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KRATAK SADRŽAJ
Hro nič ni su pu ra tiv ni oti tis (HSO) je jed no od naj če šćih obo qe wa koja se leče na oto ri no la rin go lo škim ode‑

qewima. Obično je reč o nalazu koji već otomikroskopijom (uvek boqe nego otoskopijom) jasno upućuje na dijagnozu. 
Ispi ti va we sta wa slu ha, a če sto i ču la rav no te že, oba ve zni je deo di jag no stič kih po stu pa ka, ko ji ma se ot kri va ko li‑
ko je kon duk tiv no i sen zo ri neuralno ošte će we. Po ne kad je, me đu tim, po treb no oba vi ti de taq ni ja audi o lo ška is pi‑
ti va wa ne sa mo da bi se do bi la ja sni ja sli ka o ošte će wu ču la slu ha kod HSO, već i da bi se utvr di lo da li je uop šte u 
pi ta wu HSO ka da di jag no za ni je oči gled na. Uvi di o uti ca ju me sta per fo ra ci je i za pre mi ne sred weg uva na ve li či nu 
kon duk tiv nog ošte će wa mo gu po mo ći u pro ce ni sta wa HSO. Ispi ti va we ču la rav no te že kod HSO mo že uka za ti na po‑
re me ća je ko ji još ne zna če i traj na ošte će wa, kao što su pe ri lim fna fi stu la i be nig ni pa rok si zmal ni po zi ci o ni 
ver ti go. Ošte će wa ču la rav no te že kod HSO se mo gu ot kri ti pri me nom te sto va ve sti bu lo o ku larnog re flek sa, a to su: 
spon ta ni nis tag mus, tzv. Headim pul se test, Headsha king test. Reč je o te sto vi ma ko ji ne zah te va ju sku pu, glo ma znu opre‑
mu za sti mu la ci ju, a mo gu se iz vo di ti i bez po seb ne opre me za sni ma we i be le že we nis tag mu sa. Wi hov po se ban zna čaj 
je i u to me što da ju do voq no po da ta ka ko ji mo gu za me ni ti na laz ka lo rič kog te sta ko ji se ne pri me wu je kod HSO.

Kqučne reči: hronični supurativni otitis medija; audiometrija; perforacija bubne opne; konduktivno oštećewe 
sluha; ispitivawe čula ravnoteže; perilimfna fistula

UVOD

Hro�nič�ni�su�pu�ra�tiv�ni�oti�tis�(HSO)�je�jed�no�od�
naj�če�šćih�obo�qe�wa�koja�se�leče�na�oto�ri�no�la�rin�go
lo�škim�odeqewima.�Obično�je�reč�o�nalazu�koji�već�
otomikroskopijom�(uvek�boqe�nego�otoskopijom)�ja
snu�upućuje�na�dijagnozu.�Po�ne�kad�je�po�treb�no�oba�vi
ti�de�taq�ni�ja�audi�o�lo�ška�i�dru�ga�is�tra�ži�va�wa�ne�sa
mo�da�bi�se�do�bi�la�ja�sni�ja�sli�ka�o�ovom�obo�qe�wu,�već�
i�da�bi�se�utvr�di�lo�da�li�je�uop�šte�u�pi�ta�wu�HSO.�
Ta�ko�audi�o�lo�ški�me�to�di�mo�gu�po�mo�ći�u�po�sta�vqa�wu�
di�jag�no�ze�ka�da�ona�ni�je�oči�gled�na:�na�la�zom�kon�duk
tiv�nog�ošte�će�wa�ili�tim�pa�no�me�trij�skom�po�tvr�dom�
ma�le�per�fo�ra�ci�je�ko�ja�se�ne�mo�že�la�ko�uoči�ti.�Kod�
već�utvr�đe�ne�di�jag�no�ze�audi�o�lo�ški�me�to�di�se�pri�me
wu�ju�ka�ko�bi�se�usta�no�vi�li�sta�we�ču�la�slu�ha�u�unu�tra
šwem�uvu,�kon�duk�tiv�na�kom�po�nen�ta�ošte�će�wa,�sta
we�ču�la�rav�no�te�že,�even�tu�al�ne�pe�ri�lim�fne�fi�stu�le�
i�la�bi�rin�ti�tis�[1].

U�ovom�ra�du�će�mo�se�naj�pre�osvr�nu�ti�na�me�to�de�
pro�ce�ne�sta�wa�ču�la�slu�ha�bez�opi�sa�iz�vo�đe�wa�onih�
ko�je�su�do�bro�po�zna�te,�ali�uz�obra�ća�we�pa�žwe�na�ne�ke�
va�žne�okol�no�sti�ko�je�tre�ba�ima�ti�na�umu.�Za�tim�će
mo�opi�sa�ti�me�to�de�is�pi�ti�va�wa�ču�la�rav�no�te�že,�pre�
sve�ga�one�ko�je�u�kli�nič�kom�ra�du�ima�ju�ve�o�ma�ko�ri�snu�
prak�tič�nu�pri�me�nu�a�do�sad�su�se�ma�lo�ko�ri�sti�le.
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Tonalna liminarna audiometrija

Ka�da�se�uklo�ne�even�tu�al�ne�pre�pre�ke�u�spo�qa�šwem�
slu�šnom�hod�ni�ku�(gnoj,�de�tri�tus,�ce�ru�men),�oba�ve�se�

is�pi�ti�va�wa�zvuč�nom�vi�qu�škom,�a�po�tom�se�pri�me�ni�
to�nal�na�li�mi�nar�na�audi�o�me�tri�ja�za�va�zdu�šnu�i�kost
nu�pro�vo�dqi�vost.�Sta�we�va�zdu�šne�i�kost�ne�pro�vo
dqi�vo�sti�po�ka�za�će�udeo�ošte�će�wa�kon�duk�tiv�nog�apa
ra�ta�i�sa�mog�ču�la�slu�ha�u�unu�tra�šwem�uvu�[2].�Tre
ba,�me�đu�tim,�ima�ti�u�vi�du�da�se�po�sle�ope�ra�ci�je�mo
že�pro�me�ni�ti�ne�sa�mo�prag�va�zdu�šne�pro�vo�dqi�vo
sti,�već�i�prag�kost�ne,�ko�ji�se�mo�že�po�gor�ša�ti�usled�
ošte�će�wa�unu�tra�šweg�uva,�ali�se�mo�že�i�po�pra�vi
ti,�jer�je�od�re�đen�funk�ci�o�nal�nom�spo�sob�no�šću�Kor
ti�je�vog�or�ga�na�i�me�ha�nič�kim�sta�wem�na�fe�ne�stra�ma.�
Slič�no�ovo�me�se�kod�oto�skle�ro�ze�po�sle�uspe�šne�ope
ra�ci�je�iz�gu�bi�Kar�har�tov�zu�bac�na�kost�noj�kri�voj.

