمنوفلترتهاتضخيمهاعبرالإشارةهذهمعالجةوتتمالظاهر،السمعمجرى ضمنوالموضوع

ضمنلمستخدماوالبروتوكول الأذني،الصوتيالبثنوععلىذلكويعتمدطرق،بعدةالجهازضمنتحليلهايتمثمالمرافق،

.الجهاز



أنماط البث الصوتي الأذني

:  هناك نوعان من البث الصوتي•

.a بنسبة البث الصوتي العفوي 
ً
.%  75يحدث البث من القوقعة بشكل تلقائي عند الأشخاص الأسوياء سمعيا

.bالأسوياء البث الصوتي المحرض يحدث عند تحريض القوقعة بمنبه صوتي يسبب إصدارها لأصوات وهو ثابت عند
 
ً
.سمعيا

:حسب المحرض المستخدم إلى( 2-16) يصنف البث الصوتي الأذني كما في الشكل -

: Transient Evoked OAEالبث الصوتي المحرض العابر .1

يف واسع من هو الطاقة الصوتية الناشئة عن الخلايا المهدبة الخارجية للقوقعة كاستجابة لمحرض تنبيه صوتي لط
(. (broad frequency click stimulus)التواترات 

 : Distortion products OAEركب التشويهلمالبث الصوتي .2

بالنغمة  F1,F2هو الطاقة الصوتية الناشئة عن الخلايا المهدبة الخارجية كاستجابة للتحريض بمحرضين صوتيين 
.كل على حدة.....( , 4000, 3000، 2000)الصافية، على طرفي تواتر ما، ويجرى ذلك حول عدة تواترات 



Otoacoustic Emissions Classification

Otoacoustic Emissions

Spontaneous Stimulated

Continuous

Stimulus
Transient

Stimulus

Tone-Burst

Evoked

Cubic

(2f1-f2)

Quadratic

(f1-f2)

Click

Evoked

Tone

Evoked

Distortion Product 

Otoacoustic Emissions

DPOAE

Transient (Click) Evoked 

Otoacoustic Emissions

TEOAE



أهمية البث الصوتي الأذني

oم الحلزونييعتبر البث الصوتي الأذني مشعر مباشر لقياس وظيفة الخلايا المشعرة الخارجية والمضخ.

o كما يمكن دراسة خصائص الاعوجاجDistortion  في الحلزون من خلال دراسة الDPOAEs

oيستخدم في المسح السمعي

oاليستخدم لتأكيد التشخيص كاختبار فزيولوجي في تقييم السمع عند الأطف

oيفيد في تشخيص الاعتلال العصبي السمعي.



Input Stimulus

Otoacoustic 

emission (output 

response)

Middle Ear and Cochlea

The middle ear and cochlea are capable 

of reverse (backward) transmission

Otoacoustic Emissions Physiology

According to Kemp (1980) backward transmission is 

less efficient than forward transmission by 12-16 dB.



The microphone records the stimulus characteristics in the ear canal

The speakers are used to present the stimulus into the ear canal

Note that the stimuli are combined in the ear canal and not electrically

The probe assembly 

is inserted into the 

ear canal to form a 

seal



Typical emission frequency response
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(SOAE)البث الصوتي الأذني العفوي 

oيعتمد توليده على سلامة وظيفة الحلزون.

oهو توليد حزمة ضيقة من اشارة صوتية من الحلزون بدون تقديم أي منبه خارجي.

oيشكل آلية تلقيم راجع مستمر.

o (.علل)يمكن سماعه من قبل الشخص نفسه لا

o 2000الى 1000له خصائص شبه ثابته من حيث المطال والتواتر حيث يتراوح تواتره عادة بين
.هرتز

o من الأشخاص ذوي السمع الطبيعي فقط% 72يوجد البث العفوي عند حوالي.

oنسبة وجوده عند النساء ضعفي الرجال.

oغلبة وجوده في الأذن اليمنى على اليسرى.

oيتناقص عادة مع تقدم العمر ولو بقيت عتبات السمع طبيعية  .



TEOAEsالبث الصوتي الأذني المحرض العابر 

oيستخدم بشكل خاص في بروتوكولات تقييم السمع السريرية.

o ديسبل 30يمكن تسجيله في كل الأذان السليمة التي تكون عتبة السمع فيها أفضل منHL.

o (.ضمن الظروف المثالية)ثانية أو أقل للأذن الواحدة 60يمكن تسجيله خلال

o معايير القبول والرفضPass/Refer

.هرتز1500عند تسجيل ذروة طبيعية على تواتر Passيعتبر الاختبار مقبول •

.Retestأو إعادة الاختبار Referفي حال عدم تسجيل استجابة حلزونية يعطي •

في حال سلامة الأذن الوسطى هو وجود نقص سمع حسي عصبي أشد Referالسبب الأشيع لنتيجة •
.ديسبل40-30من 



Distortion Product Otoacoustic Emission  DPOAE

3F1-2F2

2F2-F1

3F2-2F1

F1+F2

oالثانيالتواترمنأقلول الأ التواترويكون الوقت،بنفسمختلفتينوبشدتينمختلفينبتواترينالتحريضعندينتج
.2F1-F2:ويساوي قياسهيتمثالثترددفينتج،(1.2بينهماالنسبة)
oالعابرالمحرضمنأكثرالعاليةالتواتراتدراسةإمكانيةالأذنيالصوتيالبثمنالنوعهذايعطي((TEOAE،

.للضجيجالتعرضحالفيأوسميةإصابةلديهمالذينالأشخاصلتقييمجيدفهووبالتالي
oمنالتواتراتاختباريتمماعادةالمسحيةالأجهزةفي(5000–2000Hz)500)منالتشخيصيةالأجهزةوفي–

10000Hz)،40–30)منأكثرسمعنقصوجودعندالأذنيالصوتيالبثويغيبdB HL).



