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Bioloski Sum u uSnom kanalu

Misko Suboti¢, Milan Vojnovié¢

Sadriaj — Sumovi koji se javljaju u spolja¥njem uinom
kanalu znac¢ajno uti¢u na merenje OAE. Njihovo poznavanje
moZe doprineti razvoju efikasnih algoritama za potiskivanje
Suma. Ovi Sumovi se mogu podeliti na unutras$nje i
spoljasnje. Spoljasnji poti¢u od buke u spoljasnjoj sredini i
na njih se delimi¢no moze uticati. Unutrasnji Sumovi odnosno
bioloski Sumovi su posledica funkcije organizma i oni su uvek
prisutni. U radu su analizirani izvori bioloskog Suma u
u$nom kanalu.

Kljuéne re¢i — bioloski Sum, OAE, potiskivanje Suma

1. UvoD

Kada je D. Kempa 1978 godine [1] objavio svoj rad o
OAE baceno je sasvim novo svetlo na funkciju
kohlee. Od tada pocinje intenzivho izuCavanje
otoakusticke emisije u razliitim naucnim oblastima.
Najsiru primenu OAE je nasla u medicini kao neinvazivna
objektivna metoda za ispitivanje sluha.

OtoAkusticka Emisija je posledica normalne funkcije
kohlee koja pored prijema akustiCkog signala ima
mogucénost emisije akustiCkog signala slabog intenziteta.
Signali OAE mogu biti spontani ili nastaju kao odgovor na
spoljasnju stimulaciju. Kada se govori o izazvanim OAE
onda se prvenstveno misli na TEOAE (tranzientna
otoakusticka emisija) i DPOAE (otoakusticka emisija kao
proizvod distorzije). Kod TEOAE kohlea se pobuduje kao
celina i odziv, odnosno dobijena otoakusticka emisija
predstavlja odziv celokupne kohlee, a kod DPOAE
pobuduje se samo ta¢no definisani deo kohlee pa odziv
predstavlja nelinearnu aktivnost tacno definisanog
segmenta kohlee [2]. Iako se po tim osnovnim
karakteristikama razlikuju, postoje i elementi koji su
zajednicki u oba pristupa. U oba sluCaja geometrija
merenja odziva OAE je slicna (sl.1). Sonda u kojoj su
smesteni mikrofon i zvucnik (jedan ili dva) umece se u
slusni kanal. Na vrhu sonde nalazi se oliva koja
obezbeduje dobru zaptivenost sluSnog kanala. Pobudni
signal sa zvucnika prolazi kroz kanal sonde, slusni kanal,
i preko bubne opne i srednjeg uha pobuduje kohleu koja
usled aktivnih procesa generiSe akusti¢ki signal koji se
preko ovalnog prozora, srednjeg uha prenosi na bubnu
opnu. Bubna opna emituje akusti¢ku energiju u spoljasnji
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slusni kanal iz koga preko kanala sonde dolazi do
mikrofona.

Dve osnovne karakteristike signala ofoakusticke
emisije, koje neposredno uticu na izbor metode merenja,
su: (1) veoma mali intenzitet signala OAE, od 0 do 10 dB
iznad praga Cujnosti, i (ii) prisustvo intenzivnih smetnji,
reda 30 — 40 dB, koje potpuno maskiraju signal OAE. Pod
ovakvim uslovima merenje signala OAE zahteva primenu
posebnih metoda obrade signala snimljenih minijaturnim
mikrofonom u slusnom kanalu. Nezavisno od vrste metode
merenja suStina se sastoji u detekciji signala OAE u
intenzivnim smetnjama i pravilnoj interpretaciji rezultata
detekcije.

Posto su smetnje u opsStem slucaju stohasticke prirode
obrada signala iz minijaturnog mikrofona ima statisticku
osnovu. Prvi korak se bazira na statistiCkom usrednjavanju
koje omogucéava znacajno smanjenje nivoa smetnji, do
ispod nivoa signala OAE. U drugom koraku neophodna je
statisticka separacija korisnog signala (signala OAE) i
signala smetnji (signala buke, bioloskih signala i signala
stimulusa). Konacno, potrebna je ispravna interpretacija
dobijenih rezultata merenja koja takode ima statisticku
osnovu jer su i ulazni parametri statisticke prirode.

