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1. Einleitung

Die Kommunikation des Menschen mit seiner Umwelt ist ganz entscheidend von der Funktionalitét
seiner Sinnesorgane abhédngig. Somit stellt der Verlust einer Sinnesqualitit einen tiefgreifenden
Einschnitt in das tdgliche Leben dar, was insbesondere fiir Funktionseinschrinkungen des visuellen
und auditorischen Systems gilt. Diese medizinische und psychologische Tatsache wird in der All-
gemeinbevolkerung jedoch zumeist nur fiir Sehstorungen akzeptiert, wihrend Horstorungen als
»Erkrankungen des alten Menschen* abgewertet und sogar tabuisiert werden. Aus diesem Grund
und aus der Angst vor gesellschaftlicher Stigmatisierung wenden sich Patienten mit schleichend

beginnendem Horverlust erst relativ spit oder auch gar nicht an ihren Arzt.

Die Begriindung dieser ablehnenden Haltung gegeniiber Horhilfen ist zum einen in technischen Li-
mitationen, der vielfach suboptimalen Anpassung von Horgeréten an die entsprechende Horstérung,
zum anderen in den unisthetischen Bauformen von Horgerdten zu sehen. Durch die technische
Weiterentwicklung der letzten Jahrzehnte wurde es moglich, leistungsstirkere sowie kleinere und
somit dsthetischere Horgerdte zu konzipieren. Der vorerst letzte Meilenstein der Horgerdteent-
wicklung ist in der Markteinfithrung von Horgerdten mit digitaler Signalverarbeitung zu sehen,
welche eine bessere individuelle Horgerdteanpassung erlauben. Ferner sind hierdurch eine weit-
gehend unverzerrte Signalwiedergabe sowie komplexere Signalverarbeitungsalgorithmen, wie z. B.
Riickkopplungs- oder Storschallunterdriickung, realisierbar geworden, wobei zudem eine hoéhere

Genauigkeit und Reproduzierbarkeit der programmierten Anpasseinstellungen erzielt werden kann.

In gleicher Weise wurde durch die Weiterentwicklung der Bauformen von Horgeréten, die in-
zwischen sogar unsichtbar als sog. Im-Ohr-Gerite (IO-Gerite) getragen werden konnen, ein
weiterer wichtiger Schritt zur Akzeptanzsteigerung von Horhilfen geleistet. Besonders grofle Ak-
zeptanz haben offene Versorgungen in den letzten Jahren gefunden, die den Gehdrgang weitgehend

unverschlossen lassen, was eine sehr natiirliche Klangqualitit zur Folge hat.

Im Rahmen dieser technischen Weiterentwicklung sind nun zwar individuellere Horgeritefeinan-
passungen moglich, wenngleich hierdurch die Komplexitit und somit auch der Zeitaufwand fiir eine
Horgeritefeinanpassung zunimmt. Aus diesem Grund wurde die Vorstellung entwickelt, durch die
Einfilhrung von Meta-Stellern, welche als komplexe Steller mehrere Horgerdteeinstellparameter in
audiologisch sinnvoller Weise verkniipfen, die Feinanpassung von Horgerdten zu simplifizieren.
Zur Realisierung dieser Uberlegungen wiire es ideal wenn es gelinge, Meta-Steller zu definieren,

die gezielt auf typische anpassrelevante Faktoren wirken.



Das Ziel der vorliegenden Studie ist es, Einflussfaktoren fiir Meta-Steller zur Horgerétefeinanpas-
sung zu untersuchen, um hieraus folgend nicht nur Kenntnis iiber relevante Einflussfaktoren, son-
dern zugleich {iber potentielle EinflussgroBBen zu erlangen. In diesem Rahmen wurden an 24 Pro-
banden verschiedene Einflussfaktoren anhand von zwei exemplarischen Meta-Stellern, einem se-
lektiven 3 kHz-Steller sowie einem so genannten Lautheits-Steller systematisch studiert. Die im
Folgenden dargelegten Untersuchungsergebnisse sollen somit einen Beitrag zur Weiterentwicklung

eines Meta-Steller-Konzepts zur Horgeritefeinanpassung leisten.



2. Horgeriteanpassung - Aktuelle Moglichkeiten und Grenzen

Eine allgemeingiiltige Aussage iiber die Anspriiche an eine addquate Horgerdteversorgung zu for-
mulieren gestaltet sich schwierig, da jeder sehr unterschiedliche Anforderungen und Erwartungen
an sein Gehor und damit an die Horgerdteversorgung stellt. Es ldsst sich jedoch festhalten, dass die
Wiederherstellung der Kommunikationsfdhigkeit die zentrale Aufgabe der Horgerédteversorgung
darstellt. Zur optimalen Kompensation des pathologischen Gehdrs sollte das ideale Horgerét in der
Lage sein samtliche pathologischen Parameter auf allen Ebenen des Gehors individuell auszuglei-
chen. Dies sollte modellhaft in einer Reihenschaltung von Horgerédt und pathologischem Gehor er-
folgen, um einen Zustand normalen Horens und Verstehens zu erreichen. Die Realisierung eines
solch idealen Horgerdtes scheint derzeit noch nicht moglich, da noch nicht simtliche Komponenten
des pathologischen Gehors verstanden und somit individuell erfassbar sowie quantifizierbar sind.
Dariiber hinaus liegen aktuell noch keine technischen Moglichkeiten vor, Horstorungen auf allen
Ebenen des Horens zu kompensieren (siehe Kapitel 2.9).
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Die Untersuchungen von Byrne et al. zeigten, dass unabhédngig von der jeweiligen Sprache ein
mittleres Langzeit-Sprachspektrum mit einer Gesamtdynamik von 35 dB zugrunde gelegt werden

kann. Diese Gesamtdynamik erstreckt sich ca. 10 dB oberhalb sowie 25 dB unterhalb des mittleren

Sprachpegels.