DP-gram example

Load/Compare Scale Up Scale Down Stim Spect

All DP Reset Scrn Exit TEOAE draw



Normal DPOAE



Abnormal DPOAE



DPOAE vs. TEOAE?

• DPOAEs allow objective evaluation of  frequency-specific regions of the cochlea.

• Threshold determination (under research)

• TEOAEs allow linear response or echo

• Pass/refer 

• TEOAEs= 60 sec

• DPOAEs= 2-3 min



Key Points to Consider

oيتأثر البث الصوتي الأذني مباشرة بخصائص انتقال الصوت في الأذن الوسطى.

oى وجود يغيب البث الصوتي الأذني عند وجود نقص سمع توصيلي أو اضطرابات أذن وسطى أو حت
للحلزون الذي يمكن تعويضه Forwardصملاخ في مجرى السمع بنتيجة إضعاف المنبه الواصل 

والذي لايمكن إصلاحه إلا من خلال backwardبزيادة شدة المنبه أو بنتيجة خلل الطريق الراجع 
مناسبةSNRنسبة 

oيتأثر البث الصوتي بخصائص المنبه المستخدم وفعاليته.

oملاحظة :SNR :شمل هي نسبة الاشارة الى الضجيج وهي مشعر رئيسي ومؤثر في علم السمعيات وت
.الصوتية والبيولوجية والكهربائية: انواع النويز المختلفة 



:ةصحيحنتيجةعلىللحصول الصوتيالأذنيالبثاختبار إجراءشروط•

 قيحيةمفرزاتأوأجنبيجسمأوصملاخوجودوعدم،سليمظاهرسمعمجرى.

التهابوجودوعدمبالفحصالطبلغشاءسلامة.

(العزل يشترطولا)نسبيهدوء.

(الطفلبكاءأو)المريضحركةعدم.

لمجرى اضمنالصحيحبالشكلالبروبوتوجيهمحكمبشكلوضعهمعللأذن،مناسبمطاطيرأس.
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Clinical Benefits of OAE

1.Preneural ( حلزوني)اختبار ما قبل عصبي 

2. Simple to test  سهل الإجراء

3. Sensitive to hearing loss حساس لنقص السمع

4. Sensitive to integrity of cochlea حساس لسلامة وتكامل الحلزون

5. Noninvasive غير راض
6. Quick سريع

أهم استخداماته هي في برامج المسح السمعي التي ستناقش في المحاضرة القادمة



مقدمة في السمعيات
المسح السمعي عند الوليد

سامر محمد محسن. د

MD., ENT, PhD OF Audiology

November 2021

جامعة دمشق

كلية العلوم الصحية



مقدمة

o لملررديلمسيباضرر م لمسيررو   لمي   رر لمسح
ا
لمب مرر 

ا
 ررعلمورريلمضقرر لميعتبررالمسح ررسلمسي ررد المولرردلمسيويرردسالممًوضرر 

لم ررالمم
ا
لميباضرر م لمبررر  لمذ   ررالم ررردويكة

ا
لم ه هرررك 

ا
لظدرررةلمسي ررر ةلمسي ررد ولمذبرررخسلمسبدوررالمشررردذونلمي ررًسلممًوضررر 

. ذسي د لمسيع حكةلمذملت علم الممعظملمدذللمسيع يملمذي مىلمشعض م لمص ةلمسبذالم

oمرررر لمي رررروالممقرررر لممق و ررررةلم رررر م ةلمم لكررررةلمو رررر لمسيررررديكسلمسيع" صرررر ةلمسبذالمذسي ررررد لم"  الممصرررر  سلمحكرررر لم 
قرررررد ملمذتهرررررد لممقررررر لمسيوف  رررررةولمسي  ررررر ولمذطررررردشوالم مرررررعس لمسبذالمذسلررررر عسش  لمسي رررررد لمش  لررررر  ةلممقررررر لمط

ي. ددم  لمسيتأبكسلمذإو دةلمسيتأبكسلميدوملمسبشخ صلمسحص شوالمشلق لمسي د 

oذس لموررررريلمبرررررخسلمسيباضررررر م لمشرررررعسم لمذد رررررملمذ لكرررررةلمتهرررررتملمش  ررررر  لمودع رررررةلممعكلرررررةلم ذلمش لررررر عسش  ضبثررررر لم

.مدصوصكةلمم لممعسو ةلمن بلمسي كوعلمذسحوسودلمذسبثعلمسحتوف لمي تددسلمولدلممجعسءلمبخنلمسلخ 
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برامج المسح السمعي

oع رةلممعكلرةلمت دسلمشعسم لمسي   لمسح  علمويلمضق لمسي د لمسيعد ردلممريلمسلخ رملمذسيتر لمتع رىلمش  ر  لمود

:[2] ذلم    لمو يكةلمسلخ ووةلمذبخنلمسلخ ملمطحدسلمسيعل ذ يلمسيت يكةلم

.  new born hearing screeningسح سلمسي د المي ويدسالم1.

. Preschool Ear and Hearing Checks ح لمسبذالمذسي د لم الممعح ةلمم لمف سلمسحدوهةلم2.

. School Ear and Hearing Checks ح لمسبذالمذسي د لم الممعح ةلمسحدوهةلم3.

 Adults Hearing Screening in High Riskسح ررسلمسي ررد المولرردلمست دوورر  لمسحيلكررةلمو يكررةلمسلخ ررووةلمي  رر ي والملم4.

