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　　摘　要：　位于耳蜗基底膜上的Ｃｏｒｔｉ器是接受声振动刺激的初级感受器，作为 Ｃｏｒｔｉ器中的感觉细胞，毛细胞
的损害将引起不同程度及频率范围的听力损失。对耳蜗毛细胞在基底膜不同部位的丢失情况进行定量分析是内

耳组织病理学研究中最常用的手段，将全耳蜗毛细胞损害的定量定位分析结果与听功能相结合将有益于对疾病机

制的探索和对治疗方法的评价。目前对全耳蜗毛细胞定位定量分析常采用耳蜗图来表示，但在听力学研究中耳蜗

图的绘制方法并不完全相同，尚缺乏统一的绘制标准及原则，使得各个实验结果之间缺乏可比性。为更精准地对

全耳蜗毛细胞的损伤情况进行定位定量分析，需要统一耳蜗图的绘制方法及原则。本文就目前文献报导中常用的

耳蜗图绘制方法及绘制原则进行了综述。
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　　位于耳蜗基底膜上的毛细胞是听觉的一级感觉
接收器。耳蜗毛细胞缺失是感音神经性聋的最常见

病因，与年龄、耳毒性药物、重金属、噪声暴露、杀虫

剂、放射等多种因素有关。但不同原因导致的毛细

胞损害在基底膜上的部位、程度、范围以及内、外毛

细胞损伤模式常有所不同［１－２］。例如氨基糖甙类抗

生素引起的耳蜗毛细胞损伤常由底回开始逐渐向顶

回发展，外毛细胞损失大于内毛细胞；窄带噪声则首

先损伤基底膜上与该频率相对应位置上的毛细胞。

即使是同一因素引起的毛细胞损伤在不同物种间表

现亦有不同［３］。如在体外培养条件下１００μＭ卡铂
造成大鼠基底膜大部分外毛细胞丢失，内毛细胞却

几乎没有损伤；而南美栗鼠在该条件下只损伤内毛

细胞，外毛细胞却不受影响。目前对于耳蜗毛细胞

不同损伤模式的描述，主要通过耳蜗图的绘制来完

成。耳蜗图在国内亦称耳蜗毛细胞图［４］、耳蜗分析

图［５］等。本文统一称其为耳蜗图。

·２９５·



袁　芳，等：耳蜗图的绘制及应用进展 第６期　

１　耳蜗图的概念

耳蜗图（ｃｏｃｈｌｅｏｇｒａｍ或ｃｙｔｏｃｏｃｈｌｅｏｇｒａｍ）［６－７］是
用来描述全耳蜗基底膜上毛细胞解剖学状态的一种

方法，即将定量观察全耳蜗基底膜铺片中毛细胞计

数的结果用图形的方式绘制出来。耳蜗图不仅仅限

于对耳蜗毛细胞的计数，还能同时描述螺旋神经元／
纤维和血管纹的状态［５，８－１１］。本文主要介绍耳蜗图

在耳蜗毛细胞定位定量方面的应用。绘制耳蜗图的

目的是要从定量和定位两个方面反映耳蜗毛细胞在

基底膜各部的损伤情况、变化趋势，同时可关联位置

－频率关系，综合分析耳蜗形态变化与功能改变的
内在联系。经过数十年的发展，耳蜗图的绘制已经

日益成为听力学研究及内耳生理病理研究的重要工

具［６，１２］。

２　耳蜗图的发展

耳蜗图的绘制需要通过全耳蜗基底膜铺片

（ｓｕｒｆａｃｅｐｒｅｐａｒａｔｉｏｎｔｅｃｈｎｉｑｕｅ）的方法对耳蜗毛细胞
进行计数，并以此计算耳蜗毛细胞丢失和／或余下比
例。自Ｅｎｇｓｔｒｍ等［１３］学者于１９６４年发表的文献中
首次提出耳蜗基底膜铺片概念以来，经过数十年不

断的改良和发展［１４－１８］，已成为内耳病理学研究的基

本技术。

Ｋｏｈｏｎｅｎ［１９］在１９６５年通过在每回计数相同部
位０．５ｍｍ距离内的内毛细胞和外毛细胞数量绘制
出耳蜗图。Ｅｎｇｓｔｒｍ等［２０］在１９６６年重新提倡并首
次应用基底膜铺片计数毛细胞绘制出基底膜不同部