Po�se�ban�pro�blem�pri�iz�vo�đe�wu�audi�o�me�tri�je�je�
tzv.�ma�ski�ra�we.�Pri�is�pi�ti�va�wu�va�zdu�šne�pro�vo
dqi�vo�sti�neo�p�hod�no�je�kod�lo�ši�jeg�uva�ma�ski�ra�ti�
bo�qe�uvo�uko�li�ko�je�raz�li�ka�u�va�zdu�šnom�pra�gu�iz�me
đu�wih�ve�ća�od�40�dB.�Pri�is�pi�ti�va�wu�kost�ne�pro�vo
dqi�vo�sti�neo�p�hod�no�je�uvek�ma�ski�ra�ti�bo�qe�uvo�jer�
se�zvuk�kroz�ko�sti�lo�ba�we�pre�no�si�na�dru�gu�stra�nu�
prak�tič�no�bez�gubitka�energije�[3].�Za�ilu�stra�ci�ju�
gre�ške�ko�ja�se�mo�že�do�go�di�ti�uko�li�ko�se�ma�ski�ra�we�
ne�pri�me�ni�po�slu�ži�će�pri�mer�gde�je�jed�no�uvo�„glu
vo”,�a�dru�go�zdra�vo.�Vazdušna�kri�va�„glu�vog”�uva�će�
ta�da�bi�ti�za�5070�dB�lo�ši�ja�od�va�zdu�šne�kri�ve�su
prot�ne�stra�ne�i�pred�sta�vqa�će�tzv.�fan�tom�sku�kri�vu�
do�bi�je�nu�pra�gom�slu�ha�zdra�ve�stra�ne�ko�ja�je�re�a�go�va
la�na�zvuk�iz�slu�ša�li�ce�na�„glu�vom”�uvu.�Kost�na�kri
va�„glu�vog”�uva�uglav�nom�će�se�po�kla�pa�ti�s�kost�nom�
kri�vom�zdra�vog.�Ta�ko�će�se,�ume�sto�na�la�za�glu�vo�će,�do
bi�ti�na�laz�kon�duk�tiv�nog�ošte�će�wa.�Ova�kve�gre�ške,�
ko�je�pot�pu�no�uga�še�nu�funk�ci�ju�ču�la�slu�ha�pri�ka�zu
ju�po�gre�šno,�če�ste�su�i�mo�gu�usme�ri�ti�da�qi�tok�le�če
wa�bo�le�sni�ka�na�po�gre�šnu�stra�nu.
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Važno�je�na�po�me�nu�ti�da,�ka�da�po�sto�ji�per�fo�ra�ci
ja�bub�ne�op�ne,�od�re�đi�va�we�pra�ga�slu�ha�tre�ba�uvek�ra
di�ti�po�mo�ću�kla�sič�nih�slu�ša�li�ca�s�na�u�šni�ca�ma,�jer�
one�obez�be�đu�ju�do�voq�no�ve�li�ki�va�zdu�šni�pro�stor�
is�pod�na�u�šni�ca.�Ispi�ti�va�we�va�zdu�šnog�pra�ga�slu
ha�po�mo�ću�slu�ša�li�ca�s�ume�ci�ma�ko�ji�se�po�sta�vqa�ju�u�
spo�qa�šwi�slu�šni�hod�nik�pri�ka�za�će�la�žno�znat�no�
ve�će�ošte�će�we�slu�ha�zbog�gu�bit�ka�zvuč�nog�pri�ti�ska�
u�spo�qa�šwem�slu�šnom�hod�ni�ku�[4].

Ispitivawa zvučnom viquškom

Ispi�ti�va�wa�zvuč�nom�vi�qu�škom,�naj�če�šće�po�Ri
neu�(Rin ne)�i�Ve�be�ru�(We ber),�ne�za�o�bi�la�zna�su�kao�ori
jen�ta�ci�o�ni�me�to�di�za�od�re�đi�va�we�vr�ste�i�te�ži�ne�
ošte�će�wa�slu�ha�pre�pri�me�ne�audi�o�me�tri�je,�ali�i�kao�
kon�trol�ne�teh�ni�ke�ko�je�mo�gu�bi�ti�ko�ri�sne�pri�pro�ve
ri�upra�vo�opi�sa�nih�gre�ša�ka.�Kod�is�pi�ti�va�wa�pre�ma�
Ve�be�ro�voj�me�to�di�zvuk�će�la�te�ra�li�zo�va�ti�na�zdra�vu�
stra�nu�kod�jed�no�stra�ne�te�že�sen�zo�ri�neuralne�na�glu
vo�sti�ili�glu�vo�će,�dok�će�kod�kon�duk�tiv�nog�ošte�će
wa�la�te�ra�li�zo�va�ti�na�bo�le�snu�stra�nu�[5].�Tre�ba�ima
ti�na�umu�da�kod�sen�zo�ri�neuralnog�ošte�će�wa�ili�glu
vo�ća�ko�je�du�že�tra�ju�bo�le�sni�ci�če�sto�ni�su�u�sta�wu�
da�da�ju�po�u�zda�ne�od�go�vo�re�zbog�cen�tral�ne�adap�ta�ci
je�na�iz�o�sta�nak�ču�la�slu�ha�na�jed�nom�uvu,�pa�se�mo�že�
do�go�di�ti�da�ne�ma�ju�uti�sak�la�te�ra�li�za�ci�je�i�on�da�ka
da�se�on�oče�ku�je.�Ta�ko�đe,�va�žno�je�zna�ti�da�zvuč�na�vi
qu�ška�po�ka�zu�je�na�laz�ko�ji�va�ži�sa�mo�za�fre�kven�ci
ju�na�ko�joj�ona�ra�di.

Kod�is�pi�ti�va�wa�po�me�to�du�Ri�nea�tre�ba�bi�ti�oba
zriv�jer�se�na�stra�ni�„glu�vog”�uva�mo�že�pri�ka�za�ti�la
žno�ne�ga�tiv�ni�na�laz,�ko�ji�se�pre�po�zna�je�tek�za�glu�ši
va�wem�zdra�vog�uva.�Uko�li�ko�do�đe�do�ne�pa�žwe,�la�žno�
ne�ga�tiv�ni�na�laz�se�mo�že�shva�ti�ti�kao�po�tvr�da�kon
duk�tiv�nog�ošte�će�wa�ta�mo�gde�je�u�pi�ta�wu�glu�vo�ća.