Occupations.

.Older Adults Regular Hearing Checksسي ح لمسي د المسحلتظملمي دتقدموالم المسي يلم5.

oاسي د اش ح سسيقك  سحد يميجعسسي دعك  و ممج ل اسحت  وعذسيتق  سيع م سيت وولمما 
ذ سلخ مبخن غ ب امتقدمةطل كخ ةمعسحسمق سيدذللمبعضذذص ت. ولانسحخكووةسحعسحسك مس

دع ةومعح ة ي اسيوفوعسل د  سي د ضق تشخك سحد يمي ص حشحك سيعدع ةسحعسحس
Auditoryسي د اسل عم او   و  ة تاةمعذوذف س يه  حدث Deprivationب مةوق شكسميذم يه

ذسي لوااسي د سيق ع اسيوظك يذسي  سسي لا طدكوزمعدلسضخ   ميسي دعكةسيوظك ةو  
طددسدذالمسحزملةسل  لا  اسحع ز ةسي دعكةسحع ل ةسل عسبمق ذصولا



برامج المسح السمعي

o يباسم لمسح سلمسي د الم ضوسعلممخت  ةلم بدي:

ذسيخيلمي دسلمجدك لمسيويدسا universal programسح سلمسي د المسي  مسلم1.

مررريلمسيويررردسالم% 10-8ذسيرررخيلمي رردسلم At-risk programم ررسلمست دووررر  لمو يكررةلمسلخ رررووةلم2.

.مديلميديهملمووسمسلمد ووةلممتهدةلمشإحدسثلمضق لمسي د لمسيدسئم

ولردم لمي رالمسببرسلم ذلمسي  بربلمش حتدر للمopportunistic programذ دوراسلمسح رسلمسلادتكر ويلم3.

.سح سذجودلمضق لمسي د لمذ   بلمسدت  ولم

oسيديكسو  سح تلدةسحد وهةضت ئ و  ذسوتد دسEvidence Based Practiceقد 
م ج شكةآث ومييع  هذم سي  مسسيباض م ميسيوسض ةسي  ئدةث تت

سب   لولدةذسيتع وا سلاهتكع شكةسي  ةذط وولموسحل هبسيوفت اك يتشخك 
سبدعىلمسيباسم ضت ئ م ش حق وضة

o. ب بب ذسي  م ةسح سشعسم  جعسءسحل ه ةسيظعذ طوس عود ولدذياذم
شعسم مق ق ليلاضتم دئكةذ خ وةي  دء عصةسلادتك ويلمسح س  قىسحوسودف ة

  و كة   اذ  دس
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مباوس لمشعسم لمسح سلمسي د ا

oمق  فعب يسيعدك ومق سي د ددوجةميطًوالمسيولاديسي د ضق ح لا معظمما
ذبوPrelingualسي  ةط وولمف سسي د شلق زملك ذ صل سيً مسوسي د  قدسا
ذطأبك ه   ه تميمح ل اسي  سولدذسي لا سي  ةط وولميعد م ببو مس د ع

oش هتخدس سي دءو   قو سيولاديسي د ضق  اسيل جسي تددسسي  كحسح يو ما
دو بسيتشباسم م  و ةسيعدعميذسي  دسسيعسب سي يعشواسي دعكةسحعكل  
سلشواةمد ل عصة فعب اسل  زذازوعمجعسء تمسلاهتج شةود ح لذ اسي د او

.هلةمق   يع9

oف سسل  لا بخن      مسهد ام سشعض م سوتد دشدذالم تم ا د يلاذبخس
كس إاذياويذودسسحل هبوسيوفت اطأبك ي ميسيتد ييكتم  يعسيثلاثةهي

و  ؤثع ذبخسسيولاديسي د ضق ح لا  امتأدعسيعتباسي يبخسبعدهد اطأبكس
.ي   سذسحعع اسي  ويلمسي  ك اسيت وولمذلد اسيلج حن ب



مباوس لمسح سلمسي د المسي  مسلمي ويكد

oلمي ويكدسي  مسسي د اسح سيعتبا
ا
لمود دس

ا
مد وه  ىذحتذم  وي شعسم بي ه هك 

بي كمي تخ ه هكةمع  وابل ك.سي د ضق ذطأبكسطدشوامق تهد لاحقة عد ة
:هاسحع  واذبخن  مسطحعيلم ذم سشعض م 

اكلمآث ولمم ً ةلمص كةلم  ئعةلمطًوالم المسحعسحسلمسبذق لملالموعلكةلم المحوالمطتذجودلم1.
.ه  كةلم  واةلمو  لمص ةلمسي عدلم ذلمذظ ئ ه

( كةذس لمح  هكةلمذضووكةلمو ي)ذهك ةلمم س ةلمهي ةلمس جعسءلمآملةلمذمق ويةلمطوس علم2.
.شحك لم د يلمط  كقي لمو  لمك مسلمسل ديعةلمذغوالممً  ة

لمولاجلم ذلمطأبكسلممل ه ةلمي وف  ةلمميلمط وولمسلآث ولمسي ذجودلم3.   كةلم عقلمطددسلمهوسءا
.ي دع لم المح للمسي   لمسح  ع

وسءلمو  لمطًوالمجدذىلمسي   لمذسيتددسلمسح  علممثبتةلم المح للمط  ك لمسح سلمه الم4.
.م توىلمسي عدلم ذلمست تد لم ذلمسيل حكةلمسلافتص د ةلممق وضةلمبعد لممجعسءن