位的毛细胞缺失情况。此后 Ｓｔｏｃｋｗｅｌｌ等［２１］推出以

曲线表示毛细胞计数差异的记录方法，以基底膜上

自顶回到底回的距离为横坐标，纵坐标表示每毫米

基底膜上正常毛细胞数或毛细胞损失的百分比。由

于此类方法从定位和定量两个方面精确反映全耳蜗

各部位毛细胞病变特点，逐渐得到推广应用。

３　耳蜗图绘制的方法

３．１　参照基底膜百分比长度绘制耳蜗图
以基底膜自顶回至底回的百分比长度作为横坐

标，纵坐标表示单位百分比基底膜长度内耳蜗毛细

胞的残存率或是丢失比（常用百分比长度为１０％，
５％），绘制线型图［１，６，２２－２３］。

３．２　参照基底膜实际长度绘制耳蜗图
以基底膜自顶回至底回的实际距离作为横坐

标，纵坐标表示单位长度内耳蜗毛细胞残存率或是

丢失比（常用单位长度为１ｍｍ），绘制线型图［２４］。

３．３　参照耳蜗各回绘制耳蜗图
以耳蜗顶回、中回和底回为横坐标，纵坐标表示

各回耳蜗毛细胞残存率或丢失比，绘制直方

图［２５－２６］。

３．４　参照听敏度频率范围绘制耳蜗图
以基底膜自顶回至底回的听敏度频率范围作为

横坐标，纵坐标表示各频率对应部位的耳蜗毛细胞

残存率或是丢失比，绘制线型图［２７］或散点图［２８］。

３．５　参照频率－位置关系绘制耳蜗图
在耳蜗图的绘制过程中，基底膜实际长度和频

率通过频率－位置关系匹配可共同作为横坐标，以
纵坐标表示耳蜗毛细胞残存率或是丢失比，绘制线

型耳蜗图［２９］。同样，基底膜百分比长度和频率亦可

通过频率－位置关系匹配共同作为参照绘制线型耳
蜗图［６，３０］。

耳蜗图的绘制，还有其他的方法出现。就豚鼠

的耳蜗图绘制，有文献提出将基底膜按照各回分成

４段后，每段再划分成４个亚段，总共１６段，记录自
顶回至底回各段基底膜内毛细胞的丢失比例［３１－３３］。

Ｋａｋｉｇｉ等［３４］绘制出豚鼠的全耳蜗基底膜模型图后，

用不同的灰度表示基底膜不同部位毛细胞的丢失程

度，毛细胞丢失越多该部位灰度越深。

４　耳蜗图绘制的原则

目前，耳蜗图绘制方法在研究中并不完全相同。

但标准的耳蜗图应反映两个方面的信息：耳蜗毛细

胞缺失在全耳蜗基底膜中的位置、程度及变化趋势；

与损伤区域对应的频率感觉（听力）丢失，即频率 －
位置图（ｆｒｅｑｅｎｃｙｐｌａｃｅｍａｐ）。
４．１　耳蜗毛细胞缺失与基底膜对应关系

标准耳蜗图的绘制需要在全耳蜗铺片的基础上

进行［７］，只有在收集基底膜上全部毛细胞和基底膜

长度信息后才能定位损伤区域在基底膜上的位置并

匹配频率 －位置关系。研究表明［６，３１，３５－３８］，同种属

动物在耳蜗基底膜长度上也存在一定的差异。除却

生理性的变异之外，其他因素亦可对基底膜长度产

生影响［３９］，如在铺片过程中固定、脱水引起的组织

收缩，以及取材不完整造成的组织丢失等。基底膜

上不同部位的耳蜗毛细胞与对应频率的声音感受存

·３９５·
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在一定的关系，对于基底膜长度不同的两个样本在

与顶回（ａｐｅｘ）实际距离相同的位置其感受频率可能
相差半个倍频程（八音度）甚至更多［６］。若绘制平

均耳蜗图时参照基底膜实际长度计算，将会造成代

表不同频率功能区的毛细胞数量错误叠加。基于以

上原因，在实际操作中应以基底膜百分比长度取代

实际长度绘制耳蜗图（将基底膜按照一定的百分比

间隔划分，总长度１００％。如按５％划分则２０等分，
按１０％划分则１０等分……，依此类推），再将相应
百分比区域内的毛细胞数量与该种属健康动物正常

参考值比较，这样绘制的耳蜗图可以最大限度地避

免上述误差。

４．２　耳蜗毛细胞缺失与频率对应关系
基底膜不同区域的毛细胞对不同的声刺激具有

特定的频率响应特性，如同一架钢琴键盘上的每一

个琴键，奏乐者右手端靠近耳蜗底回钩端对应于高

频声音刺激，中回的毛细胞对中频声音刺激起最大

反应，而靠近左手的耳蜗顶回则只对低频声音刺激

起反应。因此，一旦某个区域的毛细胞发生缺损，则

必将造成该对应频率的听觉障碍。关于毛细胞在基

底膜上不同位置的频率－位置关系，自９０年代起陆
续有学者提出基于百分比长度基础上的频率－位置
关系数学模型。目前研究方法［４０］主要有３类：①直
接观察特定频率声刺激与基底膜最大振幅位置的对

