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Auditory brainstem evoked response (BAER) in the diagnosis of nervous system diseases in horses

Summary

Goal: The evaluation of the brainstem function by the method of auditory brainstem evoked potentials in
a reference group of healthy horses and the use of the method for diagnosis in the course of some neurological
diseases of horses

Materials and methods: The study was conducted on two groups of animals: nine control horses and seven
horses with known neurological diseases. All patients underwent full clinical examination, otoscopic exami-
nation and detailed neurological examination. The BAER test was carried out under sedation (detomidine
combined with butorphanol). Sound stimulation was performed with insertion headphones emitting the sound
of a volume of 75dB, 90dB, and 105dB, 1000 pulses each, with a frequency of 11Hz. Auditory threshold exami-
nation was also conducted by increasing the intensity of sound by 10 dB in a range of 10-70 dB, and emitting
300 sound pulses for each volume level.

Results: In all the BAER records, waves L, IL, III, IV and V were identified on both sides. In all horses in the
control group waves VI and VII were impossible to identify. There were no statistically significant differences
between the sexes. In the group of healthy horses, the auditory threshold was determined at a level of 30 dB in
6 horses and 40 dB in 3 horses. In the group of horses with neurological diseases, a lesion of vestibulocochlear
nerve (NC VIII) due to a head injury sustained during training was diagnosed in 3 cases, air sac infection in
2 cases, and an acquired senile deafness in 2 cases.

Conclusion: Records of auditory brainstem evoked potentials in most healthy horses consist of waves I to V.
The BAER technique can be used for the diagnosis of functional disorders of the CNS, especially the brainstem,
midbrain and thalamus, and as an objective evaluation of hearing in horses.

Summary: The technique of auditory brainstem evoked potentials in horses can be used as an additional

diagnostic method in neurological diseases.
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Ocena funkcji uktadu nerwowego u koni przepro-
wadzana jest za pomoca badania neurologicznego oraz
metod specjalistycznych w postaci roznorodnych tech-
nik elektrodiagnostycznych. Wsréd badan osrodkowe-
go uktadu nerwowego (OUN) u koni przeprowadzane
jest badanie sluchowych potencjatlow wzbudzanych
pnia mozgu (brain stem auditory evoked response,
BAER), nazywanych réwniez potencjatami wywota-
nymi pnia mozgu (1, 7, 9-12). Badanie BAER to zapis
aktywnosci szlaku stuchowego moézgu w postaci po-
tencjatow wzbudzanych w odpowiedzi na zewngtrzny
bodziec stuchowy (2). Potencjaty pnia mozgu wzbu-

dzane bodZzcem dzwigkowym sktadaja si¢ z potencja-
tow popobudzeniowych, pojawiajacych si¢ w czasie
0-10 milisekundy od bodzZca, potencjatéw Sredniola-
tencyjnych (10-80 msek.), potencjatow poznolatencyj-
nych (80-250 msek.) oraz potencjatow dtugich (> 250
msek.) (3, 4). Najwigksza wartos¢ kliniczna maja po-
tencjaly popobudzeniowe. Naleza do nich stuchowe
potencjaty wzbudzane pnia mozgu (BAER), ktorych
zapis sktada si¢ z fal reprezentujacych aktywnos¢ neu-
ronalna szeregu struktur moézgowych zlokalizowanych
gléwnie w pniu mozgu az do wzgorza. Zapis BAER
sktada si¢ z siedmiu fal, klasycznie oznaczanych licz-



bami rzymskimi. Potencjaty BAER moga by¢ mierzo-
ne u zwierzat w sedacji lub bez niej (8, 10, 15). Do-
tychczasowe badania na réznych gatunkach zwierzat
nie wykazaty r6znicy zapisu migdzy ré6znymi stanami
swiadomosci (15, 18). Fala I pochodzi z ipsilateralne-
go (strony pobudzenia stuchowego) nerwu §limako-
watego, fala II z ipsilateralnego jadra slimakowatego
mostu, fala III z dogrzbietowego jadra ciata czworo-
bocznego (ipsilateralnie lub kontralateralnie), fala IV
wstega boczna, fala V wzgorek doogonowy pokrywy
sroédmozgowia (ipsilateralnie i/lub kontralateralnie),
fala VI z ciala kolankowatego przysrodkowego wzgo-
rza, fala VII z promienisto$ci stuchowej kresomozgo-
wia. U zwierzat pochodzenie fal IV, VI oraz VII jest
dyskusyjne. Badanie BAER jest powszechnie wyko-
rzystywana metoda oceny funkcji osrodkowego ukta-
du nerwowego u ludzi i zwierzat (5, 6, 17). Badanie
to cechuje wysoka obiektywno$¢, dzigki czemu staje
si¢ bardzo przydatnym w badaniach naukowych oraz
praktyce klinicznej.

