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Perdlte udltlve mdotte da rumore:
AuoVI fattori di rischio.

Prof. Giulilano Zanni Campioli
Dir. San. REMARK s.r.l. Vighola (Mo)
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descriveva per
primo. il timpano in termini medici

descrive Il
padiglione uditivo e condotto esterno
ritenendo che l'audizione si svolga in
una cavita chiusa e piena di aria
“aer innatus”

i —

1 affermasche.dl . nervo
acustice e |'organerdirtrasmissione del
stonoe al cervello

Progressi insignificanti nella tarda latinita e
medio evo




_—— antelice
- - - fl'"ES-a " 7
_ _ descrisse per primo; il st 3 _
martello'e I™incudine - fossa
N ! | triangoiare
scopr I la staffa

N _ o oymbia
comp I la prima descrizione del

meatio acustion

timpano e connessioni con ossicini dell  'udito e ' i e

dell’orecchio interno distinguendo labirinto e
chiocciola

avanza la prima
teoria fondata sul principio della risonanza

scopre il liquido

antelice

— fobulo
L contenuto nel labirinto et

-

-1 conelalliragitio acustico
NoalliFerecehieralfcernvelle
2.3 scopr | I’organo a spirale che
porta il suo nome

0sservo con il microscopio i
moti interni dell ’'apparato cocleare




- lunghezza 2,5 cm
- larghezza 5,8 mm
membrana timpanica, peli, ghiandole

ceruminose, decorso curvo a
protezione del timpano




a7zlopne callzige, Leliiive ¢

lambiente uditivo esterno con || nostro
sistema nervoso

svolge la funzione di una
membrana microfonica che vibra sotto
I’azione delle onde sonore

[Eeqguiliorie della pressione atmosferica
~ Sulle due facce e ganantitedalla
1(o] (condotto
che partendo dalla cassa timpanica
mette in comunicazione con Il
retrobocca)

prominenza

del martelln ™.

leg. timpanomal-
leodare posterion

incudine
staffa
umba

0550 timpanico
(porzicne timpanica

dell'osso temnporale)

incisura timpanica
)

— pars flaccda

_ leq. timpanomal-
lelare anteriore

B—— nars tensa

stria mallealare

triangode
luminaso
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cavita che,contiene;la
oJrlre — rrerigllo Iricucdine

| - Useoll egdailigyzimie] -
fensTﬁr—aél timpano e stapedio.

e collegata alla
catena ossicolare ed a mezzo di un
bilanciere (martello-incudine) allo
stantuffo (staffa) di un sistema
idraulico capace di generare impulsi
nervosi.

(nella parete

~ posteriore) e 'accesso alla

i—

—— —

mette Iin
comunicazione la

(lunghezza 4 cm circa)



La staffa s colloczl pellelflesire gvale
S cheelaviardifaccesso all‘erecchior
INtErNG.GVE: agiSce Come: Un; pIstene.

L*O.I. e scavato nell’'osso temporale:
- —> udito
: —> equilibrio

App. Cocleare: galleria a spirale avvolta
per 2 Y, giri attorno ad un asse
(modiolo) assomiglia ad una
conchiglia-chiocciola

Conuene due rampe parallele ed un dotto
cocleare ripieniidiruntigucesperlinfe
edendelinia -




tetto - mznoragizl cli Heisspsr

—memrana basilare

Sulla=mem. Basilare;sj.trova
ricoperto dallas membrana L Y e
. 3 sl vestibnlane Yo7 difessner
tectoria

ey spirale

spane del Muel

ellula

B candofio
interna Tndeae

——

LLercelluleracustiche, dal lateroppostojalle
Giliey sonea contatiorcon =

—




cellula acustica membrana
intema tectoria stereociglia

e

fibre afferenti del cellula acustica ~ membrana
nenvo cocleare esterna hasilare

movimento delle




SUEREIEEHENTEICHENSINICSITE
oressoria longitucdirizle:
"'ml'h"lml"c"c I GE)-

- frequenza misurata in Hz

- captazione passiva dei suoni,
- valutazione della provenienza
- rinforzo delle frequenze ai 3000 Hz

. accoppia 'ambiente aereo esterno a
guello idraulico dell’'O.I.