应关系；②第Ⅷ脑神经逆行性示踪剂与单神经纤维
记录的电生理方法相结合；③耳蜗损伤后（如噪声
损伤）特定频率永久性阈移与组织学观察（耳蜗铺

片）相结合。上述３类方法都有其各自的科学性及
相应的研究结果支持。耳蜗基底膜不同位置与频率

的 对 应 关 系 在 不 同 物 种 间 差 异 较 大，

Ｇｒｅｅｎｗｏｏｄ［４１－４２］、Ｔｓｕｊｉ［４３］和Ｍüｌｌｅｒ［３８］等分别建立了
豚鼠和大鼠的数学模型，Ｏｕ［４０］和 Ｍüｌｌｅｒ［４４］等也构
建了Ｃ５７ＢＬ／ＣＢＡ，ＣＢＡ／ＣａＪ小鼠的频率位置关系函
数。此外，Ｗａｎｇ［４５］、Ｅｈｒｅｔ［４６］等分别对小鼠耳蜗的
频率位置关系做了大量的研究。但是由于上述研究

所采用的标准不尽相同，同一条基底膜使用不同公

式计算的结果相差较大，这使得耳蜗毛细胞的

频率－位置关系没有一个公认的标准。
４．３　耳蜗图绘制原则

自“耳蜗图”的概念被提出半个世纪以来，不断

有学者针对绘制中存在的问题进行改良，促进了该

方法学不断完善和发展。以下原则得到了大多数学

者的认同［６］：①绘制耳蜗图时应以百分比长度取代
实际长度以解决动物种系内及种系间基底膜实际长

度变异较大的问题，但需在耳蜗图中注明实际长度；

②由于不同种属动物耳蜗毛细胞频率－位置计算方
法缺乏统一标准，因此在耳蜗图中应注明频率 －位
置关系的数学计算模型；③在多个单样本资料基础
上绘制平均耳蜗图时，应将各单个耳蜗基底膜长度

转换为百分比长度后再叠加平均。

５　目前耳蜗图绘制过程中的不足

目前，国外仅有少数实力较强的研究机构建立

了自己的实验室标准及绘制流程。而国内在此方面

的报道较少，存在的问题主要包括：①缺少各品系实
验动物耳蜗毛细胞的定量参考数据库，参照标准各

异的情况不利于各研究结果间的相互比较，并容易

掩盖实验误差；②鉴于国际上对耳蜗基底膜不同位
置频率－位置关系的计算方法缺乏公认的标准，同
一资料使用不同公式计算所得的研究结果之间差别

较大而且不能够相互对照比较；③对耳蜗图绘制方
法在认识上存在不同程度的误区，对内耳研究中获得

的大量数据若仅以手工计算难以快速有效分析处理。

６　总结

耳蜗听功能的改变需要通过各种耳蜗生物电反

应检查来反映，耳蜗毛细胞及周边神经纤维的病理

学改变则主要通过耳蜗铺片、耳蜗图的绘制以及对

颞骨切片的镜检。目前，对于耳蜗毛细胞的定量分

析主要是通过耳蜗图的绘制，从而在定位和定量两

个方面对毛细胞状态进行描述。美国食品药品监督

管理局（ＦＤＡ）在其２０１５年发布的“改变剂型和变
更给药途径药品非临床安全性评价”的指导原则中

指出：若预计药品在临床使用中可达中耳或内耳，或

者直接作用于这些区域，则需要经鼓室内短期和／或
重复给药进行药物耳毒性研究，评价标准应该包括

听性脑干反应（ＡＢＲｓ）以及相关耳组织的镜下检查，
包括耳蜗图。最近的一项研究指出，药物的耳毒性

评价中耳蜗图可能占据更大比重［４７］。但是目前关

于耳蜗图的绘制方法、参照标准尚未能完全统一。

内耳是结构最复杂精细的人体感受器官，数毫米的

基底膜上负载着大量生物学信息。耳蜗图不规范绘

制不仅会导致相对错误的实验结果，研究结果表达

方式也常常不能被国内外同行所接受。统一耳蜗图

绘制方法和参照标准，将利于各个研究结果间的比

较，提高工作效率。

·４９５·
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ｉｎｎｅｒｖａｔｉｏｎｏｆｃｏｃｈｌｅａｒｓｅｎｓｏｒｙｃｅｌｌｓｉｎｔｈｅｇｕｉｎｅａｐｉｇ［Ｊ］．Ａｃｔａ

ＯｔｏｌａｒｙｎｇｏｌＳｕｐｐｌ，１９６５，Ｓｕｐｐｌ２０８：１－７０．

［２０］ＥｎｇｓｔｒｍＨ，ＡｄｅｓＨＷ，ＡｎｄｅｒｓｓｏｎＡ．Ｓｔｒｕｃｔｕｒａｌｐａｔｔｅｒｎｏｆｔｈｅ

ｏｒｇａｎｏｆＣｏｒｔｉ：ａｓｙｓｔｅｍａｔｉｃｍａｐｐｉｎｇｏｆｓｅｎｓｏｒｙｃｅｌｌｓａｎｄｎｅｕｒａｌ

ｅｌｅｍｅｎｔｓ［Ｒ］．Ｂａｌｔｉｍｏｒｅ：Ｗｉｌｌｉａｍｓ＆ＷｉｌｋｉｎｓＣｏｍｐａｎｙ，１９６６．

［２１］ＳｔｏｃｋｗｅｌｌＣＷ，ＡｄｅｓＨＷ，ＥｎｇｓｔｒｍＨ．Ｐａｔｔｅｒｎｓｏｆｈａｉｒｃｅｌｌ

ｄａｍａｇｅａｆｔｅｒｉｎｔｅｎｓｅａｕｄｉｔｏｒｙｓｔｉｍｕｌａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＡｎｎＯｔｏｌＲｈｉｎｏｌ