Celem badania byta ocena funkcji pnia mézgu u koni
zdrowych grupy referencyjnej oraz zastosowanie me-
tody stuchowych potencjatéw wzbudzanych pnia méz-
gu jako metody diagnostycznej w przebiegu wybra-
nych chor6b neurologicznych koni.

Materiat i metody

Badanie przeprowadzono na 9 koniach zdrowych oraz
7 koniach ze stwierdzona choroba neurologiczna. Wszystkie
konie byty badane w ramach konsultacji Katedry Chordob
Wewngtrznych z Klinika Koni, Pséw 1 Kotow Wydziatu
Medycyny Weterynaryjnej Uniwersytetu Przyrodniczego
we Wroctawiu. U wszystkich koni wykonano petne bada-
nie kliniczne, badanie otoskopowe oraz szczegdtowe ba-
danie neurologiczne. U wszystkich koni zdrowych badanie
BAER przeprowadzone zostato przy okazji zabiegdw pie-
legnacyjnych wymagajacych sedacji (tarnikowanie) lub
u koni srokatych w celu okreslenia jakosci stuchu, na wy-
razne zyczenie i za zgoda wlasciciela. U koni z choroba
neurologiczna badanie BAER przeprowadzono w celach
diagnostycznych, rowniez za zgoda wlasciciela. W bada-
niu klinicznym uwzglednione zostaty: czgstotliwos$¢ tetna,
oddechow, temperatura wewngtrzna, ocena wzrokowa blo-
ny $§luzowej, czas wypetnienia wlosniczek. Badanie oto-
skopowe przeprowadzono w celu wykluczenia zaburzen
przewodzenia, droznos$ci kanatu stuchowego zewngtrzne-
go oraz zachowania ciaglosci btony bgbenkowej. Badanie
to przeprowadzono po zastosowaniu sedacji za pomoca oto-
skopu Welch Allyn z odpowiednim wysiggnikiem. W ba-
daniu tym wykluczone zostaty stany patologiczne kanatu
stuchowego, jak rowniez zalegajaca zawartos¢ kanatu stu-
chowego (woskowina, wysigk), ktéra mogtaby wptynac na
jakos$¢ badania stuchowych potencjatow wywotanych pnia
moézgu. Badanie neurologiczne uwzgledniato oceng $wia-
domosci, zachowania, postawy, chodu, badanie odruchéw
nerwow czaszkowych, badanie dna oka, badanie reakcji
postawy i postury, badanie odruchow rdzeniowych, bada-
nie wrazliwo$ci czuciowej oraz oceng umigsnienia.
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W celu wykluczenia lub potwierdzenia zaburzen meta-
bolicznych, mogacych wptyna¢ na jakos$¢ zapisu BAER,
u wszystkich koni przeprowadzono badanie krwi oraz mo-
czu. Badanie hematologiczne obejmowato liczbe erytrocy-
tow (RBC), liczbg hematokrytowa (Ht), stezenie hemoglo-
biny (Hb), wskazniki czerwonokrwinkowe: $rednie stgze-
nie hemoglobiny w erytrocytach (MCHC), $rednia masg
hemoglobiny w erytrocytach (MCH), srednia objgtos¢ ery-
trocytow (MCV), ogdlna liczbe leukocytow (WBC) z roz-
biciem na frakcje leukocytarne. Badanie hematologiczne
krwi przeprowadzono, odpowiednio: spektrofotometrem
(Spekol 1), wirowka hematokrytowa i w komorze Thoma.
Badanie biochemiczne surowicy krwi obejmowato: aktyw-
nos$¢ transaminazy alaninowej (Alat), asparaginianowej
(Aspat) i fosfatazy alkalicznej (ALP, AP), a takze st¢zenie
mocznika, kreatyniny, amoniaku (NH,) na czczo i 2 godzi-
ny po jedzeniu, glukozy, aktywnos¢ kinazy kreatyninowej
(CK), cholesterolu, biatka catkowitego, albumin, wapnia,
magnezu, chlorkdw, sodu, potasu. Badanie moczu obejmo-
walo: cigzar wlasciwy, odczyn, obecno$¢ biatka, glukozy,
zwiazkow ketonowych, bilirubiny, krwi oraz sktad osadu.