Die zur Anhebung des Sprachspektrums iiber die Horschwelle benotigte Verstarkung der einfal-
lenden Schallereignisse ist sowohl als Funktion der Frequenz als auch des Eingangsschalldruckpe-
gels anzusehen. Jedoch muss mittels geeigneter eingangspegelabhidngiger Verstirkungswirkung
vermieden werden, dass durch zu hohe Eingangspegel die Unbehaglichkeitsschwelle iiberschritten
wird. Dies hitte ein unbehagliches Horempfinden oder im schlimmsten Fall schalltraumatische
Horstorungen zur Folge. Somit bewegt sich die Funktion des Horgerdtes in einem dreidimensio-

nalen Raum mit den Gré8en: Frequenz, Eingangs- und Ausgangspegel.

An dieser Stelle stellt sich jedoch die Frage, ob es audiologisch sinnvoll ist, mdglichst alle einfal-
lenden Schallereignisse in den Restdynamikbereich zu transferieren oder ob eine Informationsre-
duktion auf den Bereich des cerebral verarbeitungsfahigen MalBles beschriankt werden sollte. Hieraus
leitet sich insbesondere das Problem der Storschallbefreiung ab, die physiologischerweise vom ge-
sunden zentralen Horsystem iibernommen wird. Gerade in kommunikativen Horsituationen stellen
die storschallbehafteten Horsituationen ein groB3es Problem dar, fiir das es jedoch zur Zeit nur be-

dingt effiziente Storschallreduktionsstrategien gibt.

2.1. Indikationskriterien zur Versorgung mit Horgeriten
Die Indikationskriterien zur kassenérztlichen Versorgung mit Horgerdten sind in den Hilfsmittel-
richtlinien des Bundesausschusses der Arzte und Krankenkassen, verdffentlicht im Bundesanzeiger

Nr. 2 vom 5. Januar 2005, festgelegt und lauten wie folgt:

1. Untersuchung durch einen Arzt fiir Hals-Nasen-Ohren-Krankheiten einschlielich Erhebung
der Anamnese sowie ton- und sprachaudiometrischer Bestitigung der Kommunikationsbe-
hinderung.

2. Der tonaudiometrische Horverlust betrdgt auf dem besseren Ohr 30 dB oder mehr in mindes-
tens einer der Priiffrequenzen zwischen 500 und 3000 Hz, und die Verstehensquote fiir ein-
silbige Worter ist auf dem besseren Ohr bei 65 dB nicht groBer als 80% (bei sprachaudio-
metrischer Uberpriifung mit Kopfhdrern). Bei einseitiger Schwerhdrigkeit muss der tonau-
diometrische Horverlust bei 2000 Hz oder bei mindestens 2 Priiffrequenzen zwischen 500

und 3000 Hz mindestens 30 dB betragen.

3. Feststellung ob der Patient iiberhaupt in der Lage ist das Horgerét zu bedienen, ggf. nach ei-

ner Anpassphase in Zusammenarbeit mit einem Horgerite-Akustiker.

4. Entschluss des Patienten, das Horgerit tragen zu wollen.



2.2 Horgeritetechnologie
Die Entwicklungsgeschichte von Horhilfen ist bis ins 18. Jahrhundert zuriickzuverfolgen (Sarli et
al., 2003). Bereits zu dieser Zeit wurden Horhilfen in Form von Horrohren verwendet, deren be-
kanntester Nutzer wohl der Komponist Ludwig von Beethoven war (McCabe, 2004). Eine der il-
testen Formen der Horhilfen ist die facherformig ans Ohr gehaltene Hand, mit der sich eine Ver-
starkungswirkung von 10- 15 dB im Frequenzbereich unterhalb 2 kHz erzielen lisst (de Boer, 1984;
Hiils, 1999). Diese simplen Formen der Horhilfen wurden, im Rahmen der Entwicklung der Elekt-
rotechnik, durch moderne technische Horgeréte abgeldst. Die Technisierung von Horhilfen ist eng
mit der Erfindung des Telefons verbunden, sodass gegen Ende des 19. Jahrhunderts bereits die ers-
ten modernen Horgeréte entwickelt wurden, die gegeniiber den nichtelektronischen Horhilfen den
Vorteil der hoheren Verstirkung sowie der Regelmoglichkeit boten. In den 30er Jahren wurden
durch die Verwendung von Elektronenrdhren erste Taschenhdrgerite entwickelt. Im Zusammen-
hang mit der Entwicklung der Transistoren, und spiter der integrierten Schaltkreise, wurde die Mi-
niaturisierung von Horgerdten zu Hinter dem Ohr (HdO) und sogar zu Im Ohr (IO) tragbaren Hor-
geriten vorangetrieben (Vonlanthen, 1995). 1988 wurden die ersten digital programmierbaren Hor-
gerite in den Markt eingefiihrt. Den vorldufig letzten Innovationsschub erlebte die Horgeréteent-
wicklung 1996 durch die Einfiihrung von Horgerdten mit digitaler Signalverarbeitung (Schaub,
2005). Es ist also deutlich zu erkennen, dass die Entwicklungsgeschichte der Horgerdte stark mit

der technischen Weiterentwicklung der Elektrotechnik korreliert.