Ｌａｒｙｎｇｏｌ，１９６９，７８（６）：１１４４－１１６８．

［２２］ＹａｎｇＷＰ，ＨｅｎｄｅｒｓｏｎＤ，ＨｕＢＨ，ｅｔａｌ．Ｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅａｎａｌｙｓｉｓｏｆ

ａｐｏｐｔｏｔｉｃａｎｄｎｅｃｒｏｔｉｃｏｕｔｅｒｈａｉｒｃｅｌｌｓａｆｔｅｒｅｘｐｏｓｕｒｅｔｏｄｉｆｆｅｒｅｎｔ

ｌｅｖｅｌｓｏｆｃｏｎｔｉｎｕｏｕｓｎｏｉｓｅ［Ｊ］．ＨｅａｒＲｅｓ，２００４，１９６（１－２）：６９－７６．

［２３］ＨｕＢＨ，ＨｅｎｄｅｒｓｏｎＤ，ＮｉｃｏｔｅｒａＴＭ．Ｉｎｖｏｌｖｅｍｅｎｔｏｆａｐｏｐｔｏｓｉｓｉｎ

ｐｒｏｇｒｅｓｓｉｏｎｏｆｃｏｃｈｌｅａｒｌｅｓｉｏｎｆｏｌｌｏｗｉｎｇｅｘｐｏｓｕｒｅｔｏｉｎｔｅｎｓｅｎｏｉｓｅ

［Ｊ］．ＨｅａｒＲｅｓ，２００２，１６６（１－２）：６２－７１．

［２４］ ＬａｎｄｅｇｇｅｒＬＤ，ＰｓａｌｔｉｓＤ，ＳｔａｎｋｏｖｉｃＫＭ．Ｈｕｍａｎａｕｄｉｏｍｅｔｒｉｃ

ｔｈｒｅｓｈｏｌｄｓｄｏｎｏｔｐｒｅｄｉｃｔｓｐｅｃｉｆｉｃｃｅｌｌｕｌａｒｄａｍａｇｅｉｎｔｈｅｉｎｎｅｒｅａｒ

［Ｊ］．ＨｅａｒＲｅｓ，２０１６，３３５：８３－９３．

［２５］ＫｉｍＳＨ，ＪｕｎｇＧ，ＫｉｍＳ，ｅｔａｌ．ＮｏｖｅｌｐｅｐｔｉｄｅｖａｃｃｉｎｅＧＶ１００１

ｒｅｓｃｕｅｓｈｅａｒｉｎｇｉｎｋａｎａｍｙｃｉｎ／ｆｕｒｏｓｅｍｉｄｅｔｒｅａｔｅｄｍｉｃｅ［Ｊ］．Ｆｒｏｎｔ

ＣｅｌｌＮｅｕｒｏｓｃｉ，２０１８，１２：３．

［２６］ＦｅｔｏｎｉＡＲ，ＥｒａｍｏＳ，ＤｉＰｉｎｏＡ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅａｎｔｉｏｘｉｄａｎｔｅｆｆｅｃｔｏｆ

ｒｏｓｍａｒｉｎｉｃａｃｉｄｂｙｄｉｆｆｅｒｅｎｔｄｅｌｉｖｅｒｙｒｏｕｔｅｓｉｎｔｈｅａｎｉｍａｌｍｏｄｅｌｏｆ

ｎｏｉｓｅｉｎｄｕｃｅｄｈｅａｒｉｎｇｌｏｓｓ［Ｊ］．ＯｔｏｌＮｅｕｒｏｔｏｌ，２０１８，３９（３）：３７８－３８６．

［２７］ＤａｖｉｓＢ，ＱｉｕＷ，ＨａｍｅｒｎｉｋＲＰ．Ｔｈｅｕｓｅｏｆｄｉｓｔｏｒｔｉｏｎｐｒｏｄｕｃｔ

ｏｔｏａｃｏｕｓｔｉｃｅｍｉｓｓｉｏｎｓｉｎｔｈｅｅｓｔｉｍａｔｉｏｎｏｆｈｅａｒｉｎｇａｎｄｓｅｎｓｏｒｙｃｅｌｌ

·５９５·
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ｌｏｓｓｉｎｎｏｉｓｅｄａｍａｇｅｄｃｏｃｈｌｅａｓ［Ｊ］．ＨｅａｒＲｅｓ，２００４，１８７（１－２）：