Technika badania BAER. Do badania BAER wszyst-
kie konie zostaty wprowadzone w sedacje za pomoca deto-
midyny w dawce 5-10 mg, dozylnie w potaczeniu z butor-
fanolem 5 mg dozylnie. Badanie stuchowych potencjatow
wywotanych pnia mézgu przeprowadzono za pomoca urza-
dzenia Viking Quest z oprogramowaniem Viking Producer
(ryc. 1). Bodziec stuchowy zastosowano poprzez stuchaw-
ki insercyjne, wprowadzone do kanalu stuchowego ze-
wngetrznego. Stymulacje mialy natgzenie bodzca o czgsto-
tliwosci 11 Hz, 1000 impulsow i gtosnosci poczatkowo 75
dB, 90 dB, nastgpnie 105 dB. U wszystkich badanych zwie-
rzat przeprowadzono rowniez badanie progu sluchowego
poprzez stymulacjg dzwigkowa po 300 impulsow w zakre-
sie od 10 do 70 dB, podwyzszajac intensywnos$¢ dzwigku
co 10 dB.

W celu uzyskania zapisu BAER zastosowano podskor-
ne elektrody igtowe (igly stalowe o dlugosci 12 mm), ktore
umieszczono wedtug obowiazujacych schematow. Elektro-
de referencyjna umieszczono na wysokosci wyrostka su-
teczkowatego obustronnie, zapis jednostronny wykonany
zostal poprzez elektrode aktywna umieszczona na szczycie
glowy (vertex), pomiedzy wyrostkami suteczkowatymi obu
stron, natomiast elektrod¢ uziemiajaca umieszczono na
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Ryec. 1. Badanie stuchowych potencjalow wywolanych (BAER)
u konia
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Ryec. 2. Umieszczenie stuchawki w kanale stuchowym (czer-
wony wezyk) oraz podskornych elektrod rejestrujacych po-
tencjaly

Objasnienia: G — elektroda uziemiajaca; Rec. — elektroda reje-
strujaca; Ref. — elektroda referencyjna; Stim. — sluchawka

karku, doogonowo od wyniostosci potylicznej zewngtrz-
nej. Schemat umiejscowienia elektrod przedstawiono na
rycinie 2. Po przeprowadzeniu zapisu badajacy przepro-
wadzit identyfikacj¢ i opis fal potencjatow wywotanych
(od fali I do VII). Kazda z fal zostata zdefiniowana pod
wzgledem czasu trwania (w milisekundach) oraz wychyle-
nia (w miliwoltach). Wartosci te opisano jako fizjologicz-
ne lub patologiczne.

Wyniki i omowienie

W badanej grupie koni zdrowych (n =9), w wieku
2-5 lat (mediana 3), 3 walachy, 2 ogiery, 4 klacze, rasy
slaskiej, badania kliniczne, neurologiczne, krwi oraz
moczu nie wykazaty odchylen od normy. We wszyst-
kich zapisach BAER tej grupy zidentyfikowano fale I,
I, III, IV oraz V obustronnie. U wszystkich koni z gru-
py kontrolnej fale VI oraz VII nie byly mozliwe do
zidentyfikowania (ryc. 3). Na podstawie zapisow grupy
kontrolnej okreslono wartosci referencyjne dla po-
szczegblnych fal, co przedstawiono w tabeli 1. W gru-

Ryec. 3. Zapis BAER w pobudzeniu 70, 90 oraz 105 decybeli,
z oznaczonymi falami po ich identyfikacji (fale L, I, IIL, IV, V)

pie koni zdrowych okreslono prog shuchowy na po-
ziomie 30 dB u 6 koni oraz 40 dB u 3 koni. Nie stwier-
dzono zadnych istotnych statystycznie réznic pomig-
dzy plcia. Grupa kontrolna stanowita odniesienie dla
oceny zapisow BAER grupy koni z choroba neuro-
logiczna.

