Horen & Innenohr (Akustik)

Was ist Schall?
Funktionelle Organisation des HOrorgans

Subjektive Hortests
Objektive HOrtests

frank.boehnke@tum.de




Horen

1863 Resonanztheorie des
Horens:

Die Lehre von den
Tonempfindungen als
physiologische Grundlage flr die
Theorie der Musik

1852 Messung der
Fortpflanzungsgeschwindigkeit
von Nervenerregungen

Hermann von Helmholtz
1821 - 1894



Das Corti-Organ (1851)

Ifonso Corti (1822 — 1876)
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Otoakustische
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Was ist Schall ?
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Horbare Bewegung kleiner Teilchen in
gasformigen, flussigen und festen Medien,
die um ihre Ruhelage schwingen.



Stille

/

Luftmolekul



Frequenz f

Periodendauer T

Verdichtung

Verdichtung

Frequenz f = 1/T

[1/s=Hz]
Anzahl der Schwingungen
pro Sekunde



Dynamisches Verhalten:

Teilchenverlauf bei einer Oberflachenwelle
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Spektralfunktion Sinuston / Klick

Schalldruck p [Pa]

1 2 3 Frequenz
Wanderwellen-Hiillkurve [kHZz]

\

Schnecken Schnecken
spitze Basilarmembran — basis



Leistungen des HOrorgans



Horbarer Schalldruck

Horschwelle 20 u Pa

Unbehaglichkeitsschwelle



Schalldruck p [Pa] Schalldruckpegel L [dBSPL]

1 Pa=1N/m?
130  Schmerzgrenze

20 120  Dusenflugzeug
L =20 log p/pqg 110

2 100  Fabrik
90
0,2 80 Fahrgerausche PKW
70
20 x 103 60 Umgangssprache (1m)
50
20 x 104 40 Wasser
30
20 x 107 20 Blatterrauschen
10
Po= 20x10° 0 Horschwelle (1 kHz)

-10



Frequenzauflosung

1000 H_z + Hintereinander
& ¢ ¢ ¢
1002 1005 1010 2000 Hz




Horschwelle

125 Hz Audiometer 10 kHz
200 Pa 4 4 120 dB SPL
0 dB HL =
3 )
Schall- 5 Schall-
druck z druckpegel
p Vo L
~ ¢
20 u Pa ~ 0 dB SPL
16 Hz 16 000 Hz

Schallfrequenz f



Funktionelle Organisation




aus: Bildatlas
Innenohr,
Duphar
Pharma, 1983

Trommelfell mit ,Hammergriff* und Lichtreflex




Mittelohr-Funktion

- Ubertragt mechanische Schwingungen auf das Innenohr
« Passt den Widerstand der Luft an den Widerstand der
Innenohrlymphe an — Druckerhohung p=F /A

A1/A2 = 28
Druckerh6hung




Wanderwelle

Gehorgang

Mittelohr

Abgewickelte Cochlea <?

35 mm —=O

M. stapedius
0,2 mm
W

\ Tektorialmembran

Motilitat

\ AP M Basilarmembran
Cortex [ SUD- [ HImM- g |
Cortex | [stamm Afferenz | .
aHz = cochleéarer
Verstarker
s Efferenz

Mikromechanik — Schallverstarkung



AuRere Haarzelle Schallverstarkung




AuRere Haarzelle Schallverstarkung

Rocking outer hair cells (Ashmore 1987)



Kompressive Nichtlinearitat

106 [m] Dysfunktion des cochleéaren Verstarkers
= Sensitivitats- und Kompressionsverlust
- Recruitment (Lautheitsausgleich)

Arbeitsbereich der
aufReren Haarzellen

7’

Arbeitsbereich der
inneren Haarzellen

Cochleédrer [
Verstarker |5

Auslenkung 60 dB Dynamik
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&
v
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109 [m] :
Schalldruck 140 dB Dynamik 200 [Pa]

2 X 10> [Pa]



Funktionsstorungen des Horor

N

p

Cerumen Perforation L&rm-/Knalltrauma Akustikusneurinom
Fremd- Sekret Horsturz Gehirntumore Psychogene
korper Tuben- Morbus Meniere Neurofibromatose Horstorungen
Atresie verschlu Presbyakusis Auditorische Neuropathie Encephalitis
Otosklerose Ototoxen Multiple Sklerose Meningitis
Luxation Hereditare Erkrankungen Schédelhirntrauma Schlaganfall