2.2.1. Prinzipielles Funktionsprinzip von Horgeriten

Die Hauptkomponenten eines Horgerétes bestehen

gL R o TSN

- Induktionsspule - Knochenleitungshérer aus einem Schallempfanger, einem Verstirker und
EO D __D einem Schallsender (sieche Abbildung 1.2). Der
; i Schallempfinger und der Schallsender fungieren

hierbei als elektroakustische Wandler.
Das einfallende akustische Signal wird vom Schall-
\ empfianger (Mikrophon, grau) in eine elektrische
Wechselspannung umgewandelt und anschliefend
Abb. 2.2 Hauptkomponenten eines Horgerdtes mit dem Verstéirker zugefiihrt. Diese Wechselspannung

analoger Signalverarbeitung bestehend aus Schallemp- . . . . i
wird im Verstirker in Amplitude und Frequenz-

fanger (grau), Verstirker und Schallsender (rot) (nach
Kiefling) gehalt bearbeitet und nachfolgend dem Schallsen-
der (Miniaturlautsprecher oder Knochenleitungs-

horer, rot) zugeleitet.



Im Schallsender wird die elektrische Wechselspannung wieder in ein akustisches oder vibrato-

risches Signal riicktransformiert.

In den meisten Fillen sind Horgerdte auf der Eingangsseite zusitzlich mit einer Induktionsspule
ausgestattet, die das Empfangen von elektromagnetischen Wellen, wie sie z. B. von Induktions-
spulen oder Telefonhoérern abgestrahlt werden, ermdglichen. Hier ist allerdings anzumerken, dass
die meisten modernen Telefone eine zu geringe Feldstirke erzeugen, da ihre Horer andere Wandler-

prinzipien benutzen.

Gleichfalls sind die meisten Horgerdte mit einem direkten galvanischen Eingang (sog. Audio-
eingang) zum Anschluss externer Schallquellen, wie Klassen-Verstirkeranlagen, drahtlose Uber-
tragungsanlagen (z. B. FM-Anlagen), Radio-und Fernsehgeréte sowie weiteren Zusatzeinrichtungen,
ausgestattet. Dies ist insbesondere fiir eine optimale Rehabilitation schwerhdriger Kinder von

grundlegender Bedeutung.

Die vordergriindige Funktion von Horgerdten besteht nach wie vor in der Verstirkung des einfal-
lenden Schallsignals. So wird dieses, im Schallempfanger in eine elektrische Wechselspannung
umgewandelte Signal, im Verstirker entsprechend den eingestellten Parametern bearbeitet und ver-
starkt. Das im Schallsender riicktransformierte Signal wird nun, bei Luftleitungshorgerédten mittels
eines Miniaturlautsprechers bzw. bei Knochenleitungshorgeridten mittels Knochenleitungshorer,

dem pathologischen Gehdor dargeboten.

Weitere Komponenten eines Horgerétes sind die Spannungsversorgung mittels Batterie oder Akku,
die Bedienungskomponenten in Form eines Ein-/Ausschalters, ggf. ein Verstiarkungsregler (Poten-
tiometer) sowie ein Programmschalter. Mechanische Steller zur Anpassung des Horgerétes sind

durch die Entwicklung von digital programmierbaren Horgeréten verzichtbar geworden.

2.2.2. Signalverarbeitungstechnologien
Legt man der Klassifikation von Horgerdten deren grundlegende Signalverarbeitungsstrategie und
Parametereinstellung zugrunde, lassen sich drei verschiedene Formen unterscheiden: analoge, di-

gital programmierbare und digitale Horgeréte.

Wihrend bis 1996 der Markt von analogen und digital programmierbaren Horgerdten beherrscht
wurde, haben sich im letzten Jahrzehnt die Digitalhorgerite durchgesetzt, sodass analoge Horgeréte
heute nur noch fiir spezielle Anwendungen und besondere Mirkte in Frage kommen. Bei analogen
und digital programmierbaren Horgerdten erfolgt die Signalverarbeitung auf analogem Weg. Die

Parametereinstellung durch den Horgerateakustiker erfolgte in der Vergangenheit bei rein analogen
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Horgeréten iiber mechanische Steller mithilfe eines Schraubendrehers. Heute werden die wenigen

analogen Horgerite, die noch auf dem Markt sind, digital programmiert.

Dies ist mittels eines Persona-Computers, der iiber ein spezielles Interface (HiPro von HIMSA) an
das Horgerdt angeschlossen ist, moglich. Hierfiir wurde eine firmeniibergreifende Softwareplatt-
form (NOAH) entwickelt, von der aus die firmenspezifischen Anpassprogramme gestartet werden
konnen. Die digitale Parametereinstellung bietet insbesondere die Vorteile der héheren Genauigkeit
und Reproduzierbarkeit der Einstellungen, eine prinzipiell uneingeschrinkte Anzahl an program-
mierbaren Einstellungen sowie eine verbesserte Vergleichbarkeit der Einstellungen und Horgeréte,
was besonders vor dem Hintergrund der ,,vergleichenden Anpassung® bei der Versorgung von Hor-
geschidigten beim Horgeréteakustiker von groBem Vorteil ist. Eine weitere Form der analogen Sig-
nalverarbeitung stellen die Mehrkanalhorgerdte dar. In dieser Konzeption wird das Eingangssignal
in mehrere Frequenzbédnder (Kanéle) aufgeteilt, was eine frequenzspezifischere Anpassung (siche
Kapitel 2.5) an die Restdynamik, mithilfe von kanalspezifischer AGC- und Verstirkereinstellung
(siche Kapitel 2.4), ermoglicht. Nach erfolgter frequenzspezifischer Anpassung werden die bear-
beiteten Frequenzbander wieder zusammengefiihrt und dem pathologischen Gehor zugefiihrt. Somit
ist es moglich, komplexere Gesamtanpassungen mittels differenzierter Anpassung in jedem Kanal

zu realisieren.