W grupie koni z zaburzeniami neurologicznymi
(n = 7) 4 konie stanowity konie rasy $laskiej, 1 kon
rasy wielkopolskiej i 1 hucut, wiek 3-17 lat (mediana
7), 4 watachy, 3 klacze. W tych przypadkach zdiagno-
zowano uszkodzenie nerwu przedsionkowo-§limako-
watego (NC VIII) w wyniku urazu glowy w trakcie
treningu u 3 koni, zakazenie workoOw powietrznych
prowadzace do uszkodzenia nerwu VIII u 2 koni, a w
2 przypadkach gluchotg nabyta, starcza. W grupie koni
z urazem glowy oraz zapaleniem workow powietrz-
nych badanie BAER wykazato silne obnizZenie am-
plitudy oraz latencji potencjalow wywotanych pnia
mozgu po stronie uszkodzenia (ryc. 4), co zinterpre-
towano jako uszkodzenie kondukcyjne wynikajace
z ostabienia lub braku funkcji nerwu przedsionkowo-
-$limakowatego (NC VIII). U wszystkich koni tych
dwoch podgrup w badaniu neurologicznym stwierdzo-
no przechylenie gtowy na strong, nieznaczny oczoplas

Tab. 1. Latencje fal stuchowych potencjalow wzbudzonych pnia mézgu uzyskane w pobudzeniu 105 dB u koni zdrowych

P':‘I'l'l’:e"f" I L L VL Vi 1P e e VP Ve
1 2,08 3,08 4,26 4,70 5,50 2,02 3,04 4,16 4,52 5,56
2 2,07 3,03 4,50 5,10 5,94 2,07 3,15 4,62 4,92 6,00
3 2,28 3,18 4,47 4,86 5,70 2,13 3,03 4,26 4,86 5,82
5 2,10 3,00 3,57 4,38 5,16 2,10 3,12 3,57 4,38 5,16
8 2,22 3,24 4,35 4,65 5,37 2,16 3,24 4,47 4,83 5,43
10 2,04 3,03 3.45 4,53 5,16 2,04 3,03 3,48 4,47 5,25
11 2,26 2,94 3,40 4,32 5,00 2,12 2,74 3,64 4,40 5,30
13 2,10 3,21 4,38 4,89 5,27 2,07 3,18 4,35 4,83 5,22
16 2,10 3,00 3,63 4,23 4,80 2,10 3,06 3,54 4,29 5,07

Objasnienia: I, 11, III, IV, VI — numery kolejnych potencjatow, L — lewa, P — prawa, wszystkie warto$ci w milisekundach (ms)
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Ryc. 4. Zapis BAER w przebiegu uszkodzenia nerwu przed-
sionkowo-§limakowatego po stronie prawej. Zaobserwowa-
no zanik fal I-IV oraz znaczne wydluzenie latencji fali V

Ryec. 5. Zapis BAER w przebiegu gluchoty obustronnej. Za-
obserwowano obustronny brak fal I-VI

poziomy z szybka komponenta na strong przeciwna
przechyleniu glowy oraz umiarkowana niezbornos¢
chodu, nasilajaca si¢ po zastonigciu oczu. W dwoch
przypadkach koni z podejrzewana gluchota stwierdzo-
no silne ostabienie lub zanik fal zapisu BAER (ryc. 5).
Funkcja uktadu nerwowego w medycynie wetery-
naryjnej oceniana jest za pomoca badania neurologicz-
nego oraz technik elektrodiagnostycznych. Badania
o$rodkowego uktadu nerwowego przeprowadzane sa
poprzez badanie elektroencefalograficzne (EEG) oraz
badanie potencjatow wywolanych pnia mézgu (Brain
stem auditory evoked response, BAER). Funkcja ob-
wodowego uktadu nerwowego oceniana jest poprzez
badanie elektromiograficzne, EMG (migs$nie), bada-
nie ruchowych 1 czuciowych potencjatow nerwowych,
(motor/sensoric nerve conduction velocity, MNCV/
SNCV) (nerwy) lub elektrostymujacyjna probg nuz-
liwosci (repetitive nerve stimulation, RNS) (ptytka
motoryczna). Badanie stuchowych potencjatow wywo-
tanych pnia mézgu (BAER) u koni do tej pory wyko-
rzystywane byto jako obiektywna metoda oceny stu-
chu oraz oceny funkcji uktadu réwnowagi i szlakow
pnia mézgu. Badanie BAER moze by¢ wykonane u ko-
ni bez sedacji, w sedacji lub w petnej narkozie (11, 15,
18). Konie sg gatunkiem, ktory jest wrazliwy na mani-
pulacje w okolicy uszu i w zakresie samego kanatu
stuchowego, co musiato by¢ wykonane do badania oto-
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skopowego oraz umiejscowienia stuchawek. Do niniej-
szych badan wybrano sedacje w celu uniknigcia arte-
faktow ruchowych, jak rowniez utatwienia wprowa-
dzenia stuchawek insercyjnych do kanatu stuchowego
zewngtrznego zwierzat. Ze wzgledu na charakter ba-
dania BAER, w ktorym pojawiajace si¢ potencjaty sa
gtéwnie reakcja szlaku stuchowego na bodziec dzwig-
kowy o okre§lonym natg¢zeniu, zastosowane $rodki
znieczulajace nie maja bezposredniego wplywu na ja-
ko$¢ zapisu.