Pa�to�lo�ški�pro�ces�u�sred�wem�uvu�raz�li�či�to�će�
uti�ca�ti�na�iz�gled�va�zdu�šnog�pra�ga�u�za�vi�sno�sti�od�
po�ve�ća�wa�ma�se,�od�no�sno�ri�gi�di�te�ta�kon�duk�tiv�nog�
apa�ra�ta.�Po�ve�ća�we�ma�se�(na�pri�mer,�po�li�po�zno�iz
me�we�na�slu�zni�ca�na�ko�šči�ca�ma)�iza�zi�va�će�ve�ći�kon
duk�tiv�ni�gu�bi�tak�na�vi�so�kim�fre�kven�ci�ja�ma,�dok�će�
po�ve�ća�wa�ri�gi�di�te�ta�(na�pri�mer,�pri�ra�sli�ce�u�ušnoj�
šu�pqi�ni)�do�pri�no�si�ti�ve�ćem�kon�duk�tiv�nom�gu�bit
ku�na�ni�skim�fre�kven�ci�ja�ma�[6].�Po�ka�za�no�je�da�fik
sa�ci�ja�in�ku�do�sta�pe�di�jal�nog�zglo�ba�ili�in�ku�do�ma�le
ar�nog�zglo�ba�ne�će�ima�ti�bit�nog�efek�ta�na�prag�slu
ha,�dok�će�fik�sa�ci�ja�gla�ve�ma�le�u�sa,�in�ku�sa�ili�te�ti�ve�
sta�pe�di�ju�sa�do�ve�sti�do�ošte�će�wa�slu�ha�[7].

Timpanometrija

Tim�pa�no�me�tri�ja�ni�je�me�tod�ko�ji�se�ru�tin�ski�pri
me�wu�je�pri�po�sta�vqa�wu�di�jag�no�ze�HSO.�Za�do�bi�ja�we�
uobi�ča�je�nih�po�da�ta�ka�ovim�me�to�dom�neo�p�hod�no�je�da�
bub�na�op�na�ne�bu�de�per�fo�ri�ra�na.�Upra�vo�ova�oso�bi�na�

se�ko�ri�sti�u�tra�že�wu�even�tu�al�ne�mi�kro�per�fo�ra�ci�je�
ko�ja�se�ne�mo�že�ja�sno�uoči�ti�ru�tin�skim�pre�gle�dom.�
Uko�li�ko�per�fo�ra�ci�ja�po�sto�ji,�pri�pri�me�ni�tim�pa
no�me�tri�je�mo�gu�se�ja�vi�ti�dve�mo�guć�no�sti.�Ako�je�tu�ba�
pro�hod�na�ili�se�otva�ra�pod�pri�ti�skom�ko�ji�se�ko�ri
sti�u�tim�pa�no�me�tri�ji,�ne�će�se�us�pe�ti�znat�ni�je�pro
me�ni�ti�pri�ti�sak�u�spo�qa�šwem�slu�šnom�hod�ni�ku�jer�
će�se�stvo�ri�ti�otvo�re�na�ko�mu�ni�ka�ci�ja�s�fa�rink�som.�
Ta�da�iz�vo�đe�we�tim�pa�no�me�tri�je�ne�će�bi�ti�mo�gu�će,�jer�
će�apa�rat�bez�u�spe�šno�po�ku�ša�va�ti�da�do�stig�ne�pri
ti�sak�neo�p�ho�dan�za�po�če�tak�iz�vo�đe�wa�te�sta.�Ako�je�
tu�ba�za�tvo�re�na,�apa�rat�će�po�sti�ći�neo�p�ho�dan�pri�ti
sak,�a�na�laz�će�se�pri�ka�za�ti�uglav�nom�kao�rav�na�li
ni�ja�ko�ja�će�po�ka�zi�va�ti�ve�li�ku�za�pre�mi�nu�za�jed�nič
ke�šu�pqi�ne�spo�qa�šweg�slu�šnog�hod�ni�ka�i�sred�weg�
uva.�Na�osno�vu�ova�kvih�is�ho�da�mo�že�se�za�kqu�či�ti�o�
po�sto�ja�wu�per�fo�ra�ci�je.

Dru�ga�ulo�ga�tim�pa�no�me�tri�je�ko�ja�se�pri�me�wu�je�pri�
po�sta�vqa�wu�di�jag�no�ze�HSO�(ka�da�po�sto�ji�per�fo�ra
ci�ja)�mo�že�bi�ti�do�bi�ja�we�in�for�ma�ci�ja�o�funk�ci�o
ni�sa�wu�tu�be�i�mo�guć�no�sti�iz�jed�na�ča�va�wa�pri�ti�ska�u�
sred�wem�uvu�po�sle�ope�ra�ci�je.�Po�sle�za�tva�ra�wa�spo
qa�šweg�slu�šnog�hod�ni�ka�tim�pa�no�me�trij�skom�son
dom,�pri�ti�sak�se�u�pro�sto�ru�ko�ji�či�ne�spo�qa�šwi�slu
šni�hod�nik�i�šu�pqi�na�sma�wu�je�na�oko�200�da Pa�i�na�
tom�ni�vou�odr�ža�va.�Ispi�ta�nik�za�tim�po�mo�ću�slam�ke�
gu�ta�vo�du�iz�ča�še�510�pu�ta�(pi�je�vo�du�po�mo�ću�slam�ke�
da�bi�se�što�vi�še�sma�wi�le�smet�we�od�po�kre�ta�mi�ši
ća�usta).�Kod�zdra�ve�tu�be�ne�ga�ti�van�pri�ti�sak�ne�sta
će�po�sle�dvatri�gu�tqa�ja�[8].�Ovo�is�pi�ti�va�we�se�vr
ši�s�ne�ga�tiv�nim�pri�ti�skom,�jer�se�že�li�pro�ve�ri�ti�
funk�ci�ja�tu�be�u�fi�zi�o�lo�škim�uslo�vi�ma,�kon�kret�no�
pri�li�kom�gu�ta�wa,�i�to�ta�ko�što�će�pro�pu�šta�ti�va
zduh�u�tim�pa�no�pe�tal�nom�sme�ru�(od�fa�rink�sa�ka�sred
wem�uvu).�Po�sto�je,�pak,�kon�tro�verz�na�mi�šqe�wa�o�to
me�da�li�je�po�treb�no�pre�o�pe�ra�ci�o�no�is�pi�ti�va�we�tu
be,�bu�du�ći�da�sa�ma�ope�ra�ci�ja�mo�že�zna�čaj�no�iz�me�ni�ti�
spo�sob�nost�tu�be,�dok�će�ne�po�vo�qan�na�laz�pre�hi�rur
ške�in�ter�ven�ci�je�iona�ko�spre�či�ti�hi�rur�ški�za�hvat.�
Me�đu�tim,�na�laz�ko�ji�uka�zu�je�na�do�bro�funk�ci�o�ni�sa�we�
tu�be�zna�či�da�su�mo�guć�no�sti�za�uspe�šno�epi�te�li�zo
va�we�sred�weg�uva�po�sle�ope�ra�ci�je�ve�će,�te�mo�že�uti
ca�ti�na�od�lu�ku�o�to�me�da�se�ura�di�tim�pa�no�pla�sti�ka�
uz�oču�va�we�zad�weg�zi�da�slu�šnog�hod�ni�ka.