Sonda Putujuéi talas
. OHC s
Mzv 1 Srednje uvo
Mic %E Prar
/ — I
Mzv 2 Baza
Kohlea A \k
Oliva peks
Usna §koljka
Slika 1 Stimulacija i merenje signala OAE
Metoda  statistickog  usrednjavanja  omogucava

izdvajanje korisnog signala OAE iz okruzujuéeg Suma, ali
je cena ovakvog pristupa u produzenom vremenu trajanja
merenja koje u odredenim uslovima moze biti
ogranicavajuéi faktor. PoSto je merenje OAE postalo
standardna  skrining procedura za proveru sluha
novorodenéadi onda je zbog uslova samog merenja
razumljivo zasto je pozeljno da vreme merenja bude Sto
krace. Zbog toga se Cine konstantni napori da se razviju
adekvatni algoritmi za potiskivanje Suma koji bi omoguéili
brzu i pouzdanu detekciju signala OAE.

Razvoj algoritama za potiskivanje Suma i njihova
optimizacija u velikoj meri zavise od poznavanja
karakteristika signala i Suma, odnosno njihovog opisa u
viSedimenzionom  prostoru statistickih  parametara.
Ukoliko je distanca izmedu pojedinih parametara veca,
tada je separabilnost a samim tim 1 moguénost
potiskivanja Suma veca.
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Sum koji se javlja u spoljasnjem slu$nom kanalu
prema prirodi nastanka mozemo podeliti na unutrasnji i
spoljasnji. Unutras$nji ili bioloski Sum neraskidivo je
povezan sa funkcijom zivog organizma i uvek je prisutan.
Izvori bioloskog Suma mogu biti razliciti: otkucaji srca,
protok krvi kroz vene i arterije, disanje, gutanje, Zvakanje
itd. Neki od ovih Sumova mogu biti periodi¢ni (otkucaji
srca i disanje), dok se drugi mogu javljati povremeno.

Spoljasnji Sum potice od buke u spoljasnjoj sredini i na
njega se delimi¢no mozZe uticati. OlakSavajuca okolnost pri
merenju OAE je da signal OAE i Sum (bioloski i
spoljasnji) nisu korelisani tako da se signal u uSnom
kanalu moze posmatrati kao zbir korisnog signala OAE i
aditivnog Suma.

Poznavanje karakteristika unutrasnjeg i spoljas$njeg
Suma, njihovog medusobnog odnosa i separabilnosti
sigurno bilo bi od velike pomoc¢i pri realizaciji algoritma
za potiskivanje Suma. Iz tih razloga osmisljen je niz
eksperimenata koji treba da daju jasniju sliku o
karakteristikama signala i Sumova u spoljasnjem slusnom
kanalu. U radu su dati preliminarni rezultati merenja
bioloSkog Suma u usnom kanalu.

II. EKSPERIMENTALNA POSTAVKA

Snimanje bioloskih Sumova u spoljasnjem usSnom
kanalu odvijalo se u akusticki tretiranoj sobi (titha soba)
Centra za unapredenje zivotnih aktivnosti.
Eksperimentalna postavka prikazana je na Slici 2.
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Slika 2 Eksperimentalna postavka za snimanje bioloSkog
Suma u usnom kanalu.

Subjekti koji su ucestvovali u eksperimentu tokom
snimanja bili su u sede¢em polozaju. Svi su imali uredan
sluh i u trenutku snimanja nisu imali respiratorne ili neke
druge fizioloske poteskoce koje bi mogle uticati na
rezultate. Pre i posle snimanja ispitanicima su mereni
krvni pritisak i broj otkucaja srca.

U toku snimanja spolja$nja buka u prosotriji je svedena
na minimum. Sum koji je poticao od ispitanika znagajno je
prevazilazio pozadinski Sum u prostoriji. Snimljeni signal
u Mic 1 i Mic 2 poticao je od bioloskog Suma i od
sopstvenog Suma mikrofona u sondi. U eksperimentu su
koris¢ene sonde za merenje OAE [3] u kojima se nalaze
mikrofoni EA 1842 firme Knowles. Sopstveni Sum ovih
mirofona je oko -50 dB re 1V. Snimanje se odvijalo
istovremeno sa oba uha pomocu eksterne audio kartice
"Fast Track Ultra 8R" firme M-Audio povezane preko

USB porta sa personalnim ra¢unarom.

U snimanju je ucestvovalo sedam odraslih osoba
starosti izmedu 30 1 55 godina (dva subjekta muskog pola
i pet zenskog pola) U pokusaju da se bioloski Sumovi drze
pod kontrolom snimanje se odvijalo pri slede¢im
uslovima:

- duboko diSe na nos,

- duboko diSe na usta,

- diSe na nos,

- diSe na usta,

- diSe na nos 1 usta,

- diSe na nos i pomera glavu,

- ne dise.

Ukupno je snimljeno 98 stimulusa (sedam subjekata x
dva uha x sedam uslova) koji su podvrgnuti audio-
vizuelnoj, spektralnoj i statistickoj analizi.