Barotrauma



Schwerhorigkelt
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Horprafungsmethoden

+ ,Subjektive” Verfahren
« Stimmgabelprufung
« HOrweitenprifung
* Tonschwellenaudiometrie
 Uberschwellige Audiometrie (Rekruitment, Lautheitsausgleich)
« Sprachaudiometrie
« Spielaudiometrie

» ,Objektive” Verfahren
 Trommelfell-impedanzmessung (Tympanometrie)
« Otoakustische Emissionen (OAE)
» Akustisch evozierte Potentiale (speziell B-ERA)



Stimmgabelprifung

Rinne-Test Weber-Test
~Was ist lauter, LAUf welcher Seite
hinter oder vor dem Ohr?“ ist der Ton zu héren?“

Normales Mittelohr

LL lauter als KL Ton auf der Seite des
,Rinne positiv* besseren Innenohres

Mittelohrhorverlust

KL lauter als LL Ton auf der Seite des
,Rinne negativ* schlechteren Mittelohres
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Tonschwellenaudiogramm

Frequenz (kHz)
0,125 0,25 0,5 1 2 34 6 810

Konso- |

nanten - Aussere
. Haarzelle
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$ 7o | Grund-  Vokale Ve
5 s0 | frequenz R Innere
Iig £ Haarzelle
10

Sprachfeld. | 500 Hz — 8 kHz



Tonschwelle in Luft und
Knochen

Knochenleitungs-
125 Hz Audiometer 10 kHz horer

BSOS o B
horer

Mittelohr Innenohr
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Tonschwelle in Luft und
Knochen

Knochenleitungs-
125 Hz Audiometer 10 kHz horer
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Luft-Knochen Kopf-

Differenz _
Mittelohr Innenohr

Horverlust
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— Schall-
leitungs-
schwerhorigkeit




Schallleitungsschwerhadrigkeit

Tonfrequenz [kHZz] Tonfrequenz [kHZz]
0,125 0,250 0,5 1152 34 68 0,125 0,250 05 1152 34 68
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Paukenhohlenerguss Otosklerose
r. Ohr |. Ohr
Knochenleitungshorer (KL) D (GRY

Luftleitungshorer (LL) Oo—0O X=X




Tonschwelle in Luft und

Knochenleitungs-
125 Hz Audiometer 10 kHz horer
0 dB HL
% Luft- und Knochen- Kopf- . w
E Leitung verschoben hérer
G | e — I
26 3 P > Wi i Mittelohr  Innenohr
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— Schall-
empfindungs-
schwerhorigkeit




Schallempfindungsschwerhorigkeit

Tonfrequenz [kHZz] Tonfrequenz [kHZz]
0,125 0,250 05 1152 34 68 0,125 0,250 05 1152 34 68
5
0 D S S =\ [ 2R AR 4
— 10C 0. g B & i )
20 0 T 0y
L N o .’/
(a0 30 ., S F F P /./
=k 40 \;n E )e\)(/
45 50 \}‘) __:f__
=S 60 \es\> =
g 70 6.
= 80 O o
Q90 KL=LL & KL=LL
T 100 2
110 2
g
Larmschwerhdrigkeit Morbus Meniéere
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Knochenleitungshorer (KL) D) NCLURY

Luftleitungshorer (LL) o—O X=X




Schallempfindungsschwerhorigkeit

Tonfrequenz [kHZz] Tonfrequenz [kHZz]
0,125 0,250 05 1152 34 68 0,125 0,250 05 1152 34 68
5
O ..... b A E y 4 </~ </ LX
_ 10 LI L "0 - .1‘....1 AKX e Lo*\K" e
anlibe N , g P o i W
T 574
o 30 oL s U H W |
S, 40 SUITEEER s T
— 50 i Y- < b
7 Ola € Y% || - O a|€
3 60 D -
re 70 D g
Q [ @
> 80 O -
2 90 KL=LL & KL=LL
T 100 2
110 2
g
Larmschwerhdrigkeit Morbus Meniéere
r. Ohr |. Ohr
Knochenleitungshorer (KL) D) NCLURY

Luftleitungshorer (LL) o—O X=X




Sprachaudiogramm (Freiburger, DIN 45621)

Sprachschallpegel [dB SPL]

10
20
30
40
50
60
70
80
90
100
110

-> 40 [ ]