１２－２４．

［２８］ＧａｏＸ，ＴａｏＹ，ＬａｍａｓＶ，ｅｔａｌ．Ｔｒｅａｔｍｅｎｔｏｆａｕｔｏｓｏｍａｌｄｏｍｉｎａｎｔ

ｈｅａｒｉｎｇｌｏｓｓｂｙｉｎｖｉｖｏｄｅｌｉｖｅｒｙｏｆｇｅｎｏｍｅｅｄｉｔｉｎｇａｇｅｎｔｓ［Ｊ］．

Ｎａｔｕｒｅ，２０１８，５５３（７６８７）：２１７－２２１．

［２９］ＲｉｃｈｔｅｒＣＰ，ＹｏｕｎｇＨ，ＲｉｃｈｔｅｒＳＶ，ｅｔａｌ．Ｆｌｕｖａｓｔａｔｉｎｐｒｏｔｅｃｔｓｃｏｃｈｌｅａｅ

ｆｒｏｍｄａｍａｇｅｂｙｈｉｇｈｌｅｖｅｌｎｏｉｓｅ［Ｊ］．ＳｃｉＲｅｐ，２０１８，８（１）：３０３３．

［３０］ＪｏｈｎｓｏｎＫＲ，ＴｉａｎＣ，ＧａｇｎｏｎＬＨ，ｅｔａｌ．ＥｆｆｅｃｔｓｏｆＣｄｈ２３ｓｉｎｇｌｅ

ｎｕｃｌｅｏｔｉｄｅｓｕｂｓｔｉｔｕｔｉｏｎｓｏｎａｇｅｒｅｌａｔｅｄｈｅａｒｉｎｇｌｏｓｓｉｎＣ５７ＢＬ／６

ａｎｄ１２９Ｓ１／Ｓｖｍｉｃｅａｎｄｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｓｗｉｔｈｃｏｎｇｅｎｉｃｓｔｒａｉｎｓ［Ｊ］．

ＳｃｉＲｅｐ，２０１７，７：４４４５０．

［３１］ＬｉｎｓｓＶ，ＬｉｎｓｓＷ，ＥｍｍｅｒｉｃｈＥ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅｃｏｃｈｌｅｏｇｒａｍｏｆｔｈｅ

ｇｕｉｎｅａｐｉｇ［Ｊ］．ＥｕｒＡｒｃｈＯｔｏｒｈｉｎｏｌａｒｙｎｇｏｌ，２００７，２６４（４）：３６９－３７５．

［３２］ＥｍｍｅｒｉｃｈＥ，ＲｉｃｈｔｅｒＦ，ＲｅｉｎｈｏｌｄＵ，ｅｔａｌ．Ｅｆｆｅｃｔｓｏｆｉｎｄｕｓｔｒｉａｌ

ｎｏｉｓｅ ｅｘｐｏｓｕｒｅ ｏｎ ｄｉｓｔｏｒｔｉｏｎ ｐｒｏｄｕｃｔｏｔｏａｃｏｕｓｔｉｃ ｅｍｉｓｓｉｏｎｓ

（ＤＰＯＡＥｓ）ａｎｄｈａｉｒｃｅｌｌｌｏｓｓｏｆｔｈｅｃｏｃｈｌｅａｌｏｎｇｔｅｒｍｅｘｐｅｒｉｍｅｎｔｓ

ｉｎａｗａｋｅｇｕｉｎｅａｐｉｇｓ［Ｊ］．ＨｅａｒＲｅｓ，２０００，１４８（１－２）：９－１７．

［３３］ ＬｉｎｓｓＷ，ＬｉｎｓｓＶ，ＥｍｍｅｒｉｃｈＥ，ｅｔａｌ．Ｓｃａｎｎｉｎｇｅｌｅｃｔｒｏｎ

ｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｆｉｎｄｉｎｇｓｃｏｎｃｅｒｎｉｎｇｔｈｅｆｏｒｍａｔｉｏｎｏｆｔｈｅｏｒｇａｎｏｆＣｏｒｔｉ

ｎｅａｒｔｈｅｈｅｌｉｃｏｔｒｅｍａｉｎｇｕｉｎｅａｐｉｇｓ［Ｊ］．ＡｎｎＡｎａｔ，２０００，１８２

（５）：４４５－４４９．

［３４］ＫａｋｉｇｉＡ，ＨｉｒａｋａｗａＨ，ＨａｒｅｌＮ，ｅｔａｌ．Ｂａｓａｌｃｏｃｈｌｅａｒｌｅｓｉｏｎｓ

ｒｅｓｕｌｔｉｎｉｎｃｒｅａｓｅｄａｍｐｌｉｔｕｄｅｏｆｏｔｏａｃｏｕｓｔｉｃｅｍｉｓｓｉｏｎｓ［Ｊ］．Ａｕｄｉｏｌ

Ｎｅｕｒｏｏｔｏｌ，１９９８，３（６）：３６１－３７２．

［３５］ ＷａｄａＨ，ＳｕｇａｗａｒａＭ，ＫｏｂａｙａｓｈｉＴ，ｅｔａｌ．Ｍｅａｓｕｒｅｍｅｎｔｏｆ

ｇｕｉｎｅａ ｐｉｇ ｂａｓｉｌａｒ ｍｅｍｂｒａｎｅ ｕｓｉｎｇ ｃｏｍｐｕｔｅｒａｉｄｅｄ ｔｈｒｅｅ

ｄｉｍｅｎｓｉｏｎａｌｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎｓｙｓｔｅｍ［Ｊ］．ＨｅａｒＲｅｓ，１９９８，１２０（１－