III. REZULTATI ANALIZE

Vizuelna analiza snimljenog materijala je pokazala da
se kod svih ispitanika pri uslovima "dubokog disanja na
nos" i "duboko disanje na usta"” voc€avaju faze inspirijuma
i ekspirijuma i da se na osnovu obvojnice amplitude one
mogu pratiti (Slika 3). SluSanjem se takode jasno uocavaju
ove faze. Analiza LPC spektra pokazuje postojanje
spektralnih pikova u oblastima izmedu 400 i 2000Hz.
Njihov broj i polozaj u navedenom opsegu zavisi od
subjekta do subjekta. Na pojavu ovih pikova sigurno uticu
fizicke dimenzije subjekata medu kojima su dimenzije
uSnog kanala i duzina vokalnog trakta. Medutim tek
detaljnija analiza moze ukazati na Kkorelaciju ovih
spektralnih  pikova sa  bioloskim karakteristikama
subjekata.

Pri uslovu "disanja na nos" i "disanje na usta" faze
ekspirijuma i inspirijjuma nisu tako jasno izrazene i
variraju od subjekta do subjekta.

Slika 3 Talasni oblik snimljenog signala u uSnom
kanalu pri uslovu eksperimenta "duboko dise na nos".

Pri uslovu eksperimenta da subjekat "diSe na nos i
pomera glavu" uoCava se da pomeranje glave izaziva
pomeranje kablova sondi §to se pri sluSanju moze uociti
kao Sum ili u nekim slu¢ajevima pucketanje.

Pored pomeranja kablova i njihovog trenja o telo postoji
mogucénost da do pucketanja i Sumova dolazi i usled trenja
oliva sondi o zidove spoljasnjeg sluSnog kanala. Uocava
se da ovi Sumovi nisu istovremeni za levo i desno uho.

Do ove pojave dolazi i pri dubokom disanju na nos i

1074



usta obzirom da su tada pokreti gornjeg dela tela
izrazeniji. I pri ovim uslovima eksperimenta Sumovi koji
se javljaju na levom i desnom uhu usled trenja kablova
sondi nisu istovremeni.

Audio vizuelna analiza signala pri uslovu eksperimenta
pokazala je da se kod pojedinih subjekata u

SN

"ne dise

Slika 4 Talasni oblik snimljenog signala u usSnom kanalu
pri uslovu eksperimenta "dise na nos i pomera glavu".

talasnom obliku mogu uociti promene koje ukazuju na
otkucaje srca. Filtriranjem signala filtrom propusnika
opsega niskih ucestanosti do 50Hz jasno su se izdvojili
signali sréanog ritma (Slika 5)

Slika 5 Talasni oblik snimljenog signala u usnom kanalu
pri uslovu eksperimenta "ne dise" filtriranog filtrom

propusnikom niskih ucestanosti.

Porede¢i ove rezultate sa rezultatima dobijenim
snimanjem rada sr¢anog misica elektronskim stetoskopom
i EKG-om (slika 6) uocava se slicnost talasnih oblika
odnosno mogu se jasno uociti vremesnki trenutci
pojedinih faza rada sréanog misic¢a. Sli¢an talasni oblik se
dobija za filtrirani signal pri ostalim uslovima

eksperimenta.
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Slika 6 Vremenski sled sréanih impulsa [4].

Na snimku signala u uSnom kanalu (Slika 5) uocavaju
se faza zatvaranja i faza otvaranja sr¢anih zalizaka tako da
je moguce pratiti funkciju rada srca. Autokorelaciona
funkcija ukazuje na periodi¢nost srcanog ritma za
vremenski prozor od jedne sekunde. Ova vrednost
odgovara sr¢anom ritmu od 1 Hz $to je blisko broju
otkucaja srca od 61otkucaja/minuti izmerenog aparatom za
merenje pritiska za subjekta M. V. ¢iji je snimak prikazan.
Merenjem rastojanja izmedu maksimuma talasnog oblika
pri zatvaranju srcanih zalizaka uocava se da postoji
vremenska razlika od par milisekundi izmedu sukcesivnih
maksimuma. Poreklo ove vremenske razlike moze biti
usled funkcije rada srca ili usled primenjene digitalne
filtracije. Da bi se odgovorilo na ovo pitanje neophodna su
dalja istrazivanja.

Pokazuje se da postoji visoka korelacija (0.78)
snimljenih signala na levom i desnom uhu (Slika 6 b) koji
poticu od sréanog ritma.