UTICAJ PERFORACIJE BUBNE  
OPNE NA OŠTEĆEWE SLUHA

Per�fo�ra�ci�ja� bub�ne� op�ne� stva�ra� kon�duk�tiv�no�
ošte�će�we�ko�je�mo�že�bi�ti�od�za�ne�mar�qi�vog�do�oko�50�
dB.�U�li�te�ra�tu�ri�ne�ma�mno�go�is�tra�ži�va�wa�o�uti�ca
ju�per�fo�ra�ci�je�na�ošte�će�we�slu�ha.�Uti�ca�ji�HSO�na�
kon�duk�tiv�ni�me�ha�ni�zam�ve�o�ma�ote�ža�va�ju�ja�sno�za�kqu
či�va�we�o�izo�lo�va�nom�uti�ca�ju�per�fo�ra�ci�je�na�kon
duk�tiv�na�ošte�će�wa.�U�po�sled�we�vre�me�ob�ja�vqe�na�su�
is�tra�ži�va�wa�o�uti�ca�ju�sa�mih�per�fo�ra�ci�ja�kod�bo�le
sni�ka�ko�ji�ne�ma�ju�HSO,�ko�ja�su�uka�za�la�na�to�da�glav�ni�



 309

SRPSKI ARHIV ZA CELOKUPNO LEKARSTVO

me�ha�ni�zam�kon�duk�tiv�nog�ošte�će�wa�kod�per�fo�ra�ci
je�bub�ne�op�ne�ni�je,�ka�ko�se�ra�ni�je�mi�sli�lo,�po�ni�šte
we�fa�zne�raz�li�ke�iz�me�đu�oval�nog�i�okru�glog�pro�zo
ra,�već�sma�we�we�raz�li�ke�u�zvuč�nom�pri�ti�sku�iz�me�đu�
spo�qa�šwe�i�unu�tra�šwe�stra�ne�bub�ne�op�ne�[4,�911].�
Po�tvr�đu�je�se�ra�ni�ja�pret�po�stav�ka�da�se�s�po�ve�ća�wem�
ve�li�či�ne�per�fo�ra�ci�je�po�ve�ća�va�i�kon�duk�tiv�no�ošte
će�we�slu�ha,�kao�i�odav�no�po�zna�ta�či�we�ni�ca�da�je�kod�
bi�lo�ko�je�per�fo�ra�ci�je�kon�duk�tiv�no�ošte�će�we�slu�ha�
naj�ve�će�na�naj�ni�žim�fre�kven�ci�ja�ma,�te�da�se�sma�wu
je�s�po�ve�ća�wem�fre�kven�ci�je.

Za�ni�mqi�vi�su�i�no�vi�uvi�di�o�uti�ca�ju�me�sta�per
fo�ra�ci�je�na�sluh.�Na�i�me,�kon�duk�tiv�no�ošte�će�we�slu
ha�ni�je�bit�no�od�re�đe�no�me�stom�per�fo�ra�ci�je.�Ra�ni�je�
se�sma�tra�lo�da�per�fo�ra�ci�je�u�zad�wim�kva�dran�ti�ma�
pra�ve�ve�će�kon�duk�tiv�no�ošte�će�we�ne�go�per�fo�ra�ci�je�
u�pred�wim,�jer,�na�vod�no,�zvuk�di�rekt�no�pa�da�na�okru
gli�pro�zor�kod�per�fo�ra�ci�ja�u�zad�wem�do�wem�kva�dran
tu,�te�ta�ko�sma�wu�je�ko�hle�ar�ni�od�go�vor�po�ni�šta�va�ju�ći�
raz�li�ku�u�fa�zi�kre�ta�wa�u�oval�nom�i�okru�glom�pro
zo�ru.�Kod�per�fo�ra�ci�ja�u�pred�wim�kva�dran�ti�ma�oču
va�na�bub�na�op�na�u�zad�wim�kva�dran�ti�ma�bi�šti�ti�la�
okru�gli�pro�zor�od�di�rekt�nog�uti�ca�ja�zvu�ka,�te�ta�ko�
oču�va�la�fa�znu�raz�li�ku�na�dva�pro�zo�ra.�Me�đu�tim,�po
što�su�ta�la�sne�du�ži�ne�zvu�ko�va�ko�ji�se�upo�tre�bqa�va�ju�
u�audi�o�me�tri�ji�(i�ko�je�su�zna�čaj�ne�za�sluh)�znat�no�ve
će�od�di�men�zi�ja�sred�weg�uva,�di�frak�ci�ja�je�iz�ra�že�na,�
pa�po�lo�žaj�per�fo�ra�ci�je�ne�ma�bit�nog�efek�ta�na�ve�li
či�nu�kon�duk�tiv�nog�ošte�će�wa.�Me�re�wa�su�po�tvr�di�la�
ovu�pret�po�stav�ku�[911].

Ispi�ti�va�wa�su�ta�ko�đe�ot�kri�la�nov�uvid�o�ve�li�kom�
uti�ca�ju�za�pre�mi�na�sred�weg�uva�na�ve�li�či�nu�kon�duk
tiv�nog�ošte�će�wa�slu�ha�kod�per�fo�ra�ci�je�bub�ne�op�ne.�
Ka�ko�se�na�vo�di,�ista�per�fo�ra�ci�ja�će�iza�zva�ti�sa�svim�
raz�li�či�ta�ošte�će�wa�slu�ha�kod�uši�ju�s�raz�li�či�tim�
za�pre�mi�na�ma�sred�weg�uva;�na�i�me,�što�je�ve�ća�za�pre
mi�na�sred�weg�uva,�to�će�kon�duk�tiv�no�ošte�će�we�slu
ha�bi�ti�ma�we�[911].�Ra�ni�ja�is�pi�ti�va�wa�su�po�ka�za�la�
da�za�pre�mi�na�va�zdu�šnog�pro�sto�ra�sred�weg�uva�mo�že�
bi�ti�ve�o�ma�pro�men�qi�va�(220�ml)�[12].�Za�to�iste�per
fo�ra�ci�je�kod�dva�uveta�s�ve�o�ma�raz�li�či�tim�za�pre�mi
na�ma�sred�weg�uva�mo�gu�iza�zva�ti�kon�duk�tiv�na�ošte�će
wa�ko�ja�se�raz�li�ku�ju�i�za�35�dB�[911].�Me�ha�ni�zam�ovog�
pro�ce�sa�je�sle�de�ći:�za�da�ti�zvuč�ni�pri�ti�sak�u�spo�qa
šwem�slu�šnom�hod�ni�ku�i�da�tu�per�fo�ra�ci�ju�stvo�re
ni�zvuč�ni�pri�ti�sak�u�šu�pqi�ni�sred�weg�uva�obr�nu
to�se�me�wa�u�od�no�su�na�we�go�vu�za�pre�mi�nu.�Ka�da�je�za
pre�mi�na�u�pro�sto�ru�sred�weg�uva�ve�li�ka,�zvuč�ni�pri
ti�sak�će�bi�ti�ma�wi,�raz�li�ka�iz�me�đu�we�ga�i�zvuč�nog�
pri�ti�ska�sa�spo�qa�šwe�stra�ne�bub�ne�op�ne�ve�ća,�a�kon
duk�tiv�no�ošte�će�we�ma�we.�Obr�nu�to,�kod�ma�lih�za�pre
mi�na�u�pro�sto�ru�sred�weg�uva�stvo�ri�će�se�ve�ći�zvuč
ni�pri�ti�sak,�raz�li�ka�iz�me�đu�we�ga�i�zvuč�nog�pri�ti
ska�sa�spo�qa�šwe�stra�ne�bub�ne�op�ne�bi�će�ma�wa,�te�će�
za�to�kon�duk�tiv�no�ošte�će�we�bi�ti�ve�će.�Uti�caj�za�pre
mi�ne�sred�weg�uva�na�ve�li�či�nu�kon�duk�tiv�nog�ošte�će
wa�slu�ha�kod�HSO�mo�gao�bi�ob�ja�sni�ti:�ve�li�ke�raz�li
ke�u�kon�duk�tiv�nom�ošte�će�wu�kod�ina�če�slič�nih�per