مباوس لمسح سلمسي د المسي  مسلمي ويكد

oلمسل دذث  ئ سل عسببوسيولاديسي د ضق  اضجدسحع  وابخنو  ش يقك س
ا
ذي ببجدس

ذم توسنسلاجتد عاطوسص هذو  ذسحعع اسي  ويلمسي  سط وولمو  طؤثعك وثكةه  كةذوق شكسآث و
لمذسحهن سبك د م 

ا
لملاحق 

ا
.د صتهذسيع   يسيل س  سيول و  ذ  ض 

o سبذللمكو سيملخسي د ضق    ميطد يذمل ه ةمتوس عةتشخكصكةذه ئسبل كذياذم
لمح يةكسح بسحل هبذسيتأبكسسيدفك سيتشخك ذإو  ءي ولادة

ا
ث وسلآبخنل دذثملع 

.ذست تد سبهعةو  ذسنعً ه ته سي  سحك ةو  سيً وثكة

oلم
ا
سيباسم يخنيسلافتص د ةسل دذىلم إاسيع حكةسي  ةملظدةذمل ووس سيع حكةي دوسه  ذ ق 
 ديسلافتصسيعبءمي ذ عط قىذموسودم ت زم  ميطت   هم كسذوغمش ي ة بدكةذس 

ذذسيشخ هي ً سيخيك يعبءستخت  ةذسنعً ه ته متأدعب ًسسل  لا طأبكسذيتشخك 
تأبكسي م ج بي ثعميذيايع  سذم طأبك ه تميمح ل است تد و  سي دعكةس و فة

ست تد  اسي  و ةذسح  و ةذسيعدسك يدوسهة



سبدذس لمذسي عسئ لمسح تخدمةلم المسح سلمسي د ا

oالمسح ااسمحح   اHearing Screening  :لميت عررد  حررعيلمبررولمسيت  كرر لمسح هخررالملادت ر ولممولرروعالمم 

( يلمطحرررعيلمذجرررودلمضقررر لمهرررد )ذجرررودلمسبشرررخ صلمسحصررر شوالمش لررر عسبلم ذلم ذ رررةلم ذلم  رررزلمهرررد الم

سلمسح/ذسيخ يلمفدلمي ت كدذالمميلممز دٍلمميلمسيتقككمولمسيوف  ةلمسح   عةولمذ .لائملمذسح  ع ذلمسيتددُّ

oالمس ااسمح   اسولسحنا ا(NHS) Newborn hearing screening  :برولممجرعسءلمسدت ر ولمسح رسلم

دررررررلاللمي ويررررردسالمف ررررررسلمطخرررررع جيملممرررررريلمسح ررررر ىلم ذ( ست رررررددلمذ رررررر لمسيباذطوكررررروللمسحعتدررررررد)سي رررررد الم

.سبه شك لمسبوبعةلمسبذق لمميلمودعبم

oبولمسي  سلمملخلمسيولادةلمذحتىلمودعلمسبوبعةلم ه شك :اسلسين.

o و   لمسي  رررسلمحرررد  لمسيرررولادةلمسيرررخيلم ت قرررىلموو  رررةلمو د رررةلمح ررربلمطصرررلك لمم رررتبرررو:وسيحححنامحححوي

وةلمسي  كرررةلمتع ررر لموو  ررةلمسب لم ذلممررريلم لرروبلمو هررر لممرر لم  ررربلمسلاهت رر سيعو  ررةلمل ررد ل لمسيرررولادةولمذسيترر 

(.حوسليلم ذلمول  ةلمم ددة)ذسيتدع ضكةلمدذالمسل  جةلميعو  ةلمد صةلم



سبدذس لمذسي عسئ لمسح تخدمةلم المسح سلمسي د ا

oللمو  لمك مسذهالمن  ةلمسدت  وس لمسح سلمست عسةلمميلمسي  ةلمسح تهد ةلمدلا:نمبةاتغطيةااسبرنامج.

o   لمذ : نقححاااسمحح  الوااسبححنخاالم حح
ا
جترر زلمبررولمضقرر لمسي ررد لمسي وررالمموجررودلمملررخلمسيررولادةلمذ ظيررعلممتررأدعس

.Passو دةلمسدت  ولمسح سلمسي د المي ويدسالمشلتكجةلمسجتك زلم

oاج يازاPass:لم  ك اذهالمضتكجةلمسلادت  ولمسح سسلمسيت لمت والممق لمسحتد يكةلم الم دت المسي  سلمهد .

oتحليلا/عنمااج يازRefer :ي رد لمذهالمضتكجةلمسلادت  ولمسح سرسلمذسيتر لمت روالممقر لمسحتدر للمذجرودلمضقر لمس

.ولدلمسي  سلمذلعذوةلمس ح يةلم جعسءلمسيتقككملمسي د المسي  مس

oم ج شكررةلمذهررالمم رععلممحصرر ئيلميعبرالمورريلمسحتد يكرةلم الميع رريلمسلادت ر ولمضتكجررةلمم ج شكرةلمذهررا:الحمامحية

.ذسفع 

oكةلمذسفع ذهالمم ععلممحص ئيلميعبالمويلمسحتد يكةلم الميع يلمسلادت  ولمضتكجةلمه  كةلمذهالمه:اسنلعية  .



