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AUDIOMETRIA OGGETTIVA



La timpanometria è la misurazione dell’effetto delle variazioni di pressione aerea, indotta attraverso

una sonda posta a tenuta nel condotto uditivo esterno.

Che cos’è?

TIMPANOMETRIA

statica o assoluta: consente di determinare la compliance del sistema (impedenza dell’orecchio 
medio)

dinamica o relativa: esame timpanometrico e lo studio del riflesso stapediale. 

Quanti tipi?

Cosa valutare dell’impedenza?

Morfologia: a campana o piatto 

Pressione (ascissa): -200 mm H2O or DaPa
Compliance (asse ordinate): 0.3-1.6 cc



Tipologie di 

TimpanogrammaNormale

Pressione Negativa
– Disfunzione tuba dell’Eustachio
– Otite media
– Membrana timpanica retratta
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Piatto
- Membrana timpanica perforata
- Drenaggio transtimpanico bloccato
- Versamento in orecchio medio
- Otite sierosa
- Cerume impattante

Ipomobilità
– Otosclerosisi



EAR CANAL

VOLUME

(cm3)

COMPLIANCE

(ml)

MEAN 1.1 0.8

90% RANGE 0.6 to 1.5 0.3 to 1.4

Bambino 3-5 years Adulto



E’ un riflesso secondario alla stimolazione acustica di elevata intensità di un orecchio che provoca la

contrazione simultanea dei muscolo stapedio di entrambi gli orecchi.

Left

Che cos’è il riflesso cocleo stapediale?





Sono un’onda sonora prodotta dalle cellule ciliate esterne dell’orecchio in risposta ad una 

stimolazione acustica. 

Che cosa sono?

EMISSIONI OTOACUSTICHE

spontanee: in assenza di stimolazione sonora

transienti: evocate da uno stimolo transiente (click o burst)

prodotti di distorsione: evocate con 2 toni puri di diversa frequenza

Quanti tipi?

Cosa servono?

Determinano lo stato (integrità e sensibilità) della coclea (cellule ciliate); 

Valutano la funzione uditiva preneurale;

Indicano la funzionalità delle cellule ciliate esterne e orecchio medio

No correlazioni tra OAEs e soglia uditiva

Variabilità interindividuale



Evocabili mediante click o mediante toni puri 

Frequenza correlata con quella dello stimolo 

inviato

Registrabili in quasi il 100% dei soggetti con 

soglia audiometrica migliore di 30-40 dB

Performance migliori per frequenze medio-basse

TEOAE

DPOAE

Segnali acustici registrabili dopo stimolazione simultanea 

con due toni di frequenza diversa (f1, f2) e intensità 

diverse (L1-L2)

Registrabili in oltre il 95% dei soggetti con la soglia 

audiometrica migliore di 40 dB.

Indicate per precoce identificazione di danno cocleare

Si possono registrare in individui con ipoacusia lieve-

moderata e con TOAE assenti

Assenti per perdite maggiori di 50-55dB.

TEOAE miglior predittore per sensibilità alle basse frequenze

DPOAE miglior predittore per sensibilità alle alte frequenze 





E’ la rappresentazione dell’attività elettrica generata dal sistema uditivo in risposta ad una

stimolazione uditiva.

Che cos’è?
POTENZIALI EVOCATI UDITIVI_ABR

Per ricerca soglia: consente di determinare la soglia audiologica

Automatico (A-ABR): screening uditivo

Otoneurologico: esame eseguito a un’intensità standard. Utile per la valutazione delle sede di 
danno 

Quanti tipi?

Cosa valutare dell’ABR?
Morfologia del tracciato (presenza delle onde)

Differenze tra lato dx e sin

Replicabilità del tracciato

Latenze delle onde (I;III;V; intervallo I-III, III-V e I-V)

Ampiezza delle onde

• Le onde II, IV, VI, e VII sono spesso non identificabili
• Vi sono elevate differenze interindividuali nelle ampiezzeAttenzione!
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Come si esegue l’esame A-ABR?



ABR per RICERCA SOGLIA



Dove si esegue l’esame ABR?