AutoKorelacija 100 puta decimiranog signala
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Slika 6 Autokorelacija (a) i kroskorelacija (b) snimljenog
signala u usnom kanalu pri uslovu eksperimenta "ne dise"
filtriranog filtrom propusnikom niskih ucestanosti.

Na vrednost koeficijenta korelacije utiée trajanje
stimulusa u kome se racuna korelacija $to je i o¢ekivano.
Medutim uocava se da u oblastima gde nema bioloSkog
Suma (odnosno gde Sum verovatno poti¢e od sopstvenog
Suma merne aparature mikrofona, pojacavaca) koeficijent
korelacije ima znacajno nizu vrednost. Detaljnija analiza
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kao i analiza u prisustvu spoljasnje buke pokazace da li

segmenata u kojima postoje bioloski signali od
segmenata u kojima oni nisu prisutni. To bi doprinelo da
se pri merenju OAE uzimaju samo oni segmenti u kojima
je odnos korisnog signala otoakusticke emisije i ukupnog
Suma najpovoljniji. Visoke vrednosti koeficijenta
korelacije izmedu signala u levom i desnom usnom
kanalu, u trenutcima kada postoji bioloski Sum, upucuju
nas na zakljuCak da postoje realne pretpostavke za
primenu algoritama za potiskivanje bioloSkog Suma,

prilikom merenja signala OAE.
TABELA 1: RELATIVNI INTENZITET SNIMLJENIH STIMULUSA
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Srednja
vrednost
(dB) 7.6 (109 | 12.2 | 11.3 | 17.1 | 16.9 | 19.0
Standardna
greSka 0.8 1.0 1.0 1.2 1.1 1.2 1.4
Standardna
devijacija 2.9 3.8 3.9 4.4 4.0 4.6 5.4
Varijansa 8.7 | 145 | 153 | 19.1 | 16.1 | 21.1 | 29.1
U Tabeli 1 date su srednje vrednosti relativnih
intenziteta snimljenih stimulusa za sve subjekte.

Najintenzivniji su stimulusi pri uslovu eksperimenta
"duboko dise na usta” dok je najmanji intenzitet stimulusa
pri uslovu eksperimenta "ne dise”. Vidi se da postoji
razlika u intenzitetu kada subjekti ne diSu, diSu
"normalno" i duboko disu. Pokazuje se da je ova razlika u
intenzitetu izmedu grupa statisti¢ki znacajna (p<0.001).
Detaljnija analiza na ve¢em uzorku dace odgovor da li se
na osnovu intenziteta bioloskog Suma moze pouzdano
zakljucivati o njegovom poreklu.

1. ZAKLJUCAK

Preliminarni rezultati analize bioloskih Sumova u
us$nom kanalu ukazali su:

- da se bioloski Sumovi mogu snimiti u uSnom
kanalu kada nema spoljasnje buke,

- da se Dbioloski Sumovi mogu
auditivnim i vizuelnim putem,

- da na posmatranom uzorku postoje statisti¢ki
parametri kojima se mogu opisati pojedini
bioloski Sumovi i da ti parametri mogu posluziti
za prepoznavanje pojedinih bioloskih Sumova,

razlikovati

ova Cinjenica moze omoguciti razdvajanje vremenskih

- da postoji korelacija izmedu signala snimljenih
istovremeno na levom i na desnom uhu,

- da je koeficijent korelacije veci u trenutcima kada
postoji bioloski Sum,

- da je na osnovu vrednosti koeficijenta korelacije
moguce razdvojiti segmente u kojima postoji
bioloski Sum od segmenata u kojima ga nema.

Ovi rezultati pokazuju da je pri odredenim uslovima
snimanja moguce kvalitativno opisati bioloske Sumove
koji se javljaju u spoljasnjem sluSnom kanalu. Dalja
istrazivanja ¢e pokazati da li se statisticki podaci dobijeni
iz bioloskih Sumova snimljenih u u$nom kanalu mogu
koristiti kao dijagnosticki podaci u kardiologiji i
pulmologiji.

Dobijeni rezultati su prvi krak u analizi i opisivanju
Suma koji se javlja u u$snom kanalu pri snimanju OAE.
Dalja istrazivanja ¢e pokazati da li je moguce razdvojiti
bioloski Sum od Suma nastalog usled spoljasnje buke. Ona
treba da daju odgovor da li je mogucée i ako jeste koji je od
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ABSTRACT

Noise existing in outer ear canal have significant
influence on OAE measurements. Characterization of the
noise can contribute in development of efficient noise
canceling algorithms. Noise in ear canal can be external
and internal. External is due to environmental noise and
we can have partly influence on it. Internal are due to
biological noise and they are result of body functioning,
and always exist. In the work we analyzed biological noise
sources in ear canal.
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