سبدذس لمذسي عسئ لمسح تخدمةلم المسح سلمسي د ا

oاسصحلت ااذلنح ااسبح اا  بحا اOtoacoustic Emissions (OAE) :برولمسدت ر ولمم رمالممولروعالم قربسلم

 ررهلمصرروتيلمذبررولمسلاهررتج شةلمسيصرر دوةلمورريلمسلخلا رر لمسح ررععةلمسلخ وجكررةلم ررالمسيقوفعررةلمضتكجررةلمطلبكررهلمسبذالمشدل

ذبرولم. غوالممؤيملمذغوالمغر زيلمذ د ريلممجرعسونلمذسي  رسلمبر دنلم ذلمضر ئم( دف ئ 5-3ي ت عقلم)سدت  ولمهعي لم

.Refer ذلمPassلالم حددلمدوجةلمضق لمسي د لم المح للمذجودنلمذيع يلمضتكجةلممم لم

oجحح اااسححنماااالما حح اا  بححا اAutomated Auditory Brainstem Response (AABR):برررولم

لمشجرررخ علمسيررردم  لمسدت ررر ولممولررروعالمم رررماولم قررربسلمح  هررركةلمسل يررر زلمسي رررد المست ك ررريلمي صررروس لمسضتهررر ءا

3دي  سلمحك لم تملمفك سلمسلاهتج شةلمسيعصبكةلموبا40ذ30ش هتخدس لممل هلمصوتيلمطتاسذحلم دطهلمشوالم

ولمPass/Referسي تررراذدس لمطولررر لم رررالم مررر  يلممحرررددةلمو ررر لمو سلمسي  رررسولمطًررروالمضتكجرررةلمبرررخسلمسلادت ررر ولمهرررالم

لم
ا
لم ذلمض ئد 

ا
.دلم15-10دةلمذي ت عقلممجعسونلمو (  ذلمطحتلمسيتا وا)ذ د يلممجعسونلم المح للمك المسي  سلمب دئ 

oاسمححولةيةاالمم  ححنىاعلمححظاالم   ححةاالا  بححا ا اBehavioral Observational Test :ذبررولمسدت رر ولم

  رريعلم قررو لمو رر لمطقررد ملم صرروس لمشترروسطعس لمذ رردس لممعكلررةلم6يتقكرركملمسي ررد لمولرردلمسب  رر للمسبصرر علممرريلم

.د دذمعسف ةلمه وكلمسي  سلم توف لمسح لمذسلايت   لمذسضحعس لمسيعكلوالم ذلمسل  سلمي صو لمسي 



سي د اشعذطوكوللمسح سلم

oم س تمشحك سيويكدح يةح بمحددشعذطوكوللمذ  ي ويكدسي د اسح سمجعسء تم
 ذ وسليسل اسحق وللم ذسلخ ووةو قاسيويكدم سويطخت  ش ع قةسي  كمسيويكد
سبذللم سسح اسحق ويةي   لا طت  شعض م طحد دمق ش  ل  ةNICUسل وسليول  ة

 ةسلخ ا دوج د .سحتأدعسي دءذذسي د ضق يت وولمد ووةو مسطحدسذلاطزسل
.(ةذهل  يعثلاثةشوا)سيويكدم سويسحتخ  واي    لسح سشعذطوكوللم

o سح س  وسدتشت  ك  قو  اسيصماست  ل او مسبي د ي:اسم   المس ةلاد
سح سممخ ط  ك ذ ع قةسي لكةسبموولمو  فصواطدو ببعدسيويكدولدسي د ا
.سبهعيلمو  دذس لمسيصماسيتثقك  امل هبطدو بلاط  عش  ل  ةسيلت ئ وذط  وا



ي ويدسالمسي  كدوالم المدسي مخ ملمسح سلم



ذسيعل  ةمخ ملمسح سلمسح  المي ويدسالمسحق ويوالم المسل وسليلم



سحت بعةلمسيدذو ةلمي    للمذذيلمسلخ ووةلمسيع يكة

oدوسحصمق ذسهتل دسسب   لي بسبموا كةسل دعكةطوصك  ح ب 
ضق   يه ت وولم اسحد يميسيت سيعدع ةسي تاس طحددسيت سيع دكة
مجعسءيه   توجبسيت سيعدع ةسحعسحسطحددسحتأدعسي دءذذسيولاديسي د 
:سي د اسح سمت بعة



سيتثقك لمسيصمالمذس و  دلمسبهعيلم

ذط  واد اسي سح سحوللمذسيوس كةسيً  كةسحع وم  طقد مو  سي د اسح س ع  طدو ب تم
سي د لق شس ص شةويشدلأىسي  س اتع  لاسلاجتك زضتكجة او  سيتأ كدم معح ةكسضت ئ 

م عدع ةسيسحعسحسح بسي د ضق مؤ عس حوللممع وم  طقد م توجبذبل سيت يكةوسحعسحس ا
بخنمي يظيوولمح ل امتكقظوايك قوسسببسمييه ي تلدذسض ةطثقك كةشعذ ووس طقد م

.    ييمولدسحؤ عس 

سببسلدوسيزسئدذسيتل هسيي  ت ببلاشحك متوسزضةو دكةش ع قةسحع وم  بخنطقد م جب
.لازمةشجد ةمعي سيتع  ي جبسيوفتذ ل س

شوجود اسيش بط تحسيلتكجةبخنشأاسيتولكح جب/طحو س/سجتك زود /سيلتكجةك ضتح ل ا
هبوسحل سيتشخك يول سيتشخك مع زمعسجعةح د ذ جب صلاذجودنطؤ دذلاهد ضق 
 بدكةطولكحذلم ه  تهمو  ذس ج شةجكدب ًسمييهمذسلاهتد عسببسط دوا  ض سيضعذويلمميذبل 

.    ييمو  سي د ضق وق شكسلاطق ءسح  عذسيتددسسيتشخك 

 س و  دطقد م ثل ءبه سلايتزس سيلاز ذسي  و ك  سحيلكةسبدلاقمعسو ة جب د.