U wszystkich zwierzat z grupy kontrolnej zidenty-
fikowano fale I-VII. Fakt braku obecnosci fal VI oraz
VII w grupie kontrolnej koni zdrowych w badaniach
BAER zostal opisany 1 nie zwiazany jest z zadna pato-
logia OUN (4, 10, 14). Przyczynami braku fal VI oraz
VII sa prawdopodobnie: za maly sygnal generujacy
w zakresie jader struktur ciata kolankowatego przy-
srodkowego wzgorza oraz promienistosci stuchowej
kresomoézgowia u tego gatunku, zbyt mata czulos¢
urzadzenia rejestrujacego oraz wigksza niz u czlowie-
ka grubos$¢ sklepienia czaszki (2, 6, 10). Jednocze$nie
struktury ciata kolankowatego przysrodkowego wzgo-
rza oraz promienistosci stuchowej kresomozgowia sta-
nowiace zrodto, odpowiednio, fal VI oraz VII nie sa
mozliwe u tego gatunku do oceny przy zastosowaniu
opisywanej techniki.

Uzyskane warto$ci referencyjne z grupy kontrolne;j
odpowiadaja warto$ciom juz opisywanym w literatu-
rze w odniesieniu do koni wielko$ci rasy $laskiej (8,
9, 17). Wartosci latencji fal zapisu BAER sa zalezne
od odleglosci pomigdzy poszczegdlnymi elektrodami,
dlatego wybor wartos$ci referencyjnych powinien
uwzglednia¢ wielkos$¢ gtowy koni badanych (13-15).
Opisywany prog stuchowy stwierdzany u koni grupy
kontrolnej odpowiada doniesieniom literaturowym
(7-9, 10). W badanej grupie nie stwierdzono roznic
latencji fal stuchowych pomiedzy picia, co zgadza
si¢ z dotychczasowymi doniesieniami literaturowymi
u tego gatunku. Badanie BAER u ludzi moze wyka-
za¢ roznice pomiedzy picia lub w réznych okresach
aktywnos$ci hormonalnej u kobiet (2). Wielko$¢ grupy
kontrolnej niniejszej pracy nie pozwala na jednoznacz-
ne wykluczenie lub potwierdzenie tego zjawiska, co
moze by¢ celem dalszych prac w zakresie techniki
BAER u koni, nie byto jednak celem niniejszego opra-
cowania.