QOre : oscillazioni della staffa movimenti

dellaperilinia - deformaziene del detio) cocleare e

s e - y
dellasmembrana basaler, Sstimolazione dell"'Organe
delfeeriircon compressione delle cilia delle cellule
acustiche contro la membrana tectoria ~ scariche di
eccitazione raccolte dal nervo acustico complesso
olivare  tronco dell’encefalo ~ corteccia cerebrale
lobo temporale




Sostanze che possono provocare:

alterazione funzionale o danno
cellulare dell’orecchio interno
soprattutto coclea o neuroni
acustici e dell’'ottavo nervo
Glianico 0 delisistema
vestibolare
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Sostanze che alterano l'udito e
I'equilibrio agendo a livello del

tronco o lungo le vie uditive
centrali




Ototossicita per: Organo del Corti, labirinto
0 vestibolo, nervo acustico

—
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. streptomicina, neemicina,
cefalondina, gentamicina, viomicina,
aminesidina

furosemide, ac etacrinico ecc

ac. acetilsalicilico (spesso acufeni,
rAramente diminuzione udito)
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-
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" \Venesside di carbenio
' Stirene
Toluene
Xilene
Etilbenzene
Tricloroetilene

Disolfuro di carbonio
n-Esano
Piombo

Manganese
pr— Arsenico
N

Mercurio







funssonale conclamare o delln inoacusia conclamaly

INSORGENTA

Gompaiono 0 seguito. 8
stimolazicni  sonote  pro-
lungate con risposte ne
rovEgelalive pronunciate

AFFEZION

PIU" FREQUENTI
In tpvoralon seposti ad it
liwalll di rumorogita & sta-
b matata un aumento, sla-
fisticaments  significativa,
dell’incidenza di afezian]
cardio-cirgointorie, gasiro-
antariche & neuro-erdecr-
nE. |Perogeanto riguarda
raumenta dei casi & ipars
lenslane; la quesliona &
ANCOMA gonbrovarsa. )

Ul rumgro - agisce aul aiste-
ma nervoso cenrale de-
terminends: alierpzion) e
leltra-ancatalograticrio rls
lentamants  del tempi di
renziong, asmento  degll
Broh e delle imprecisioni
radlo svolgimento del la-
WoT spacin negll introvers)
& nagli ansiosh.

Il rumore, interferenda can
segrall uditivi necassari al
normale svolgimenta  dal
lavore, favorigoe i wvasili-
carst di infariuni
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Danno all udite; acceriamento, . prevenzione

Identificazione delle zaone rumorasze

Misurazione dei livelll =an ari

Yalutazione dell’ esposizione
personale al rumore

FRiduzione del rurmoare

Fiferimento ai programmi di

conservazione dell'udito

appropriato




Senveglianza.sanitana

Decreto legislativo n. 195/2006 nel D. Lgs. 626/94
SNOHmE SO EEY/ACrC=dSpusiZIenNIS@BIBY/108

CONSEGUENTE
ALLA A RICHIESTA

ALL’ASSUNZIONE DEL

MANSIONE
ASSEGNATA LAVORATORE

LEX, 8h tra gli 80-85 dBA e ppeak 135 dB (ogni 3 anii
LEX, 8h tra gli 85-87 dBA e ppeak 137 dB (ogni 2 anii

LEX, 8h =87 dBA e ppeak 140 dB (ogni anno)
Accertamenti integrativi consigliati

PRIMA VISITA VISITE SUCCESSIVE: audiogramma ad un anno dalla vista preventiva, quindi
triennale, biennale, annuale a seconda dell'espogine o valore di picco.