２）：１－６．

［３６］ＭｕＭＹ，ＣｈａｒｄｉｎＳ，ＡｖａｎＰ，ｅｔａｌ．Ｏｎｔｏｇｅｎｅｓｉｓｏｆｒａｔｃｏｃｈｌｅａ．Ａ

ｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅｓｔｕｄｙｏｆｔｈｅｏｒｇａｎｏｆＣｏｒｔｉ［Ｊ］．ＢｒａｉｎＲｅｓＤｅｖＢｒａｉｎ

Ｒｅｓ，１９９７，９９（１）：２９－３７．

［３７］ＭüｌｌｅｒＭ．Ｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔａｌｃｈａｎｇｅｓｏｆｆｒｅｑｕｅｎｃｙｒｅｐｒｅｓｅｎｔａｔｉｏｎｉｎ

ｔｈｅｒａｔｃｏｃｈｌｅａ［Ｊ］．ＨｅａｒＲｅｓ，１９９１，５６（１－２）：１－７．

［３８］ＭüｌｌｅｒＭ．Ｆｒｅｑｕｅｎｃｙｒｅｐｒｅｓｅｎｔａｔｉｏｎｉｎｔｈｅｒａｔｃｏｃｈｌｅａ［Ｊ］．Ｈｅａｒ

Ｒｅｓ，１９９１，５１（２）：２４７－２５４．

［３９］ＥｄｇｅＲＭ，ＥｖａｎｓＢＮ，ＰｅａｒｃｅＭ，ｅｔａｌ．Ｍｏｒｐｈｏｌｏｇｙｏｆｔｈｅｕｎｆｉｘｅｄ

ｃｏｃｈｌｅａ［Ｊ］．ＨｅａｒＲｅｓ，１９９８，１２４（１－２）：１－１６．

［４０］ＯｕＨＣ，ＨａｒｄｉｎｇＧＷ，ＢｏｈｎｅＢＡ．Ａｎａｎａｔｏｍｉｃａｌｌｙｂａｓｅｄｆｒｅｑｕｅｎｃｙ

ｐｌａｃｅｍａｐｆｏｒｔｈｅｍｏｕｓｅｃｏｃｈｌｅａ［Ｊ］．ＨｅａｒＲｅｓ，２０００，１４５（１－

２）：１２３－１２９．

［４１］ＧｒｅｅｎｗｏｏｄＤＤ．Ａｃｏｃｈｌｅａｒｆｒｅｑｕｅｎｃｙｐｏｓｉｔｉｏｎｆｕｎｃｔｉｏｎｆｏｒｓｅｖｅｒａｌ

ｓｐｅｃｉｅｓ２９ｙｅａｒｓｌａｔｅｒ［Ｊ］．ＪＡｃｏｕｓｔＳｏｃＡｍ，１９９０，８７（６）：２５９２－２６０５．

［４２］ ＧｒｅｅｎｗｏｏｄＤＤ．Ｃｏｍｐａｒｉｎｇｏｃｔａｖｅｓ，ｆｒｅｑｕｅｎｃｙｒａｎｇｅｓ，ａｎｄ

ｃｏｃｈｌｅａｒｍａｐｃｕｒｖａｔｕｒｅａｃｒｏｓｓｓｐｅｃｉｅｓ［Ｊ］．ＨｅａｒＲｅｓ，１９９６，９４（１

－２）：１５７－１６２．

［４３］ＴｓｕｊｉＪ，ＬｉｂｅｒｍａｎＭＣ．Ｉｎｔｒａｃｅｌｌｕｌａｒｌａｂｅｌｉｎｇｏｆａｕｄｉｔｏｒｙｎｅｒｖｅ

ｆｉｂｅｒｓｉｎｇｕｉｎｅａｐｉｇ：ｃｅｎｔｒａｌａｎｄｐｅｒｉｐｈｅｒａｌｐｒｏｊｅｃｔｉｏｎｓ［Ｊ］．Ｊ

ＣｏｍｐＮｅｕｒｏｌ，１９９７，３８１（２）：１８８－２０２．

［４４］ＭüｌｌｅｒＭ，ｖｏｎＨｕｎｅｒｂｅｉｎＫ，ＨｏｉｄｉｓＳ，ｅｔａｌ．Ａｐｈｙｓｉｏｌｏｇｉｃａｌ

ｐｌａｃｅｆｒｅｑｕｅｎｃｙｍａｐｏｆｔｈｅｃｏｃｈｌｅａｉｎｔｈｅＣＢＡ／Ｊｍｏｕｓｅ［Ｊ］．Ｈｅａｒ

Ｒｅｓ，２００５，２０２（１－２）：６３－７３．

［４５］ＷａｎｇＹ，ＨｉｒｏｓｅＫ，ＬｉｂｅｒｍａｎＭＣ．Ｄｙｎａｍｉｃｓｏｆｎｏｉｓｅｉｎｄｕｃｅｄ