W zapisie BAER fale potencjatow odpowiadaja
konkretnym zrodtom, os§rodkom pnia mézgu, dlatego
brak poszczegdlnych fal moze by¢ relatywnie tatwo
interpretowany 1 stuzy doktadnej lokalizacji zmian
w zakresie struktur pnia mézgu 1 wzgorza. U bada-
nych koni po potwierdzonym urazie gtowy oraz w prze-
biegu zakazenia workéw powietrznych stwierdzono
silne ostabienie lub brak fali I oraz II (ryc. 5, strona
prawa), co zinterpretowano jako uszkodzenie funkcji
nerwu przedsionkowo-$limakowatego oraz jadra tego
nerwu. W trzech przypadkach urazu gtowy doktadne
badanie kliniczne potwierdzito obecnos¢ krwiaka lub
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obrzeku w okolicy ucha po stronie zaniku fal I oraz I1
zapisu BAER. We wszystkich przypadkach badanie
radiologiczne nie wykazato zmian w zakresie ko$¢ca
glowy. W dwoch przypadkach zapalenia workow po-
wietrznych badanie neurologiczne potwierdzito obec-
no$¢ choroby przedsionkowej, natomiast badanie en-
doskopowe potwierdzito obecno$¢ infekcji workoéw
powietrznych po stronie przekrzywienia glowy 1 utraty
fal I oraz Il badania BAER. Uszkodzenie nerwu przed-
sionkowo-$limakowatego wynika¢ moze z zakazenia
workow powietrznych, co zwiazane jest z bezposred-
nig bliskoscia przebiegu nerwu. W przypadkach tych
badanie BAER stanowito wazna wskazdéwke lokali-
zacyjna dotyczacg uszkodzenia uktadu nerwowego.

Wykorzystanie techniki BAER do diagnozowania
uszkodzen uktadu nerwowego opisywano réwniez
w przebiegu zakazen ucha srodkowego oraz wewngtrz-
nego (18), jak tez w celu oceny rozlegtosci uszkodzen
po urazie glowy (11), w przebiegu zaburzen nerwdw
czaszkowych obserwowanych w przebiegu osteoartro-
patii skroniowo-gnykowej (1), ototoksycznosci (16, 20,
22), zakazen osrodkowego uktadu nerwowego (19)
oraz innych zmian funkcjonalnych uktadu nerwowe-
go (21).

BAER jest nieinwazyjna, obecnie powszechnie sto-
sowang metoda badania stuchu u Zrebiat oraz koni
dorostych u ras predysponowanych do ghuchoty wro-
dzonej, jak tez do diagnozowania ghluchoty starcze;j.
W grupie badanej przeprowadzono oceng stuchu
u dwoch koni rasy slaskiej (15 lat) oraz hucuta (17 lat)
w zwiazku z objawami nieznacznego otgpienia oraz
strachliwosci. Badanie BAER wykazato zanik wszyst-
kich fal I-V, w pobudzeniu 70, 90 oraz 105 dB, co zin-
terpretowano jako ghuchote o charakterze nabytym.
Ghuchota u koni moze by¢ podejrzewana w przypad-
ku braku prawidlowej reakcji u zw1erze;01a na bodzce
stuchowe. Gluchote u zwierzat nalezy ré6znicowaé na
wrodzona, w zwiazku z zaburzeniem rozwoju narza-
du Cortiego, oraz nabyta w przebiegu zakazen ucha
wewngetrznego, w zwiazku z ototoksycznos$cia lekow,
urazowa oraz zwiazana z wiekiem (presbycusis). W ba-
danych przypadkach w zwiazku z brakiem innych
czynnikow mogacych wywotaé zaburzenia shuchu,
wiekiem oraz charakterem rozwoju objawow posta-
wiono rozpoznanie ghuchoty starcze;j.

Whioski

Prawidtowy zapis wczesnolatencyjnych stuchowych
potencjatow wywolanych pnia mézgu BAER u koni
obejmuje najczesciej wykres fal I-V. Technika BAER
moze by¢ wykorzystana do diagnostyki funkcjonalne;j
zaburzen czg$ci OUN, w szczegolnos$ci pnia mozgu,
srddmozgowia oraz wzgorza, co stanowi wazna do-
datkowa mozliwo$¢ diagnostyczna. Technika ta po-
zwala na przeprowadzenie badania tylko w sedacji,
co ma ogromne znaczenie, gdy znieczulenie ogélne
chorego neurologicznie zwierzgcia czgsto moze si¢
wigzac z nastgpowym zaleganiem. Kolejna zaleta tech-
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niki diagnostycznej BAER u koni jest mozliwo$¢ prze-
prowadzenia badania w warunkach terenowych, uni-
kajac trudnosci z przewozeniem do wyspecjalizowa-
nych klinik weterynaryjnych. Duzym atutem techniki
BAER jest relatywnie proste wykonanie oraz interpre-
tacja otrzymanego wyniku zapisu potencjalow pnia
mozgu.
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