Verstehen [%0]
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

"A

Ta0l |

40

\'3‘"0

\

dB N
g

"""" Zahlen, normalh6rend
- - = Worte, normalhdrend
Horverlust fir Zahlen

Luftleitungshorer (LL)

10 Zweistellige Zahlen (10 Gruppen)
1. 98 2254 19 86 71 35 47 80 63
2. 53 14 39 68 57 90 85 33 72 46

Startschallpegel 25 dB tber Horschwelle bei 500 Hz,
dann Startschallpegel +5 dB

20 Einsilbige Worte (20 Gruppen)

1. Ring Spott Farm Hang Geist Zahl Hund ...
2. Holz Rul® Mark Stein Glied Fleck Busch ...

Startschallpegel 65 dB, dann +15 dB bis
100% Verstehen erreicht wird.

(bei Larmgutachen: Startpegel 60 dB, dann +20 dB bis
100% Verstehen erreicht wird.)

Ergebnis:

Horverlust fir Zahlen: 28 dB
Maximale Einsilberverstandlichkeit: 100%



Oldenburger SatZteSt OLSA Katja kauft fiinf rote Autos

Name Verb Zahl Adj. Subst.

Oldenburger Kinder-Satztest OLKISA

1] w
i

e p
v

im ,Stérgerausch”
anwendbar

Horgerate Anp.
Cochlea Impl.
Diagnostik

Quelle:
HorTech
gGmbH



Altersschwerhorigkeit

Abnahme des HOrvermogens bei hohen Frequenzen

Manner Frauen
Frequenz (kHz) Frequenz (kHz)
0,125 025 05 1 2 34 6810 0,125 025 05 1 2 34 6810
0 a 0 ) | a
10 8 SR 10 : - -D%
b | | [
20 N 5 20 O‘O'O‘J‘NLL b
30 30 QU
40 X 40
50 50 c
~ 60 c\>—~ ~ 60
£ 70 L 70
T 80 % 80
w 90 ® 90
3 =]
;,g 100 g 100
£ 110 £ 110
T I

Abb. 3.5 Luftleitungshdrschwelle in Abhéngigkeit von Alter (a: 30; b: 50; c: 70 Jahre) und
Geschlecht otologisch normaler Personen nach ISO 7029. Die dargestellten Schwellen
werden in den Altergruppen von 50 % der Personen Uberschritten.



Cochlea-Implantate sind elektronische
HOorprothesen zum Ersatz der ausgefallenen
Innenohrfunktion ( bisher tber 300.000 weltweit )

. fur Deutschland :

N

N\ 10000 Neugeb.
. 30 versh. Horsch.

»Elektrisches | 6 sollten Cl erh.

Horen*
durch
elektrische ﬁ :
Stimulation | 4

Bel beidseitiger Ertaubung nach bakterieller Meningitis
sollten in der Regel schnellstmoglich Cochlea Implantationen
beidseits erfolgen



Rausch-VVokoder: Variation

Kanalzahl
0 L] Vokoder-Prinzip
—’ILD_ﬁlﬁIL_ Anzahl Bander
O | : as D_ E@ 1
— AP u@ °
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o i G
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‘Generato . \Qb :
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Blake Wilson, 1992

,Neuroplastizitat"

42



,Objektive”
Horprifungen

 Tympanometrie

» Otoakustische
Emissionen (OAE)

o Akustisch evozierte
Potentiale (B-ERA)




Objektive Horprufmethoden

Mittelohr =»  Cochlea —»  Horbahn

akusﬂgch akusﬂgch akusﬁgch
gkustisch gkustisch elektrisch

|



Tympanometrie

Sonden- Reflex-
ton ton
220 Hz “ipsi”
Nachgiebigkeit
—
Luftdruck
<« >  —

Stapediusreflex




Nachgiebigkeit (mi)

Tympanogramm und
Stapediusreflex

b) Stapediusrefiex

a) Tympanogramm
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Tubenfunktionsstorung

Nachgiebigkeit

- 2000 Pa

AuRerer Gehorgang

Unterdruck in der
Paukenhohle

Eustachische Rohre



Otosklerose

Fixation des Steig-

N B

- 2000 Pa +2000 Pa Ambol}

Nachgiebigkeit

Trommelfell Basilarmembran

—

Aulerer Gehorgang Eustachische Rdhre



Mittelohr-Erguss

Sekretgefullte
Paukenhohle

Nachgiebigkeit

- 2000 Pa + 2000 Pa AmboB

Trommelfell Basilarmembran

Aulerer Gehorgang Eustachische Rdhre



Akustisch evozierte Potentiale
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Auslosung und Messung der Fruhen AEP
V

uv] FAEP
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Hirnstammaudiometrie (B-ERA)