ｃｅｌｌｕｌａｒｉｎｊｕｒｙａｎｄｒｅｐａｉｒｉｎｔｈｅｍｏｕｓｅｃｏｃｈｌｅａ［Ｊ］．ＪＡｓｓｏｃＲｅｓ

Ｏｔｏｌａｒｙｎｇｏｌ，２００２，３（３）：２４８－２６８．

［４６］ＥｈｒｅｔＧ．ＰｅｒｉｐｈｅｒａｌａｎａｔｏｍｙａｎｄｐｈｙｓｉｏｌｏｇｙＩＩ［Ｍ］／／ＪＡＭＥＳＦ

ＷＩＬＬＯＴＴ．ＴｈｅＡｕｄｉｔｏｒｙＰｓｙｃｈｏｂｉｏｌｏｇｙｏｆｔｈｅＭｏｕｓｅ．Ｉｌｌｉｎｏｉｓ：

ＣｈａｒｌｅｓＣＴｈｏｍａｓＰｕｂＬｔｄ，１９８３：１６９－２００．

［４７］ＧａｕｖｉｎＤＶ，ＹｏｄｅｒＪ，ＫｏｃｈＡ，ｅｔａｌ．Ｄｏｗｎｆｏｒｔｈｅｃｏｕｎｔ：Ｔｈｅ

ｃｒｉｔｉｃａｌｅｎｄｐｏｉｎｔｉｎｏｔｏｔｏｘｉｃｉｔｙｒｅｍａｉｎｓｔｈｅｃｙｔｏｃｏｃｈｌｅｏｇｒａｍ［Ｊ］．Ｊ

ＰｈａｒｍａｃｏｌＴｏｘｉｃｏｌＭｅｔｈｏｄｓ，２０１７，８８（Ｐｔ２）：１２３－１２９．

（收稿日期：２０１８－０７－１１）

（上接第５９３页）

［１５］ＲｅｙＭａｒｔｉｎｅｚＪ，ＹａｎｅｓＪ，ＥｓｔｅｂａｎＪ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅｒｏｌｅｏｆｐｒｅｄｉｃｔａｂｉｌｉｔｙ

ｉｎｓａｃｃａｄｉｃｅｙｅｒｅｓｐｏｎｓｅｓｉｎｔｈｅｓｕｐｐｒｅｓｓｉｏｎｈｅａｄｉｍｐｕｌｓｅｔｅｓｔｏｆ

ｈｏｒｉｚｏｎｔａｌｓｅｍｉｃｉｒｃｕｌａｒｃａｎａｌｆｕｎｃｔｉｏｎ［Ｊ］．ＦｒｏｎｔＮｅｕｒｏｌ，２０１７，８：５３６．

［１６］ＭａｎｔｏｋｏｕｄｉｓＧ，ＡｇｒａｗａｌＹ，ＮｅｗｍａｎｔｏｋｅｒＤＥ，ｅｔａｌ．Ｃｏｍｐｅｎｓａｔｏｒｙ

ｓａｃｃａｄｅｓｂｅｎｅｆｉｔｆｒｏｍｐｒｅｄｉｃｔｉｏｎｄｕｒｉｎｇｈｅａｄｉｍｐｕｌｓｅｔｅｓｔｉｎｇｉｎｅａｒｌｙ

ｒｅｃｏｖｅｒｙｆｒｏｍｖｅｓｔｉｂｕｌａｒｄｅａｆｆｅｒｅｎｔａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＥｕｒＡｒｃｈＯｔｏｒｈｉｎｏｌａｒｙｎｇｏｌ，

２０１６，２７３（６）：１３７９－１３８５．

［１７］ＮｙｓｔｒｍＡ，ＴｊｅｒｎｓｔｒｍＦ，ＭａｇｎｕｓｓｏｎＭ．Ｏｕｔｗａｒｄｖｅｒｓｕｓｉｎｗａｒｄ

ｈｅａｄｔｈｒｕｓｔｓｗｉｔｈｖｉｄｅｏｈｅａｄｉｍｐｕｌｓｅｔｅｓｔｉｎｇｉｎｎｏｒｍａｌｓｕｂｊｅｃｔｓ：

ｄｏｅｓｉｔｍａｔｔｅｒ［Ｊ］？ＯｔｏｌｏｇｙＮｅｕｒｏｔｏｌｏ，２０１５，３６（３）：ｅ８７－９４．

［１８］ＨａｌｍａｇｙｉＧＭ，ＣｈｅｎＬ，ＭａｃｄｏｕｇａｌｌＨＧ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅｖｉｄｅｏｈｅａｄ

ｉｍｐｕｌｓｅｔｅｓｔ［Ｊ］．ＦｒｏｎｔＮｅｕｒｏｌ，２０１７，８：２５８．

［１９］ＳｈｅｎＱ，ＭａｇｎａｎｉＣ，ＳｔｅｒｋｅｒｓＯ，ｅｔａｌ．Ｓａｃｃａｄｉｃｖｅｌｏｃｉｔｙｉｎｔｈｅ

ｎｅｗｓｕｐｐｒｅｓｓｉｏｎｈｅａｄｉｍｐｕｌｓｅｔｅｓｔ：ａｎｅｗｉｎｄｉｃａｔｏｒｏｆｈｏｒｉｚｏｎｔａｌ

ｖｅｓｔｉｂｕｌａｒｃａｎａｌｐａｒｅｓｉｓａｎｄｏｆｖｅｓｔｉｂｕｌａｒｃｏｍｐｅｎｓａｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｆｒｏｎｔ

Ｎｅｕｒｏｌ，２０１６，７：１６０．

［２０］ＲｅｙＭａｒｔｉｎｅｚＪ，ＴｈｏｍａｓＡｒｒｉｚａｂａｌａｇａＩ，ＥｓｐｉｎｏｓａＳａｎｃｈｅｚＪＭ，ｅｔ

ａｌ．Ｖｅｓｔｉｂｕｌｏｏｃｕｌａｒｒｅｆｌｅｘｇａｉｎｖａｌｕｅｓｉｎｔｈｅｓｕｐｐｒｅｓｓｉｏｎｈｅａｄ

ｉｍｐｕｌｓｅｔｅｓｔｏｆｈｅａｌｔｈｙｓｕｂｊｅｃｔｓ［Ｊ］．Ｌａｒｙｎｇｏｓｃｏｐｅ，２０１８，１２８

（１０）：２３８３－２３８９．

［２１］ＭｃｇａｒｖｉｅＬＡ，ＭａｃｄｏｕｇａｌｌＨＧ，ＨａｌｍａｇｙｉＧＭ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅｖｉｄｅｏ

ｈｅａｄｉｍｐｕｌｓｅｔｅｓｔ（ｖｈｉｔ）ｏｆｓｅｍｉｃｉｒｃｕｌａｒｃａｎａｌｆｕｎｃｔｉｏｎａｇｅ

ｄｅｐｅｎｄｅｎｔｎｏｒｍａｔｉｖｅｖａｌｕｅｓｏｆｖｏｒｇａｉｎｉｎｈｅａｌｔｈｙｓｕｂｊｅｃｔｓ［Ｊ］．

ＦｒｏｎｔＮｅｕｒｏｌ，２０１５，６：１５４．

［２２］ＣｒａｎｅＢＴ，ＤｅｍｅｒＪＬ．Ｌａｔｅｎｃｙｏｆｖｏｌｕｎｔａｒｙｃａｎｃｅｌｌａｔｉｏｎｏｆｔｈｅ

ｈｕｍａｎｖｅｓｔｉｂｕｌｏｏｃｕｌａｒｒｅｆｌｅｘｄｕｒｉｎｇｔｒａｎｓｉｅｎｔｙａｗｒｏｔａｔｉｏｎ［Ｊ］．

ＥｘｐＢｒａｉｎＲｅｓ，１９９９，１２７（１）：６７－７４．

［２３］陈飞云，张玉忠，吴彩芹，等．头脉冲抑制试验在单侧前庭神

经炎患者中的应用价值［Ｊ］．临床耳鼻咽喉头颈外科杂志，

２０１８，３２（１８）：１３７４－１３７６．

　　 ＣｈｅｎＦＹ，ＺｈａｎｇＹＺ，ＷｕＣＱ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｖａｌｕｅｏｆ

ｓｕｐｐｒｅｓｓｉｏｎｈｅａｄｉｍｐｕｌｓｅｐａｒａｄｉｇｍ ｉｎｖｅｓｔｉｂｕｌａｒｎｅｕｒｉｔｉｓ［Ｊ］．

ＪｏｕｒｎａｌｏｆＣｌｉｎｉｃａｌＯｔｏｒｈｉｎｏｌａｒｙｎｇｏｌｏｇｙＨｅａｄａｎｄＮｅｃｋＳｕｒｇｅｒｙ，

２０１８，３２（１８）：１３７４－１３７６．

［２４］ＶａｎＤｅＢｅｒｇＲ，ＲｏｓｅｎｇｒｅｎＳ，ＫｉｎｇｍａＨ．Ｌａｂｏｒａｔｏｒｙｅｘａｍｉｎａ

ｔｉｏｎｓｆｏｒｔｈｅｖｅｓｔｉｂｕｌａｒｓｙｓｔｅｍ［Ｊ］．ＣｕｒｒＯｐｉｎＮｅｕｒｏｌ，２０１８，３１

（１）：１１１－１１６．

（收稿日期：２０１８－１０－０１）
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