Wie bereits oben erwihnt, haben inzwischen die digitalen Horgerdte den Markt erobert. Bei diesen
Geréten wird das einfallende Signal numerisch, d.h. als Zahlenfolge verarbeitet, welche die ver-
schiedenen Parameter wie Frequenz, Pegel etc., zum Zeitpunkt der Mikrophonaufnahme beschreibt.
Durch bestimmte Verarbeitungsstrategien konnen Details gezielt verstirkt oder abgeschwicht wer-
den, ohne dass dabei das gesamte Klangbild verdndert wird (Tyrell, 2006). Das einfallende Signal
wird vorverstirkt und mittels eines analog/digital Wandlers in eine digitale numerische Abfolge
umgewandelt, um anschlieBend im Signalprozessor, entsprechend den gewéhlten Einstellungen,
bearbeitet zu werden. Da das menschliche Gehor nur analoge Signale verarbeiten kann, muss das
Signal nach der Bearbeitung wieder in ein analoges Signal riicktransformiert werden. Dies wird
durch einen, zwischen Signalprozessor und Endverstirker geschalteten, digital/analog Wandler er-
reicht. Nach anschlieBender Endverstarkung wird das Signal dem pathologischen Gehor dargeboten.
Die wichtigsten Vorteile eines digitalen Horgerétes liegen in folgenden Punkten: individuelle Hor-
geriteanpassung, komplexe Signalverarbeitungsalgorithmen, hohe Genauigkeit und Reproduzier-
barkeit der getroffenen Einstellungen, weitgehend unverzerrte Wiedergabe, programmierbare Stor-

schallunterdriickung sowie wirksame Unterdriickung der Riickkopplung.



2.3. Bauformen von Horgeriten
Die Bauform von Horgeréten hat neben dem é&stethischen Erscheinungsbild auch eine entscheidende
Funktion fiir das akustische Wiedergabeverhalten. Hierbei spielt vor allem die Ausformung der
Otoplastik und die Platzierung des Schallwandlers eine entscheidende Rolle. Dem Horgeréte-
akustiker ist es moglich, durch gezielte Modifikation am Schallkanal und an der Otoplastik die
Horgerdtewiedergabe entscheidend zu beeinflussen (Voogdt, 2005). Somit beschrdnkt sich die
Auswahl von Horgerdt und Otoplastik nicht nur auf den Tragekomfort und das &stethische Erschei-

nungsbild, sondern auch auf die Wiedergabeeigenschaften des jeweiligen Horgerétes.

Die frither hdufig verwendeten Taschenhorgerite sind aufgrund ihrer Vielzahl an Méngeln, wie z. B.
der fehlenden kopfbezogenen Schallaufnahme, der Reibegerdusche an der Kleidung sowie der Ka-

belverbindung zwischen Horgerdt und Horer, komplett vom Markt verdrangt worden.

Etwa 2/3 der heute angepassten Horgerdte sind Hinter-dem-Ohr-Horgerdte (HdO). Die Schallauf-
nahme iiber das Mikrophon erfolgt meistens oberhalb der Ohrmuschel. Bei diesen Horgerdten wird
das Gehiuse, in dem alle Komponenten untergebracht sind, hinter dem Ohr getragen, welches iiber
ein Winkelstiick und einen Schallschlauch mit dem individuell gefertigten MaBBohrpassstiick — der
sog. Otoplastik — oder einem offenen Standard-Ohrstiick, verbunden ist. Die Bedienungselemente
sowie der Anschluss fiir die digitale Programmierverbindung sind auf der Riickseite des Horgerites

positioniert.

Mit zunehmender Miniaturisierung der Horgerdte wurden die Im-Ohr-Horgerdte (10) entwickelt,
die ca. 1/3 der heute angepassten Horgerédte ausmachen. Die Komponenten der IO-Gerite sitzen in
speziellen Hohlschalen, die individuell angefertigt werden. Hierbei wird zwischen Geréten die das
Cavum concha ganz oder teilweise ausfiillen (sog. Conchagerite) und Geréten die mehr oder weni-
ger vollstindig im Gehorgang sitzen (sog. Gehorgangsgerite) differenziert. Die GroBle und Geo-
metrie des Gehorgangs bestimmen dabei die Platzierung und GroB3e der IO-Gerite. Geréte die voll-
stindig im Gehorgang sitzen (sog. CIC, completely in the canal) sind somit zumindest von vorne
kaum sichtbar. Diese Gerite haben aber neben den dstethischen Vorziigen auch akustisch relevante
Vorteile. Durch den mdoglichst tiefen Sitz im Gehdrgang bleibt, im Vergleich zu den HdO-Geréten,
nicht nur das Richtungshoren durch die gehorgangsnahe Schallaufnhahme und der Richtwirkung der
Ohrmuschel zumindest teilweise erhalten, sondern es erfolgt ebenfalls eine Hohenanhebung durch
die Resonanzwirkung im Cavum conchae. Durch den Sitz des Horers im Gehdrgang wird kein
Schallschlauch benétigt, welcher als physikalischer Tiefpassfilter eine Absenkung der Hohenwie-