أي سؤال؟؟
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مقدمة

توضعوداتالكتربوساطةالعصبيةالجملةنشاطعنالناتجةالكهربائيةالإشاراتالتقاطيمكن

شاطنفيتغييريحدث.ورقيا ًطباعتهاأوالشاشةعلىعرضهايمكنثمومنالرأس،على

النشاطفيرالتغي ًهذاويسبب،(كالصَّوت)مامنبهً معبالتفاعلتقومعندماالعصبيةالجملة

كيفيةرؤيةيمكنوبالتالي.الالكتروداتمنالمُلتقطةالكهربائيةالإشاراتفيتغي را ًالعصبي

شاشةعلىضةالمعروالكهربائيةالإشاراتفيكتغي رً التنبيهتجاهالعصبيةالجملةتفاعل

.الجهاز
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مقدمة

oكموناتبالالعصبيةالجملةفيالتنبيهيحرضهاالتيالكهربائيةالاستجاباتهذهتدعى

ضة Evokedالمحرَّ Potentials،ضةالمحرًَّبالكموناتتدعىفهيصوتيا ًالتنبيهيكونوعندما

Auditoryسمعيا ً Evoked Potentials (AEPs)،عيالسَّمالجهازسلامةلاختباراستخدامهايمكنالتي

.السَّمعوضعوتقييم
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مقدمة

ضةالكموناتتصنيفيتمً  يتبعالذيالوقتمدىأيLatencyكمونهالزمنوفقا ًسمعيا ًالمحرَّ

:الاستجابةظهورقبلالسَّمعيالتنبيهبداية

10أولخلالELRالباكرالكمونزمنذاتالاستجاباتتظهر msوتدعىالتنبيه،بدايةمن

أماالدماغ،وجذعالسَّمعيالعصبنشاطإلىوتشير،ABRالسمعيةالدماغجذعباستجابة

100بعدتظهرفهيMLRالمتوسطالكمونزمنذاتالاستجابات msوتشيرالتنبيه،بدايةمن

الكمونزمنذاتاتللاستجاببالنسبةوأخيرا ًالقشرية،تحتوالمناطقالسَّمعيةالقشرةنشاطإلى

700لحواليتدومفهيLLRالمتأخر msمعيالسًَّالإدراكعملياتعلىوتدلالتنبيه،بدايةبعد

.المخيةالقشرةضمن
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مقدمة

بأنهًطريقةًموضوعيةً  ً لتقييمً Objectiveعادةًماًيوصفًقياسًالاستجاباتًالمحرضةًسمعيا

فيًوبةًحالةًالجهازًالسمعيًالمحيطيًوالمركزي،ًوذلكًلأنًاستجابةًالفردًالسلوكيةًغيرًمطل

.هذهًالحالة

ً ً  ABRتخطيطًجذعًالدماغًالسَّمعيًإنَّ مباشرا للسَّمعليسًاختباراً 

 Synchronous Neural Functionبلًهوًاختبارًللوظيفةًالعصبيةًالمتزامنةً

Hearing Sensitivityلتقديرًالحساسيةًالسَّمعيةًويستخدمً
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:ABRما هو مخطط ال 
ًميليًثانيةًبعدًتقديمًمنبهًكليك15-2هيًالاستجابةًالتيًنحصلًعليهاًخلالًالفاصلةًالزمنيةًمن.

ABRقابلًللتسجيلًعندًالولدانًوعندًالجنينًفيًنهايةًالثلثًالثاني.

SohmerًوFeinmesser(1967) :ًاولًمن

باستخدامًالكتروداتًسطحيةً ABRقامًبتسجيلًالً

.واسموهاًالاستجابةًالحلزونية

JewettًوWilliston(1971):ًاولًمن

.اطلقًعلىًهذهًالأمواجًاستجابةًجذعًالدماغ
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ABR electrical fields are weak (<1 µv). 

ABRs have poor signal to noise ratios.

Both the peak and trough must be identified.



مخططًاستجابةًجذعًالدماغ

8

هوًرسمًمجموعهًمنًالأمواجًمعًتحديدًالمطالًعلىًالمحورًالعموديًخلالً: الترسيمًفيًالمجالًالزمني

(  ذرىًومنحدرات)عبارةًعنًمجموعةًمنًالأمواجABRًالزمنًبالميليًثانيةًعلىًالمحورًالافقيًليصبحًالً

.خلالًبرهةًزمنيةًمعينة

نفةًالذكرآوًالشكلًالكليًلهذهًالأمواجًأيعبرًعنًنموذجً: المورفولوجي.

معينةموجةًًبينًتقديمًالمنبهًوظهورًالزمنيةًالفاصلةً: المطلقًزمنًكمونًالأمواج

ًالموجةًالتيًتليهاوظهورظهورًأحدًًالأمواجالزمنيةالفاصلة: النسبيًالأمواجزمنًكمون

المسافةًعلىًالمحورًالعموديًبينًقمةًالموجةًًوالخطًالقاعدي:المطال
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تسمية الأمواج

10



مولدات الأمواج

نهايةًالقريبةًتنشأًالموجةًالأولىًمنًالنهايةًالبعيدةًللعصبًالسمعي،ًوتنشأًالموجةًالثانيةًمنًال

IVموجةًالرابعةً،ًالالقوقعيةللعصبًالسمعي،ًوتتولدًالموجةًالثالثةًبشكلًأساسيًبواسطةًالنواةً

تنبثقًمنVً،ًويبدوًأنًالموجةًالخامسةSOCًقدًتمًإنشاؤهاًبواسطةًالنواةًالزيتونيةًالعلويةً

.ICيأتيًفيًالغالبًمنًالأكيمةًالسفليةVً،ًفيًحينًأنًالقاعًالذيًيليًالموجةLLًالفتيلًالوحشيً
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مولدات الأمواج
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:اغالمنبهات الأشيع استخداماً في اختبار جذع الدمأنواع 

منبهClick:4000-2000بينالحادةالتواتراتيقيس Hz(منالمراجعبعضوفي

1000 – 4000 Hz)

منبهTone burst:500التواتراتيقيس – 1000 – 2000 – 4000 Hz ً حدىً علىكل

منبهBroadband chirp:الحادةالتواتراتيقيس

منبهChirp(VF or CE):الحلزونطولعلىالتواتراتيقيس.