fo�ra�ci�ja,�fluk�tu�a�ci�ju�kon�duk�tiv�nog�ošte�će�wa�slu
ha�zbog�pro�me�ne�za�pre�mi�ne�sred�weg�uva�(ka�da�in�fek
ci�ja�iza�zo�ve�oti�ca�we�zi�do�va�i�na�ku�pqa�we�teč�no�sti,�
či�me�se�sma�wu�je�za�pre�mi�na),�od�no�sno�kli�nič�ko�is�ku
stvo�da�per�fo�ra�ci�je�bub�ne�op�ne�po�sle�tim�pa�no�pla
sti�ke�sa�tzv.�walldown�teh�ni�kom�ima�ju�ve�ću�kon�duk
tiv�nu�kom�po�nen�tu�ošte�će�wa�ne�go�slič�ne�per�fo�ra
ci�je�kod�neo�pe�ri�sa�nih�uši�ju;�na�i�me,�šu�pqi�na�sred
weg�uva�po�sle�pri�me�ne�po�me�nu�te�teh�ni�ke�ima�ve�o�ma�
ma�lu�za�pre�mi�nu,�što�u�ovom�slu�ča�ju�do�pri�no�si�stva
ra�wu�ve�ćeg�kon�duk�tiv�nog�ošte�će�wa�[4].

ISPITIVAWE ČULA RAVNOTEŽE

Na�po�čet�ku�is�pi�ti�va�wa�mo�ra�se�uze�ti�do�bro�usme
re�na�anam�ne�za,�što�je�po�seb�no�va�žno�za�po�re�me�ća�je�
rav�no�te�že�ko�ji�se�mo�gu�ma�ni�fe�sto�va�ti�i�opi�sa�ti�na�
ve�o�ma�raz�li�či�te�na�či�ne.�Za�to�po�seb�na�pa�žwa�usme�re
na�na�utvr�đi�va�we�sta�wa�ču�la�rav�no�te�že�tre�ba�da�bu
de�ru�tin�ski�deo�is�pi�ti�va�wa.�Tok�sič�ni�ili�su�pu�ra
tiv�ni�la�bi�rin�ti�tis�mo�že�na�sta�ti�kao�kom�pli�ka�ci
ja�hro�nič�ne�bo�le�sti�sred�weg�uva,�dok�me�sto�pro�do�ra�
mo�že�bi�ti�ne�ki�od�pro�zo�ra�ili�ero�zi�ja�ko�sti�otič
ke�kap�su�le�s�pe�ri�lim�fnom�fi�stu�lom.�La�bi�rin�ti�tis�
iza�zi�va�vr�to�gla�vi�cu,�muč�ni�nu,�po�vra�ća�we,�ti�ni�tus�i�
ošte�će�we�slu�ha,�pa�se�na�ovu�kom�pli�ka�ci�ju�mo�ra�uvek�
mi�sli�ti�ka�da�po�sto�ji�HSO�[13].

Za�is�pi�ti�va�we�funk�ci�je�ču�la�rav�no�te�že�na�ras�po
la�ga�wu�su�mno�ge�teh�ni�ke,�ali�kod�HSO�se�ka�lo�rič�ki�
test�vo�dom,�ko�ji�se�u�prak�si�naj�če�šće�pri�me�wu�je,�ne�
mo�že�ura�di�ti.�Raz�log�za�to�su�ši�re�we�in�fek�ci�je,�kao�
i�iz�me�we�ni�ana�tom�ski�uslo�vi�ko�ji�kom�pro�mi�tu�ju�tu
ma�če�we�na�la�za.�Po�sto�ji�mo�guć�nost�ka�lo�rič�kog�te�sta�
va�zdu�hom�ili�vo�dom�u�za�tvo�re�nom�si�ste�mu,�ko�ja�se�ne�
iz�li�va�u�spo�qa�šwi�slu�šni�hod�nik,�ali�su�ove�teh�ni
ke�ve�o�ma�ret�ke�u�kli�nič�koj�prak�si.�Klasični�ro�ta�ci
o�ni�test�na�ro�ta�ci�o�noj�sto�li�ci�s�elek�tro�ni�stag�mo
gra�fi�jom�mo�že�da�ti�po�dat�ke�o�di�rek�ci�o�noj�pre�pon
de�ran�ci,�kao�po�sle�di�ci�jed�no�stra�nog�ošte�će�wa,�ili�
iz�o�stan�ka�od�go�vo�ra�kod�obo�stra�nog�ošte�će�wa.�Ovaj�
test,�me�đu�tim,�zah�te�va�glo�ma�znu�i�sku�pu�opre�mu,�a�ne�
pru�ža�zna�čaj�no�vi�še�po�da�ta�ka�od�te�sto�va�na�ko�je�će�se�
obra�ti�ti�pa�žwa�u�ovom�član�ku�[14].�Sto�ga�sle�de�opi
si�te�sto�va�ko�ji�su�ret�ko�pri�me�wi�va�ni,�ko�ji�i�kod�oso
ba�obo�le�lih�od�HSO�mo�gu�pru�ži�ti�po�treb�ne�na�la�ze,�a�
pri�tom�ne�zah�te�va�ju�kom�pli�ko�va�ne�ure�đa�je.