dergabe bewirken wiirde. Zusatzlich werden die unnatiirlichen Klangeindriicke, durch die Horer-



und Schallschlauchresonanzen im Bereich oberhalb von einem kHz, vermieden, wodurch im
Hauptiibertragungsbereich ein glatterer Frequenzgang (Verstirkung als Funktion der Frequenz) mit
natiirlichem Klangeindruck zustande kommt. Somit zeigen 10-Geridte eine tendenziell bessere
Hohenwiedergabe, welche einen giinstigen Effekt auf das Konsonantenverstehen hat. Ein weiterer
Vorteil von 10-Geridten besteht in der Reduktion des Restvolumens zwischen Miniaturlautsprecher
und Trommelfell (Membrana tympani), wodurch der Wirkungsgrad der Ankopplung steigt und dar-
aus folgend ein geringerer absoluter Verstirkungsbedarf notig ist. Dem steht als Nachteil ge-
geniiber, dass bei Verwendung von [0-Gerdten der Gehorgang nicht offen gestaltet werden kann,
denn dort sitzt das Horgerdt (Jespersen et al., 2006). Da ein mdglichst offener Gehdrgang die Na-
tiirlichkeit des Klangs, speziell der eigenen Stimme, positiv beeinflusst, haben HdO-Geréte mit of-
fener Anpassung in den letzten Jahren wieder stark an Verbreitung gewonnen. Dies wurde durch die
Einflihrung wirksamer Riickkopplungsunterdriickungsstrategien moglich. Seit 2006 kamen zuneh-
mend auch HdO-Geréte, bei denen der Horer in den Gehorgang ausgelagert ist, auf den Markt. Sie
vereinen zahlreiche Vorziige von HdO- und 10-Geriten miteinander. Da bei der offenen Anpassung
nur der Horerquerschnitt im Gehorgang liegt, kann auf einen Schallschlauch verzichtet werden, was
sich in der Vermeidung von Schallschlauchresonanzen und der Vermeidung einer Tiefpasswirkung

bemerkbar macht.

Neben diesen klassischen Bauformen von Horgerdten, die mit ca. 95% den Hauptanteil der ange-
passten Horgerdte ausmachen, gibt es noch Sonderbauformen, von denen die wichtigsten im Fol-

genden kurz erldutert werden:

Luftleitungshorbrille: Sie stellt gewissermallen eine Sonderform des HdO-Gerétetyps dar,
die HdO-Hoérgerdt und Brille kombiniert. Wahlweise wird iiber einen Adapter das HdO-Ge-
rit an der Brille befestigt oder sdmtliche Komponenten des Horgeréts sind im Brillenbiigel
untergebracht.

CROS/ BICROS-Versorgung: Bei einseitiger Taubheit oder Unversorgbarkeit eines Ohres
bietet sich eine CROS-Versorgung (,,contralateral routing of signals®) an. Hierbei wird mit
einem Mikrophon der Schall auf der tauben Seite aufgenommen und der gesunden Seite zu-
geleitet. Aufgrund der rdumlichen Trennung von Mikrophon und Miniaturlautsprecher ist
hier, ohne dass Riickkopplungsprobleme auftreten, eine offene Versorgung sehr gut reali-
sierbar. Aufgrund der offenen Versorgung wird der natiirliche Schalleinfall auf der gesunden
Seite nicht beeinflusst. Fiir diese Versorgungskonfiguration sind neben Horbrillen, an denen
samtliche benodtigten Komponenten sehr leicht unauffillig am Brillenbiigel montiert werden

konnen, auch Signaliibertragungssysteme vom pathologischen zum gesunden Ohr, mittels
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Funk geeignet. Eine BICROS-Versorgung (Binaural-CROS) bietet sich an, wenn auf dem
besseren Ohr ebenfalls eine versorgungspflichtige Schwerhorigkeit vorliegt (Del Dot et al.,
1992). Bei dieser Konstellation wird das Horgerét auf dem besser hdrenden Ohr mit einem
zusitzlichen Mikrophon auf dem schlechter horenden Ohr kombiniert. Somit werden die
aufgenommenen Signale beider Ohren dem besser horenden Ohr dargeboten.
Knochenleitungshorgerdt: Beim Vorliegen einer Schallleitungsschwerhdrigkeit, die weder
operativ noch medikamentos therapierbar ist, bietet sich die Versorgung mit einem Kno-
chenleitungshorgerdt an. In diesem Fall wird das zu bearbeitende Signal nicht mittels eines
Miniaturlautsprechers dargeboten, sondern mit Hilfe eines Korperschallschwingungsgebers
direkt an die Schidelkalotte geleitet. In den meisten Fillen sind diese Horgeréte in Form ei-
ner Brille realisiert. Zur optimalen Schwingungsiibertragung ist ein effizienter Anpressdruck
an die Schédelkalotte notwendig. Da dieser jedoch nicht immer toleriert wird, muss ein
Kompromiss zwischen Tragekomfort und Anpressdruck gefunden werden. Eine andere
Moglichkeit bietet die Ankopplung eines Horgerdtes an eine im Mastoid verankerte Titan-
schraube (BAHA, bone anchored hearing aid), die sich besonders fiir Patienten mit chroni-
scher Otitis sowie Mittel- und AuBenohrfehlbildungen eignet (Hakansson et al., 1985;
Tjellstrom et al., 2001; Snik et al., 2005). Seit der Markteinfiihrung von BAHA-Ver-
sorgungen hat sich deren Indikationsspektrum stetig erweitert. Wahrend in der Friithphase
der Entwicklung lediglich die Versorgung reiner Schallleitungsstdrungen angezeigt war,
sind inzwischen leistungsstirkere Systeme verfiigbar, mit deren Hilfe kombinierte Hor-
verluste mit Schallempfindungsstérungen von bis zu 60 dB versorgt werden konnen (Snik et
al., 2004; Bosman et al., 2006). Ferner werden diese Systeme zunehmend auch zur bi-
lateralen Versorgung verwendet, auch wenn der binaurale Nutzen geringer als bei
beidohriger Luftleitungsversorgung ausfillt (Bosman et al., 2001; Federspil & Plinkert,
2002; Stenfelt, 2005).