1. Neurologische
EEG-Verstirker Fragestellung

)

Diagnostik des

Absolute Latenz Vestibularis-
Inter-Peak-Latenz /ﬁ R Schwannoms
A NG
_ L
Reiz und Ableitung = Reiz und Ableitung
rechts links
Klick 80 dB HL

|<—4 4 ms
0,5 uVI l

A

1 5 1'0 ms V1 5 1IO ms

AN’

4

normale Horbahn Akustikusneurinom



Retrocochleare Funktionsstorungen

. 46ms
nVAE : I:
i 'V
A /\/\/\m
Y
80 \/
dBnHL | | >
0 5 10 t[ms]

Sichere Diagnose wenn die Ableitung der
Welle | und der Welle V gelingt

Normale Latenz der Welle | und verlangerte Latenz der Welle V
= verlangerte Inter-Peak-Latenz (Welle V — Welle |) > 4,4 ms
- Akustikusneurinom (Seitendifferenz)
- Raumfordernder Tumor, Neurofiboromatose
(keine Seitendifferenz)



a) Hirnstammpotentiale b) Pegel-Latenz-Diagramm

(Welle V)
0
e :// -
20 20 ///
e
40 40 -
c GOW‘ \,‘f'/ = 60 A
@ o /4
J J -
5 80 N o 35 80 /’
o o
i Q@ 100 L
9 / 5
4 Y
1 5 10 ms 5 6 7 8 9 10
Zeit —» Latenz (ms)

2. Audiologische Fragestellung BERA

Bestimmung der Horschwelle



Otoakustische Emissionen

* Follow-up, Konfirmationsdiagnostik nach dem
Neugeborenen-HoOrscreening

 Padaudiologische Diagnostik

« Differentialdiagnostik
- Nachweils einer cochlearen Schwerhorigkeit (Topologische
Diagnostik, Larmgutachten)

« Test bei Simulation und Aggravation
-> Unterschied zwischen Tonschwellenaudiogramm und
OAE

* Verlaufskontrolle bei HOorsturz und Verabreichung
ototoxischer Medikamente



Transitorisch
Evozierte
Oto-

Akustische
Emissionen

Helikotrema

PC

Amboss

Basilar-
membran

Trommel-
fell

Rundes
Fenster

hohle

Eustachi-Tube

Impulsantworten nach Klickreizung

Lautsprecher




- S: 22,9dB SPL
N: 5,7dB SPL

Repro.: 98 %

| | EE 1

- S:10,7 dB SPL
N: 1,8dB SPL

st

Repro.: 88 %

| 1 1

- S: 4,0 dB SPL
N: 7,3 dB SPL

—%@WWWW%MW

Repro.: -2 %

| 1 1

0 5 10 15 20

t (ms)

I

2000

4000
f (Hz)

6000

2 Monate altes Baby

2 12 Stunden nach Geburt

Keine TEOAE



Neugeborenen-HOrscreening

AOAE = Automatische OAE AABR = Automatische ABR

Pass oder Fall Pass oder Fall



Schalleitung

Tonschwelle: Luft-Knochenleitungsdifferenz

SISl
Fowler
Otoakustische
Emissionen (OAE)

Ton-
schwelle
Sprachtests
Lautheit

Otos-
kopie

Langenbeck




" Praktische
Audiometrie

Lehrbuch und synoptischer Atlas

Von Ernst Lehnhardt
Begriindet von Bernhard Langenbeck

5. neubearbeitete Auflage
198 teils farbige Abbildungen, 10 Tabellen

Literatur:
Praxis der Audiometrie
R. Laszig, E. Lehnhardt

9. Auflage, 2009



Vielen Dank fur Ihre Aufmerksamkeit
und einen schdnen 1. Mali




Innere Haarzelle
Sensorische Transduktion

Endolymphe

+—

Aktionspotential



Akustikus Neurinom  x.Y. Jahre
rechtes Ohr BERA . Ohr: Keine Potentiale

BERA |. Ohr: Normale Latenz Welle V

Rechtes Ohr Linkes Ohr
6,05
95 dB ‘ 90 dB
V’NMW’ 0
: 6,05
M ‘ i
6,15
M ‘l iy
IIII|IIII|IIII|I |IIII|IIII|IIII|I