Accertamenti Periodicita

Otoscopia
Audiometria

Come prima |[Non prevista specificamente dal D. Lgs. 195/(
visita e quindi secondo valutazione del medico




Sonveglienza sanitana
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Decreto legislativo n. 195/2006 nel D. Lgs .62€

e o
il e —

Norme 1SO' 389/1970 dispesizieni 156, 61B89/1.9t

Obiettivi

= Riconoscere la comparsa anche iniziale di un
deficit attribuibile al rumore che imporrebbe una
revisione del giudizio di idoneita.

= Riconoscere I’evoluzione di un deficit che

Inticerebbe le eventuall protezieni adottate:

—
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morielegia condottio uditivo esterno
robustezza delle cellule ciliate

riflesso stapediale
ampiezza e motilita delle cellule ciliate

ﬂf— . . .
L caratiernstiche genetiche

= sistemi antiossidanti

Telomeri

Trasmissione

hMeurone F E
precedente di SEgnﬂll

Sarale in neuroni

chimico

cleo

Pericario

mielinica Rottone
sinaptico

Vesci &.
- MNeurao-

-
L trasmettitori
Dendriti

MNeuroni (come tutte (e
cellule) sono gahanicamente
isolate verso 'ambiente.

Telomeri

Meurone
susseguente




Studrati 139 beduini nabatel del deserto
giordano — popolazione che non ha mai
avuto contatti con la citta ed il rumore
moderno.

Sottoposti ad audiometria non € emersa
differenza fra trentenni e anziani.

Il bambino che nasce tra i nabatei e esposto ad
un.rumore. inferiore a 27 dB invece nelle
sale parto In media sit superano i 70 dB

zitti zitti... per favore...
solo per alcune ore!

(Dica33-Maurizio Imperiali)




Nuove minacce!




to Toluene and Nolse

torl 23003t ag)ll effatil di toluolo & rurnore)
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~ Shu-Jul ChangChieu=dengiChen, Chih-Hui Lien, Fung-Chang
==Sung.Departiment of Industrial Management, Aletheia University,
Taipel, Taiwan

Environ Health Perspect. 2006 August; 114(8): 1283—1286.




Confronto fra 4 gruppi di lavoratori esposti all'azione combinata di

Frequency (kHz)
1 2 3 4 3

. =

n. 1 I | |
< Administrative
O Moise-only exposure
& Toluene + < B5dB
10 ® Toluene + =85 dB

Soglia uditiva

Threshold (dBHL)

| &

50

Figure 1. Group mean hearing thresholds [decibel
hearing level (dBHL)] at frequencies between 1 and
6 kHz for administrative, noise-only, and toluene
plus noise groups.



L'zizlore cornolrzlizal fllfﬂOf:‘ folllene & 00ter|Z zlizl S

— o

’Bsposizione 2 pPrecede guellaalNtinere:

|potESI pategenetica:
l'teluene rende I'O. 1. piu suscettibile al rumore,

’azione combinata rumore farmaci e potenziata se Il
precede I'assunzione di farmaci

Ipotesi patogenetica:
— | farmaci ototossici rendono piu sensibili le cellule ciliate
(Gl Med: Cav:Ergr2006)
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L’effetto somma toluene rumore e meritevole di grand e attenzione
IN quanto € da verificare in altre possibili associa zioni




Prevenzione e spunti di riflessione

Sonveglianza.sani
B (A).

COESPOSIZIGNE A TUMere GtoleSsIcIie

Anamnesi audiologica lavorativa ed
extralavorativa — Audiometria +
otoscopia In assunzione

Controllo audiometrico ad un anno dalla
prima visita medica

Individuazione dei soggetti
Ipersuscettibili (al termine del primo anno di
esposizione)

Riurreguenti'esami audiometrici e visite
mediche (moedificasdellayperniodicita degli

Laceeitamentiy

"Prescrizione DPI e valutazione di
efficacia

= Valutazione degli effetti extrauditivi
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Pensiamo al futuro