24. Regelungs- und Begrenzungssysteme der Dynamik

Dynamikregelungs- und Begrenzungssysteme haben die Funktion, die Ausgangspegel am Horgerét

an die individuelle Restdynamik des Horgeschiddigten anzupassen. Der lineare Verstarkungsbereich

eines Horgerétes ist prinzipiell im unteren Dynamikbereich durch das Eigenrauschen sowie im obe-

ren Dynamikbereich durch das Eintreten der Séttigung erreicht. Zur Vermeidung von Verzerrungen

sollte ein Horgerdt moglichst linear arbeiten. Es wird grundlegend zwischen Begrenzungssystemen

und Regelsystemen unterschieden.
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Begrenzungssysteme, wie z.B. die Spitzenbeschneidung (Peak Clipping), verhindern bei linearer
Verstirkung des Sprachdynamikbereiches ein Uberschreiten eines Schwellenpegels (z.B. der Un-
behaglichkeitsschwelle). Solche Systeme wirken iiber die Begrenzung der maximal moglichen
Ausgangsspannung und damit des maximal moglichen Ausgangspegels. Wird z.B. bei einem Hor-
geschidigten, dessen Unbehaglichkeitsschwelle bei 100 dB liegt, eine Grundverstiarkung von 30 dB
zum Anheben sdmtlicher Sprachanteile iiber die Horschwelle benétigt, bedeutet dies, dass alle ein-
fallenden Schallereignisse mit Eingangspegel bis 70 dB linear verstarkt werden. Oberhalb des Ein-
gangspegels von 70 dB wirkt die Spitzenbeschneidung, indem sie die Pegel am Horgerédteausgang
auf 100 dB limitiert. Begrenzungssysteme arbeiten ohne zeitliche Verzogerung, fithren jedoch

durch das Abschneiden der Signalspitzen zu erheblichen Verzerrungen.

Ferner werden in Horgerédten automatische Verstirkungsregelungen (automatic gain control, AGC)
verwendet. Hierbei differenziert man zwischen Systemen deren Regelwirkung in Abhéngigkeit ei-
nes vorgegebenen Schwellenpegels entweder am Horgerdteausgang (AGC, = AGCoypu) oder am
Horgeriteeingang (AGC; = AGCiypy) einsetzt. Bei der AGC, kann der Horgeritetrdger durch Be-
titigen des Potentiometers (,,Lautstirkestellers®) die Ausgangsdynamik unterhalb des AGC-
Schwellenpegels stauchen oder dehnen, wodurch sich der Umfang der Ausgangsdynamik dndert. Im
Gegensatz dazu bleibt der Dynamikumfang der AGC; bei einer Verstirkungsanderung konstant und
wird durch Betétigung des Potentiometers lediglich auf der Pegelachse nach oben oder unten ver-
schoben. Diese beiden Grundformen stellen die Basis fiir Mischformen von AGC-Schaltungen dar.
Da AGC-Schaltungen auf der Grundlage von endlichen Ein- und Ausregelzeiten basieren, werden
persistierende Verzerrungen groftenteils vermieden, jedoch treten durch die Regelungsvorgéinge
transiente Verzerrungen auf, die vom Horgerétetrager als ,,Pumpen® (Kinkel, 2001) wahrgenommen

werden konnen. AGC-Schaltungen sind durch folgende drei Kenngrofen gekennzeichnet:

- Schwellenpegel: Der Schwellenpegel ist der Pegel, ab dem die Kompressionswirkung ein-
setzt. Nach DIN EN 60118-2 ist dies der Pegel, der eine Verstirkungsminderung von 2 +
0,5 dB gegeniiber der Verstarkung im linearen Bereich bewirkt.

- Kompressionsverhdltnis: Das statische Kompressionsverhiltnis ist nach DIN EN 60118-2
definiert als der Quotient aus Eingangsschalldruckpegeldifferenz und Ausgangsschalldruck-
pegeldifferenz. Da Horgerdte im Grofteil der Félle mit modulierten Eingangssignalen, wie
Musik oder Sprache, beschallt werden, ist die auftretende Kompressionswirkung zumeist
deutlich geringer als es durch das statische Kompressionsverhiltnis angegeben wird. Aus
diesem Grund wird flir modulierte Eingangssignale das effektive Kompressionsverhéltnis

als relevante Grof3e herangezogen (Elberling & Naylor, 1996; Holube et al., 2005).
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- Ein- und Ausschwingzeit: Die Regelzeiten werden nach Norm mit einem Eingangssignal,
das einen plotzlichen Pegelsprung aufweist, gemessen. Nach DIN EN 60118-2 ist die Ein-
schwingzeit definiert, als das Zeitfenster zwischen dem Zeitpunkt zu dem der Eingangspegel
plotzlich um eine festgelegte Pegelstufe erhoht wird und dem Zeitpunkt zu dem sich der
Ausgangsschalldruckpegel dem erhohten Pegel im eingeschwungenen Zustand bis auf
+ 2 dB angendhert hat. Die Ausschwingzeit ist in identischer Form, fiir eine plotzliche Ab-

nahme des Eingangspegels, definiert.