الكلاميةالمنبهاتSpeech Stimuli:(السريريةالممارسةفيعادةمستخدمةغير)



Rate effectًمعدلًالتنبيه

لمنبهالمفضلالتنبيهمعدلClick(الأولىالموجةتسجيلفيأكثرمفيد)ثانية\21.1هو

Toneولمنبه(الاختباروقتاختصاربهدف)ثانية\37.7أو Burstثانية\37.7هو.

7.1للمعدأحيانايصلحيثالتنبيهمعدلفتخفييجبسناالأصغرالأطفالعند

أشهرتسعةبعمرطفلعندبالثانية.

العصبيالنضجمعدلمعطرداالتنبيهمعدليتناسب.

تجابةالاسغيابأوالموجاتتشوهإلىالمناسبمنأعلىتنبيهمعدلاستخداميسبب

.صبيالعالتعبحدوثأوالعصبعصيانفترةفيتنبيهاتحدوثإلىيعزىوذلك



ذعجاختبار استجاباتقياسفيالمستخدمةالسماعاتأنواع

:الدماغ

الأذنداخلتوضعالتيالسماعاتInsert - Phones(السماعاتعنمفضلة

(الرأسية

الرأسيةالسماعاتSupra - Aural Phones

العظميةالسماعةBone-Conduction Oscillator:نستخدمها؟متى



العواملًالمؤثرةًفيًاستجابةًجذعًالدماغ

oالعمر،ًمتىًتصلًالاستجابةًإلىًالنضج؟

oدرجةًالنضجًالعصبيًأوًوجودًمشاكلًعصبية.

oحالةًالمريض

oدرجةًحرارةًالمريض

oعواملًتتعلقًبإجراءًالاختبار



التطبيقاتًالسريريةًلاختبارًجذعًالدماغً

الولادةلحديثيالسمعيالمسحإجراء(اختبارباستخدامAABRالمسحي)

والبالغينغار،الصوالأطفالالوِلدانلدىخاصةالسمعية،الوظيفةلسوءالعامةالأنواعبينالتفريق

.والمختلطوالحسي،التوصيلي،السمعكنقصالمتعاونين،غير

(السمعمخططوشكلدرجة)السمعيةالعتباتتقدير

السمعيالعصبيالاعتلالاضطرابطيفوجودتحديدANSD،الأخرىالاختباراتإجراءمع

CMواختبارECochGالقوقعةتخطيطواختبارOAEالأذنيالصوتيكالبث (Cochlear

Microphonic).
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التطبيقاتًالسريريةًلاختبارًجذعً
الدماغً

مكنيلاوالذينالأذنيةللسميةالمعرضينالمرضىلدىالسمعيةالحسيةالحالةمراقبة

.السلوكيةالفحوصاتباستخداماختبارهم

قدلعملياتيخضعونالذيللمرضىبالنسبةالعمليةأثناءالحيويالعصبيالنشاطمراقبة

.السمعيةالوظيفةفيبسوءللإصابةتعرضهم

ديدة،شدماغيةلإصاباتتعرضواوالذينالوعيفاقديللمرضىالعصبيةالحالةمراقبة

.الدماغيبالموتتشخيصهمتموالذين

منبهاتالباستخدامخاصةالسمعية،المعالجةفيلاضطراباتالمعرضينالمرضىتقييم

.الكلامية

سمعيةالالمشكلةزيادةفييبالغونالذينأوالادعاء،لمرضىالسمعيةالعتباتتقييم

.لديهمالموجودة

18



ABR clinical applications

o Infant hearing loss screening.

o Hearing threshold prediction.

o ABR and middle ear pathologies.

o Cochlear pathologies.

o Retrocochlear pathologies.



AUTOMATED ABR

 Automation substantially reduces the cost by 
reducing test time and personnel costs.

 Automation  increases uniformity of quality 
across programs by minimizing individual 
decisions regarding response presence or 
absence.



James W Hall III 2007,chapter 9



Normal ABR, abnormal PTA



Example Normal Hearing

18 Month-Old – 2000 Hz Tone-Burst

70 dBnHL

10 dBnHL



أيًسؤال؟؟
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ASSRالكمونات الحلزونية و

د سامر محمد محسن

2021



Electrocochleography





مكروفونية القوقعة
oالقوقعة،فييةالخارجالمشعرةالخلايااستقطابوإزالةاستقطابعنناتجالمستقبل،كمون هيالقوقعةميكروفونيةإن

رويكون عصبية،قبلاستجابةفهيوبالتالي  المنبهبدايةعنظهورهاتأخُّ
 
0.5حوالي)بسيطا ms)حتىظهورهايستمروقد

4 – 6ms.

oالسمعيةالدماغجذعاستجابةاستخلاصطريقةبنفسالقوقعةميكروفونيةواستخلاصتسجيليتمABR.
o 180بمقدارطورهاانقلابعندتحديدهاويمكنالتنبيهلطور حساسةالقوقعةميكروفونيةتكونoطور تغييرعند

لحجبالسماعةأنبوبعلىملقطوضععندوغيابهاCondensationالانضغاطإلىRarefactionالخلخلةمنالتنبيه