0 50 10,0 150 ms 0 50 10,0 150 ms



Horstorungsgrad

normal (-10 bis 15 dB)

leicht (15 bis 30 dB)

mittel (30 bis 50 dB)

schwer (50 bis 70 dB)

hochgradig (tber 70 dB)

| Ursache

Tubenfunktionsstérung

TTS

Cerumen

Otitis Media
Larmtrauma
Morbus Méniére

Otosklerose
Knalltrauma
Altersschwerhdrigkeit

Cholesteatom
Explosionstrauma
Horsturz

Intoxikationen
Rezidiv Horsturz
Geburtstrauma
hereditar

Sprachverstandnis

normal

nicht alle Konsonanten
keine leisen Vokale

wenig Vokale und Konsonanter
bei normalem Sprachpegel

keine Vokale und Konsonanten
bei normalem Sprachpegel

keine Sprache, nur laute
Schallquellen



Morbus Recklinghausen
(Neurofioromatose Typ |)

D.Y. 6 Jahre

Sprachentwicklungsstérung

Audiogramm: Normakusis

BERA: Inter-Peak-Latenz verlangert

Tympanogramm: bds. 0.B.

Stapediusreflex: bds. regelgerecht

TEOAE: bds. regelgerecht

Stimulus [LO88 OAE Analyser U3,94Ddn 29
JJPad [Patient:Dietziager lvomne|}
Tar, left Case!169939 |
[ il [pate....20/12/1994 3
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Schallleitungsschwerhorigkeit

Hérverlust (dB HL)

a) Trommelfelldefekt b) Mittelohrerguf}
Frequenz (kHz) Frequenz (kHz)
0,125 0,25 0,5 1 2 34 6 810 0,125 0,25 0,5 1 2 34 6 810
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Schallempfindungsschwerhorigkeit

a) Hochtonsenke b) Hochtonabfall
Frequenz (kHz) Frequenz (kHz)
0,125 0,25 0,5 1 2 34 6810 0,125 0,25 0,5 1 2 34 6810
e S
10 T % 103 . -
20 3-‘ '/" 20 \.;5\
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c) Tieftonhorverlust d) kombinierter Horverlust
Frequenz (kHz) Frequenz (kHz)
0,125 0,25 05 1 2 34 6 810 0,125 0,25 0,5 1 2 34 6 810
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Stimmgabelprifung
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Ergebnisse des Stimmgabeltests.

Normales Gehor
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Innenohrschwerhdrigkeit links



Schall (Larm) - Trauma
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Geschatzter

Geschatzter

DPOAE-Kochleogramme

Horverlust [dB HL]

Horverlust [dB HL]
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T 8.2 Einteilung des Grades von Schwerhdrigkeit

Bezeichnung Horverlust in dB  Horverlust in %
normales Gehor <20dB 0-20%
geringgradiger Horverlust  20-40dB 20-40%
mittelgradiger Horverlust  40-60 dB 40-60%
hochgradiger Horverlust ~ 60-90dB 60-807%

an Taubheit grenzender ~ 90-110dB 80-95%
Horverlust

Taubheit >110dB 100%




Gottinger Satztest

20 Listen mit je 10 Satzen

1. Wir horen den platschernden Bach

2. Er gewinnt sechs Spiele hintereinander
3. Die Belastung war zu hoch

4. Das Haus hat keinen Garten

10. Ich freue mich schon auf das Essen

Es ist der Wert des

zu ermitteln, bei dem 50% der Testworter einer Gruppe
verstanden werden. Je nach Anzahl der richtig wieder-
gegebenen Worter eines Testsatzes muss der Folgesatz
lauter oder leiser gestellt werden



Oldenburger Satztest (olsa)

40 Listen mit je 30 Satzen, die aus zufalligen

Kombinationen von 50 Woértern gebildet werden

1. Peter
2. Kerstin
3. Tanja
4. Thomas

30. Thomas

(Name

bekommt
sieht
kauft
gewann

bekommt

\Verb

drei
neun
sieben
achtzehn

sieben

Zahlwort

grole
kleine
alte
schone

rote

Adjektiv

Blumen
Tassen
AUtos
Schuhe

Schuhe

Objekt)