Test za perilimfnu fistulu

Klinički�simp�to�mi�pe�ri�lim�fne�fi�stu�le�opi�sa
ni�su�kra�jem�19.�ve�ka.�U�te�stu�za�pe�ri�lim�fnu�fi�stu
lu�ko�ri�sti�se�po�zi�ti�van�ili�ne�ga�ti�van�pri�ti�sak�u�
spo�qa�šwem�slu�šnom�hod�ni�ku�i�ot�kri�va�na�taj�na
čin�iza�zvan�nis�tag�mus.�Pe�ri�lim�fna�fi�stu�la�se�ja�vqa�
za�jed�no�s�iz�ra�že�nom�vr�to�gla�vi�com,�ko�ja�se�po�ja�ča�va�
pri�li�kom�ki�ja�wa�ili�Val�sal�vi�nog�ma�ne�vra,�ošte�će
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wem�slu�ha�sen�zo�ri�neuralnog�ti�pa�i�mo�gu�ćim�te�škim�
kom�pli�ka�ci�ja�ma,�a�le�či�se�hi�rur�ški.�Naj�če�šće�me�sto�
uni�šte�wa�otič�ke�kap�su�le,�na�ro�či�to�kod�ho�le�ste�a�to
ma,�je�ste�zid�ho�ri�zon�tal�nog�po�lu�kru�žnog�ka�na�la�[13].�
Pa�to�fi�zi�o�lo�ški�me�ha�ni�zam�ko�ji�je�u�osno�vi�na�stan
ka�nis�tag�mu�sa�na�te�stu�za�pe�ri�lim�fnu�fi�stu�lu�još�
ni�je�sa�svim�raz�ja�šwen.�Ra�ni�je�se�sma�tra�lo�da�će,�ka
da�se�u�spo�qa�šwem�slu�šnom�hod�ni�ku�po�ve�ća�pri�ti
sak,�to�do�ve�sti�do�am�pu�lo�pe�tal�nog�kre�ta�wa�en�do�lim
fe�i�od�go�va�ra�ju�ćeg�nis�tag�mu�sa�sa�br�zom�kom�po�nen�tom�
ka�is�pi�ti�va�nom�uvu,�dok�bi�ne�ga�ti�van�pri�ti�sak�iza
zvao�su�prot�no�dej�stvo.�U�prak�si�se,�pak,�po�ka�za�lo�da�
se�de�ša�va�i�obr�nu�ti�pro�ces,�pa�čak�i�to�da�i�po�zi�ti
van�i�ne�ga�ti�van�pri�ti�sak�iza�zi�va�ju�nis�tag�mus�isto
ga�sme�ra�[15].�Pro�me�na�pri�ti�ska�u�spo�qa�šwem�slu
šnom�hod�ni�ku�mo�že�se�ostva�ri�ti�po�mo�ću�Po�li�ce�ro
vog�(Po lit zer)�ba�lo�na,�tim�pa�no�me�trom�ili�pri�ti�skom�
pr�sta�pre�ko�tra�gu�sa,�ko�ji�će�za�tvo�ri�ti�ulaz�u�slu�šni�
hod�nik�i�u�we�mu�po�ve�ća�ti�pri�ti�sak,�dok�se�nis�tag
mus�mo�že�utvr�di�ti�di�rekt�nim�po�sma�tra�wem,�po�mo
ću�Fren�ce�lo�vih�(Fren zel)�na�o�ča�ri�ili�ne�kim�me�to
dom�oku�lo�gra�fi�je.�Opi�sa�ni�na�čin�is�pi�ti�va�wa�ko
ri�sti�ve�sti�bu�lo�o�ku�larni�re�fleks.�Pri�iz�ra�di�te�sta�
za�pe�ri�lim�fnu�fi�stu�lu�ne�tre�ba�una�pred�is�kqu�či�ti�
ni�ve�sti�bu�lo�spi�nal�ni�re�fleks,�ko�ji�mo�že�bi�ti�ko
ri�stan�kod�pri�me�ne�pre�ci�znog�me�to�da�be�le�že�wa,�kao�
što�je�po�stu�ro�gra�fi�ja�[16].�Važno�je�zna�ti�da�po�zi
ti�van�na�laz�na�te�stu�uka�zu�je�na�fi�stu�lu,�dok�je�ne�ga
ti�van�na�laz�ne�is�kqu�ču�je�sa�si�gur�no�šću.

Spontani nistagmus

Spon�ta�ni�nis�tag�mus�je�po�sle�di�ca�još�ne�kom�pen
zo�va�ne�cen�tral�ne�asi�me�tri�je�po�sle�jed�no�stra�nih�pe
ri�fer�nih�ošte�će�wa�ču�la�rav�no�te�že,�u�ovom�slu�ča�ju�
pro�ce�som�u�sred�wem�uvu.�Ima�spo�ru�kom�po�nen�tu�ka�
ošte�će�noj�stra�ni,�a�br�zu�ka�zdra�voj.�Na�sa�mom�po�čet
ku�mo�gu�ća�je�krat�ka�iri�ta�tiv�na�fa�za�sa�spo�rom�kom
po�nen�tom�ka�zdra�voj�stra�ni.�Sam�ovaj�opis�na�gla�ša
va�u�stva�ri�sa�mo�ho�ri�zon�tal�nu�kom�po�nen�tu�spon�ta
nog�nis�tag�mu�sa�jer�je�ona�naj�u�oč�qi�vi�ja.�Opis�spon�ta
nog�nis�tag�mu�sa�tre�ba�lo�bi�ogra�ni�či�ti�na�po�sma�tra
we�oči�ju�u�pri�mar�nom�po�lo�ža�ju,�s�us�prav�nom�i�mir
nom�gla�vom,�naj�bo�qe�bez�op�tič�ke�fik�sa�ci�je,�što�zna�či�
po�mo�ću�Fren�ce�lo�vih�na�o�ča�ri�ili�oku�lo�gra�fi�je�[15].�
Spon�ta�ni�nis�tag�mus�se�opi�su�je�kao�sta�tič�ki�simp�tom�
pri�li�kom�mi�ro�va�wa,�a�uspe�šna�cen�tral�na�kom�pen�za
ci�ja�je�u�sta�wu�da�ga�u�pot�pu�no�sti�uklo�ni.�Spon�ta�ni�
nis�tag�mus�kod�jed�no�stra�nog�HSO�uka�zu�je�na�to�da�je�do
šlo�do�ne�dav�nog�ošte�će�wa�ču�la�rav�no�te�že.

Head-shaking nystagmus

Headsha king nystag mus�(HSN)�se�is�pi�tu�je�po�mo�ću�
jed�ne�vr�ste�ro�ta�ci�o�nog�te�sta ko�ji�se�uspe�šno�mo�že�
iz�vo�di�ti�bez�nis�tag�mo�graf�ske�teh�ni�ke�i�ko�ji�omo�gu