Diese drei KenngréBen konnen nahezu beliebig miteinander kombiniert werden, welche jedoch
nicht in jeder Kombination audiologisch sinnvoll erscheint. Die wichtigsten Kombinationen von

AGC-Schaltungen und deren Hauptfunktionen sind in Tabelle 2.1 aufgefiihrt.

Automatische Verstir- | Kompressions- Silbenkompression
kungsregelung (AVC) |begrenzung
Regelungssystem AGC, oder AGC; AGC, AGC;
Schwellenpegel 50-65 dB > 70 dB <50dB
Kompressionsverhiltnis | < 3:1 >3:1 <3:1
Regelzeiten lang Kurz sehr kurz
Hauptfunktion Erspart hdufiges Nach- | Verhinderung von iiber- | Anpassung der Ge-
regeln der Verstirkung | schieBenden Spitzenpe- | samtdynamik von
geln flieBender Sprache an
die Restdynamik des
pathologischen Gehors

Tab. 2.1 Kombination der wichtigsten AGC-Schaltungen und deren Hauptfunktionen.

Automatische Verstiarkungsregler (automatic volume control, AVC) sind besonders fiir Horgeréte
ohne manuellen Verstirkungsregler sowie fiir Horgeréte bei denen ein Verstiarkungsregler aufgrund

ihrer Positionierung im Gehorgang nicht bedient werden kann, wie z. B. bei CIC-Gerite, geeignet.

Hierbei sollen langsame Verdnderungen des mittleren Eingangspegels und somit eher die Gesamt-
lautheit unter Verwendung eines niedrigen Kompressionsverhéltnisses und langer Regelzeiten aus-
geglichen werden, wodurch dem Horgerétetrdger das hdufige Nachregeln am Potentiometer abge-

nommen werden soll.

Neben dem AVC-System ist auch eine Schaltung zur Kompressionsbegrenzung der Dynamik am

Horgerdteausgang verfligbar. Diese soll durch ihre Begrenzungseigenschaften, unter Verwendung
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von kurzen Regelzeiten und einem hohen Kompressionsverhiltnis, ein UberschieBen von Spitzen-
pegeln verhindern. Die Kompressionsbegrenzung bietet sich z. B. bei Horgeschéddigten an, deren

Restdynamik stark eingeschrénkt ist.

Die Silbenkompression hat die Funktion, die Gesamtdynamik von flieBender Sprache an die Rest-
dynamik des pathologischen Gehdrs anzupassen. Um den Modulationen von Sprachsignalen Rech-
nung zu tragen, sind sehr kurze Regelzeiten notwendig. Da bei der Silbenkompression die gesamte
Sprachdynamik komprimiert werden soll, werden hierzu niedrige Schwellenpegel in Kombination
mit einer AGC; —Schaltung verwendet, welche einer (Gesamt-)Dynamikkompression (full/ wide
dynamic range compression) entspricht. Aufgrund des fiir sensorische Horstorungen typischen
Recruitment-Phdnomens und zur Vermeidung von Verzerrungen sollte das Kompressionsverhéltnis

bei der (Gesamt-)Dynamikkompression grundsitzlich kleiner 3:1 gewéhlt werden (KieBling, 1995).

Eine idealisierte (Gesamt-)Dynamikkompression, die auf alle einfallenden Schallsignale wirkt, ist
durch ein konstantes Kompressionsverhiltnis definiert. Damit die Unbehaglichkeitsschwelle nicht
iberschritten wird, muss eine zusétzliche Begrenzungsschaltung integriert werden. Zur Vermeidung
eines standigen Ausregelns in den Sprechpausen ist in der Praxis unterhalb der Sprachdynamik eine
lineare Verstiarkung vorgesehen, wodurch es zu einer Abweichung von der Idealvorstellung einer
(Gesamt-)Dynamikkompression kommt. Aus diesem Grund sollte eher der Begriff Sprachdynamik-

kompression als (Gesamt-)Dynamikkompression (deshalb hier ausgeklammert) verwendet werden.

Da die meisten Patienten eine stark frequenzabhédngige Horstérung aufweisen, dominieren heute
mehrkanalige Horgeréte (siehe Kapitel 2.2.2) mit kanalspezifischer Verstirkung und Dynamik-

regelung, um eine addquate Horgerédteversorgung zu realisieren.

2.5. Frequenzgangregelung
Der Begriff Frequenzgang bedeutet prinzipiell die Darstellung einer KenngroB3e als Funktion der
Frequenz. Im Folgenden soll speziell die Verstirkung eines Horgerdtes als Funktion der Frequenz
(sog. Wiedergabekurve) betrachtet werden. Unter Verwendung mehrerer Frequenzbédnder kann die
Wiedergabekurve, im Rahmen der Horgerdteanpassung im Sinne eines Equalizers, an die indivi-

duelle Horstorung angepasst werden.