.للأذنالصوتوصول 

oمرافقةوصيليةتمشكلةوجودحالفيسمعيعصبيباعتلالالمصابالمريضعندالقوقعةميكروفونيةموجاتتغيبقد

مرافقمصليوسطىأذنالتهاببوجودالقوقعةميكروفونيةموجاتغيابحالفيالتشخيصنفييمكنلاولذلك

يرقانةقصوجودمثل)الاعتلالبتشخيصقوي شكبوجودوخاصةالالتهابشفاءبعدالاختبارإعادةذلكويتطلب

.(خداجأوشديدولادي
oوغيريسمععصبيباعتلالالمصابالمريضعند(بشدةضعيفةتكون أو)القوقعةميكروفونيةموجاتتغيبقد

 مشخص
 
بالنسبةهذاتوالأمرالتقييم،لإعادةتحويلهوتمعاليةتكبيرقوةذاتسماعاتاستخدامقصةولديهسابقا

.الصوتيالأذنيللبث
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CMالفائدة السريرية لإجراء اختبار 

يستخدم الاختبار في حال وجود : (CM)تحري وظيفة الحلزون
عطي عوامل خطورة للإصابة بالاعتلال العصبي السمعي وعندما لاي

ابة استجابة على الشدات العالية، حيث أن وجود استجABRاختبار 
ي الحلزون تشير إلى وجود إصابة خلف الحلزون أو اعتلال عصب

.سمعي

مطابقته مع و ( AP)تحري فعالية العصب الثامن من خلال موج 
.الموجة الأولى لجذع الدماغ لقياس المسافات بين الامواج

.استخدامات تشخيصية أخرى





AUDITORY STEADY STATE 
RESPONSES



What is Auditory Steady-State Response 
(ASSR)?

ة في في بعض النقاط ولكنه يعتمد تحليل الاستجابABRوهو أحد الاختبارات الفزيولوجية يشبه ال 

المجال الترددي وليس الزمني 

frequency domain rather than time domain

:  المنبه المستخدم هو النغمة الصافية المتبدله

Stimulus is modulated pure tone

دة المنبه يوجد في جذع الدماغ والقشر السمعي عصبونات وظيفتها كشف التغيير في تواتر وش

ي الاختبار نتيجة وعندما يتم مطابقة تواتر استجابة هذه العصبونات مع تواتر التغيير في المنبه يعط

تبار لتقدير العتبة وبناء عليه يستخدم هذا الاخ. إيجابية تفسر بشكل عتبة تشبه عتبة تخطيط السمع

.السمعية على التواترات المختلفة



مفهوم الماجوليشن



وسيلة جديدة لتقييم السمع عند الأطفال

Auditory Steady State Response (ASSR)

.يمكن تسجيلها عند الولدان والأطفال

.يمكن تحرضها بتواترات محددة

.تنسجم مع العتبة السعية

.يمكن تقييمها بشكل موضوعي

.المخطط السمعيبلتنبؤتستخدم ل



ASSRتحليل النتائج في الــ 

لا نحتاج لأن نقييم الأمواج بصريا  

وجاتلا يوجد قياسات لتحديد فترات الكمون وارتفاع الم

EEGتستخدم خوارزميات حاسوبية تطبق على الــ 
.المحرضةEEGتحليل سعة وطور الــ ◦

ASSRتحديد وجود أم غياب الــ ◦

زامن باستخدام طرائق احصائية أي هل التزامن هو مثبت أم لا يوجد ت◦
والاستجابات عشوائية



سريريا  ASSRكيفية إجراء الــ 

توضع أقطاب على الفروة مثل جذع الدماغ تقريبا  

(البالغ لايهم)يكون الطفل بحالة نوم طبيعي أو تركين 

, 2000, 1000, 500)نعطي محرض نغمة صافية متغيرة بتواتر محدد 
4000)

وب ويهمنا هنا يتم تضخيم وترشيح الاستجابات الدماغية ثم يتم تحليلها بالحاس
MFالاستجابات الدماغية التي تتزامن مع تواتر التغير 



ية تخطيط السمع بالنغمات الصافASSRالعلاقة بين الــ 
في حالات نقص السمع المعتدل والشديد

%  85-80دبل في 10ضمن الـ مجال  ASSRيكون الــ 

دبل 15ضمن مجال % 95حوالي و 

عند حالاتوالعتبة السمعية على تخطيط السمع ASSRتوافق واضح بين هناك 
تبات نقص السمع المتوسط والشديد ويمكن تطبيق معامل اصلاح معين على ع

.لتقدير عتبات النغمة الصافيةASSRال



ASSRمزايا ال 

اختبار موضوعي

قص يمكن اجراء تخطيط سمع على التواترات المختلفة خصوصا في حالات ن
.المتوسط والشديد

.امكان اجراء الطريق الهوائي والعظمي في الشدات العالية



ASSRمعايب ال 

بحاجة لهدوء كامل او نوم المريض

بات تشخيص هذه عدم الدقة الكافية في التمييز بين نقص السمع الخفيف والعتبات الطبيعية بسبب ارتفاع عت

.الاستجابة خصوصا عند الولدان والأطفال

.ديسبل بالمهدئات60تأثر الاستجابة الأقل من 

.وجود أرتيكفت حركي خصوصا في الشدات العالية والتي قد تعطي استجابة كاذبة في حالات الصمم

.والعتبات السلوكية بحاجة الى معامل تصحيحASSRوجود فرق بين عتبات ال

.اختلاف كبير بين استجابة العتبات الطبيعية

.يحتاج الى زمن طويل لاجراء تخطيط كلا الاذنين