ća�va�uvid�u�even�tu�al�ni�dis�ba�lans�di�na�mič�ke�ve�sti
bu�lar�ne�funk�ci�je.�Test�se�naj�če�šće�iz�vo�di�ta�ko�što�
se�is�pi�ta�ni�ku�pa�siv�no�gla�va�okre�će�le�vode�sno�(od�
45°�ule�vo�do�45°�ude�sno)�u�ho�ri�zon�tal�noj�rav�ni�(gla
va�je�bla�go�po�gnu�ta�da�bi�ra�van�ro�ta�ci�je�bi�la�gru�bo�
ko�pla�nar�na�s�ho�ri�zon�tal�nim�ka�na�li�ma)�fre�kven�ci
jom�od�oko�2�Hz�oko�20�pu�ta.�Za�tim�se�po�mo�ću�Fren�ce
lo�vih�na�o�ča�ri�po�sma�tra�po�stro�ta�ci�o�ni�nis�tag�mus.�
Kod�zdra�vih�is�pi�ta�ni�ka�ne�će�bi�ti�HSN�ili�će�ga�bi
ti�u�je�dva�pri�met�nom�tra�gu�[17,�18].�Pa�siv�no�okre�ta
we�gla�ve�is�pi�ta�ni�ka�(ko�je�či�ni�is�pi�ti�vač)�ili�ak
tiv�no�okre�ta�we�gla�ve�(ko�je�či�ni�sam�is�pi�ta�nik)�ne�
uti�če�zna�čaj�no�na�re�zul�tat�te�sta�[17].�HSN�do�bi�jen�na�
ovaj�na�čin�će,�po�pra�vi�lu,�ima�ti�spo�ru�kom�po�nen�tu�
ka�bo�le�snoj�stra�ni,�ko�ja�će�po�ste�pe�no�sla�bi�ti�u�ro�ku�
od�10�do�20�se�kun�di,�a�on�da�se�mo�že�po�ja�vi�ti�i�znat
no�sla�bi�ji�nis�tag�mus�obr�nu�tog�sme�ra�(spo�ra�fa�za�ka�
zdra�voj�stra�ni).

Ne�ula�ze�ći�u�de�ta�qe�i�kon�tro�verz�na�mi�šqe�wa,�
ukrat�ko�će�mo�re�ći�po�ne�što�o�me�ha�ni�zmu�ko�ji�do�vo
di�do�HSN�i�šta�se�na�osno�vu�we�ga�mo�že�za�kqu�či
ti.�Na�i�me,�zbog�ošte�će�wa�ču�la�rav�no�te�že�jed�ne�stra
ne,�po�sto�ji�asi�me�tri�ja�u�pe�ri�fer�nom�in�pu�tu�za�vre
me�ro�ta�ci�ja�ve�li�kom�br�zi�nom,�jer�se�ve�ća�ak�tiv�nost�
stva�ra�u�zdra�vom�ho�ri�zon�tal�nom�ka�na�lu�za�vre�me�ro
ta�ci�ja�ka�zdra�voj�stra�ni�ne�go�ka�bo�le�snoj,�u�skla�du�s�
Dru�gim�Eval�do�vim�(Ewald)�za�ko�nom.�Ova�asi�me�tri�ja�
do�vo�di�do�go�mi�la�wa�ak�tiv�no�sti�u�cen�tral�nom�me�ha
ni�zmu�tzv.�ve lo city sto ra ge to�kom�ro�ta�ci�ja,�a�pra�zni�se�
po�pre�stan�ku�ro�ta�ci�ja�stva�ra�ju�ći�nis�tag�mus.�Dru�ga�
fa�za�ko�ja�ima�obr�nu�ti�smer�bi�la�bi�po�sle�di�ca�po�zna
tog�fe�no�me�na�krat�ko�traj�ne�adap�ta�ci�je�[19,�20].�Važno�
je�da�ovaj�test�mo�že�po�ka�za�ti�raz�li�ku�u�eks�ci�ta�bil
no�sti�dva�ho�ri�zon�tal�na�ka�na�la�i�na�kon�što�je�cen
tral�na�kom�pen�za�ci�ja�uklo�ni�la�spon�ta�ni�nis�tag�mus.�
Po�zi�ti�van�na�laz�na�te�stu�će,�da�kle,�po�ka�za�ti�ne�sa�mo�
sko�ra�šwa,�već�i�sta�ra�jed�no�stra�na�ošte�će�wa�ko�ja�su�
cen�tral�no�kom�pen�zo�va�na.

Head-impulse test

Headim pul se test�(HIT)�je�sko�ro�opi�san�i�ota�da�se�
u�li�te�ra�tu�ri�po�ja�vqu�je�pod�ra�znim�ime�ni�ma:�Head
thrust test�[17],�Headim pul se test�[21],�iz�o�sta�nak�fe
no�me�na�lut�ki�nih�oči�ju�[22],�oku�lo�ce�fa�lič�ni�od�go
vor�[23].�U�sva�ko�dnev�noj�prak�si�iz�vo�di�se�bez�pri�me
ne�oku�lo�gra�fi�je,�a�is�pi�ti�vač�po�sma�tra�di�rekt�no�is
pi�ta�ni�ko�ve�oči�bez�ko�ri�šće�wa�Fren�ce�lo�vih�na�o�ča
ri.�Gla�va�is�pi�ta�ni�ka,�ko�ji�se�di�na�spram�is�pi�ti�va
ča,�dr�ži�se�s�obe�ru�ke�okre�nu�ta�za�oko�15°�ule�vo,�a�za
tim�mu�se�na�lo�ži�da�fik�si�ra�vrh�is�pi�ti�va�če�vog�no
sa.�On�da�se�gla�va�is�pi�ta�ni�ka�okre�ne�iz�ne�na�da�i�br�zo�
ude�sno�i�pre�ko�sred�we�li�ni�je.�Pri�tom�se�po�sma�tra�
da�li�oči�is�pi�ta�ni�ka�sve�vre�me�fik�si�ra�ju�is�pi�ti
va�čev�vrh�no�sa�ili�je�za�to�po�treb�na�jed�na�na�knad�na�
ko�rek�tiv�na�sa�ka�da�ili�ne�ko�li�ko�wih.�Isti�po�stu�pak�
se�po�no�vi�i�na�su�prot�nu�stra�nu.�Neo�p�hod�nost�ko�rek
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tiv�nih�sa�ka�da�tu�ma�či�se�kao�po�zi�ti�van�na�laz.�Test�
se�iz�vo�di�u�ho�ri�zon�tal�noj�rav�ni,�u�ko�joj�je�ve�sti�bu
lo�o�ku�larni�re�fleks�kod�zdra�vih�is�pi�ta�ni�ka�si�me
tri�čan.�Ra�di�se�o�jed�no�stav�nom�te�stu�ko�ji�je�naj�si
gur�ni�ji�pri�ot�kri�va�wu�jed�no�stra�nog�pot�pu�nog�gu
bit�ka�funk�ci�je�ho�ri�zon�tal�nog�ka�na�la�pod�uslo�vom�
da�is�pi�ta�nik�do�bro�sa�ra�đu�je.�Me�đu�tim,�uko�li�ko�je�u�
pi�ta�wu�lak�še�ošte�će�we,�ose�tqi�vost�ovog�te�sta�se�
ve�o�ma�sma�wu�je,�pa�čak�do�ne�u�po�tre�bqi�vo�sti�[21,�22,�
24].�Upra�vo�zbog�ove�oso�be�no�sti�če�sto�je�mo�gu�će�kod�
pe�ri�fer�nih�jed�no�stra�nih�ošte�će�wa�pred�vi�de�ti�re
zul�tat�ko�ji�bi�se�do�bio�na�ka�lo�rič�kom�te�stu,�od�no
sno�ot�kri�ti�da�li�je�u�pi�ta�wu�are�flek�si�ja�ili�de�li
mič�no�ošte�će�we�[21,�23].�Test�se�za�sni�va�na�Dru�gom�
Eval�do�vom�za�ko�nu,�pre�ma�ko�jem�je�efikasnost�(engl.�
gain)�ho�ri�zon�tal�nog�ve�sti�bu�lo�o�ku�larnog�re�flek�sa�
ma�li�pri�li�kom�na�glog�okre�ta�wa�gla�ve�na�stra�nu�te
škog�ošte�će�wa,�a�znat�no�bo�qi�pri�li�kom�okre�ta�wa�
gla�ve�na�zdra�vu�stra�nu.�Upra�vo�za�to�što�cen�tral�ni�
me�ha�ni�zmi�kom�pen�za�ci�je�ne�ma�ju�zna�ča�ja�u�funk�ci�o
ni�sa�wu�ovog�te�sta,�on�je�ose�tqi�vi�ji�u�ot�kri�va�wu�sta
rih�jed�no�stra�nih�pot�pu�nih�ošte�će�wa�od�spon�ta�nog�
nis�tag�mu�sa�i�di�rek�ci�o�ne�pre�pon�de�ran�ce�na�ro�ta�ci
o�nim�te�sto�vi�ma�[22].

Više�ne�go�u�dru�gim�na�ve�de�nim�te�sto�vi�ma�ov�de�je�
po�treb�na�ak�tiv�na�sa�rad�wa�is�pi�ta�ni�ka,�što�po�ne�kad�
mo�že�kom�pro�mi�to�va�ti�do�bi�ja�we�na�la�za.�Za�raz�li�ku�
od�HSN,�ko�ji�ot�kri�va�re�la�tiv�nu�raz�li�ku�u�funk�ci
ji�dve�stra�ne,�pri�me�nom�HIT�se�usta�no�vqa�va�te�ško�
ili�pot�pu�no�ošte�će�we�bi�lo�ko�je�stra�ne,�bez�ob�zi�ra�
na�to�da�li�je�odav�no�ili�ne�dav�no�na�sta�lo.�Spon�ta�ni�
nis�tag�mus,�uko�li�ko�po�sto�ji,�spre�či�će�pra�vil�no�iz
vo�đe�we�ovog�te�sta.

Benigni paroksizmalni pozicioni nistagmus

Na�laz�be�nig�nog�pa�rok�si�zmal�nog�po�zi�ci�o�nog�nis
tag�mu�sa�(BPPN)�će�na�stra�ni�za�hva�će�noj�HSO�po�mo
ću�po�zi�ci�o�ni�ra�ju�ćeg�te�sta�uka�za�ti�na�fe�no�men�ka
na�li�ti�ja�ze�zbog�ošte�će�wa�ma�ku�le�utri�ku�lu�sa�[25],�a�
isto�vre�me�no�će�bi�ti�po�tvr�da�funk�ci�je�po�lu�kru�žnog�
ka�na�la�ko�ji�je�za�hva�ćen.�Ov�de�ne�će�mo�ula�zi�ti�u�ob
ja�šwe�we�iz�vo�đe�wa�te�sta,�jer�je�on�već�de�taq�no�opi
san�[26].�BPPN�će�se�po�ne�kad�na�ći�kod�HSO�i�naj�če
šće�ne�će�uka�zi�va�ti�na�te�ško�ošte�će�we,�ali�će�bi
ti�do�dat�ni�raz�log�za�hi�rur�ško�le�če�we.�Inače�uspe
šni�me�to�di�re�po�zi�ci�o�ni�ra�wa�ov�de�ima�ju�obič�no�
sa�mo�krat�ko�tra�jan�uspeh�zbog�HSO,�ko�ji�je�po�sto�je
ći�uzrok.

ZAKQUČAK

Za�postavqawe�dijagnoze�HSO�najčešće�je�dovo
qna�otomikroskopija,�a�ispitivawe�stawa�čula�slu
ha,�pa�i�čula�ravnoteže,�obavezni�je�deo�dijagnostič
kog�postupka.�Ispitivawe�čula�sluha�će�pokazati�ko

liko�je�konduktivno�i�senzorineuralno�oštećewe.�
Pored�ovoga,�ponekad�je�potrebno�obaviti�detaqni
ja�audiološka�istraživawa,�da�bi�se�utvrdilo�da�
li�je�uopšte�u�pitawu�HSO�onda�kada�dijagnoza�ni
je�očigledna�(nalazom�konduktivnog�oštećewa�ili�
timpanometrijskom�potvrdom�postojawa�male�per
foracije).

Za�ispitivawe�čula�ravnoteže�na�raspolagawu�su�
test�za�perilimfnu�fistulu,�pozicionirajući�test,�
spontani�nistagmus,�tzv.�headimpulse�test�i�head
shaking�test,�za�čije�izvođewe�nije�potrebna�velika�
i�skupa�oprema.�Wihova�posebna�vrednost�je�u�tome�
što�obezbeđuju�dovoqno�podataka�koji�zamewuju�na
laz�kaloričkog�testa.

NAPOMENA

Rad�je�pod�istim�na�slo�vom�ranije�sa�op�šten�na�na
uč�nom�sku�pu�„Hro�nič�ni�su�pu�ra�tiv�ni�oti�tis�me�di
ja�kao�sta�lan�pro�blem”�Aka�de�mi�je�me�di�cin�skih�na
u�ka�Srp�skog�le�kar�skog�dru�štva�18.�apri�la�2006.�go
di�ne�u�Be�o�gra�du.
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ABSTRACT
Chronic suppurative otitis media is among the most fre-

quent illnesses treated in ENT wards. To establish the diag-
nosis, otomicroscopy alone usually suffice. Assessing the 
sense of hearing, often the sense of balance, too, is manda-
tory. Assessment of hearing will show the extent of conduc-
tive and sensorineural hearing loss. Apart from this, some-
times, when the finding is not obvious, it is necessary to 
conduct audiological investigation in more detail in order to 
establish whether the diagnosis of chronic suppurative otitis 
media is correct. Existence and extent of conductive hearing 
loss or confIrmation of tympanic membrane perforation by 
tympanometry can help a great deal. Also, some new results 
about the site of perforation and the middle ear volume 
influence on conductive hearing loss may help have a better 
insight into chronic suppurative otitis media. Assessing the 
sense of balance may show dysfunctions with not yet neces-
sarily permanent damage: perilymphatic fistula and benign 

paroxysmal positional vertigo (BPPV). Unilateral or bilateral 
damage may be diagnosed with appropriate tests of ves-
tibuloocular reflex (VOR): spontaneous nystagmus, head 
impulse test, head shaking test. These bedside tests do not 
require bulky, expensive equipment for stimulus delivery 
or special equipment for recording nystagmus. In addition, 
their significance is their ability to provide enough informa-
tion without performing caloric testing which is contraindi-
cated in chronic suppurative otitis media.
Key words: chronic suppurative otitis media; audiometry; 
tympanic membrane perforation; conductive hearing loss; 
bedside vestibular tests; perilymphatic fistula
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