Die Modifikation des Frequenzgangs ist jedoch nicht nur durch geeignete Anhebung oder Ab-
senkung der Verstirkung in den einzelnen Frequenzbindern, sondern gleichfalls durch Ver-

dnderungen am akustischen System moglich. Besonders bei HdO-Geridten bietet die Modifikation
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am akustischen System, das aus Winkelstiick, Schallschlauch, Otoplastik und Gehorgangsrest-
volumen besteht, eine wirkungsvolle Strategie zur Beeinflussung des Frequenzganges, wobei diese
von der Wahl des zu verwendeten Materials, der Linge, der Wandstirke und des Durchmessers des
Schallschlauches, von der Modifikationen des Restvolumens zwischen Horgerdt und Membrana
tympani, der Gréf8e von Zusatzbohrungen sowie von den Dampfungselementen im Schallkanal ab-
hingig ist. Durch diese Elemente ist es mdglich, sowohl eine verstirkende als auch abschwichende
Wirkung in bestimmten Frequenzbereichen zu erzielen. In geringerem Umfang kdnnen solche

Effekte auch bei IO-Geriten realisiert werden.

In Abhingigkeit von der Linge des Schallkanals, bestehend aus der Verbindung vom Horer zum
Winkelstiick, dem Winkelstiick selbst, dem Schallschlauch und der Leitung in der Otoplastik, ent-
stehen durch Reflexionen in diesem System Resonanzspitzen, die einen unnatiirlichen Klangein-
druck erzeugen. Aus diesem Grund ergibt sich die Bestrebung diese Resonanzspitzen bis auf we-

nige Ausnahmefille, in denen eine Verstiarkung der Resonanzfrequenz erwiinscht ist, zu vermeiden.

Begriindet durch das Auftreten von Resonanzen ist man bestrebt diese durch den Einbau von akus-
tischen Filtern (sog. Dampfungselemente) am Ausgang der Otoplastik zu ddmpfen. Akustische Fil-
ter sind porose Korper, die durch Reibung den Wellenwiederstand am Ausgang der Otoplastik an
den Wellenwiederstand im Gehdrgangsrestvolumen angleichen. Durch diesen Mechanismus ist im
Resonanzfrequenzbereich eine selektive Verstirkungsreduktion moglich. Aus Praktikabilitéts-
griinden werden die akustischen Filter nicht, wie es idealer Weise sein sollte, an der Schallaustritts-
offnung, sondern im Winkelstiick eingebaut. Mit Hilfe der akustischen Filter ist eine Reduktion um
ca. 10 bis 15 dB oder sogar teilweise eine Elimination von Resonanzspitzen im Frequenzbereich

von 1 bis 3 kHz moglich.

Eine weitere Option, die Wiedergabekurve selektiv zu verdndern, besteht durch sog. Zusatz-
bohrungen in der Otoplastik. Hierbei handelt es sich in der Regel um eine parallel zum Schallkanal
verlaufende Bohrung, welche das Gehorgangsrestvolumen nach auflen hin er6ffnet. Somit bilden
der Schallkanal, das Gehorgangsrestvolumen und die Zusatzbohrung einen Hohlraumresonator.
Hieraus wird plausibel, dass die Zusatzbohrung einen akustischen Tiefpass darstellt, welcher fiir
tiefe Frequenzen permeabel, jedoch fiir hohe Frequenzen inpermeabel ist. Infolge dessen flieBen
tieffrequente Schallanteile nach auBlen ab, welche eine, von der Dimension der Zusatzbohrung ab-
hiangige, Reduktion der Verstarkung im Frequenzbereich unterhalb von 1 kHz bewirkt. Das Ausmal}
dieses Effektes ist von der Abmessung des Hohlraumresonators, also primér von der Lange und

dem Durchmesser der Zusatzbohrung abhdngig, wobei in der akustischen Praxis vornehmlich der
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Durchmesser als Variationsgrofle dient. Auf diese Weise nimmt die Effektivitit der Tiefenab-
senkung mit zunehmendem Bohrungsdurchmesser zu. Das Extrembeispiel hierfiir ist eine komplett
offene Anpassung. Ein groBer Vorteil der mdglichst offenen Versorgung ist die Reduktion des
Okklusionseffektes. Jedoch wird dem Grad der Offenheit der Versorgung zum einen durch das li-
mitierte Platzangebot der Otoplastik, zum anderen durch den zunehmenden Riickkopplungseffekt,
mit anwachsendem Bohrungsdurchmesser, Einhalt geboten. Durch die heute in digitalen Horgerdten
verfligbaren effizienten Riickkopplungsunterdriickungssysteme, stellt dieser Faktor jedoch keine
wesentliche Einschrankung mehr da, sodass ca. 60 bis 80 % aller Horgerétetrager gegenwairtig total

offen versorgt werden kdnnen.

Beziiglich des Ubertragungsverhaltens oberhalb von 3 kHz ist der Schallkanaldurchmesser, im
Sinne einer Verbesserung der Impedanzanpassung zwischen Otoplastik und Gehdrgangsrest-
volumen, das entscheidende Kriterium. So haben sich hornartige Aufweitungen am Schallkanal-
ausgang etabliert. Hierbei besteht die Moglichkeit auf individuell oder industriell (z.B. Bakke-
Horn) angefertigte Varianten zuriickzugreifen. Dieser Effekt fithrt zu einer durchschnittlichen Ho-

henanhebung von 10 bis 15 dB, welche sich positiv auf das Konsonantenverstehen auswirken kann.

Gleichfalls besteht die Moglichkeit {iber die Einfiihrungstiefe der Otoplastik den Verstarkungsgrad
zu variieren. Dies ist durch eine Variation des Gehdrgangsrestvolumens moglich, wobei z. B. eine
Halbierung des Gehorgangsrestvolumens eine Zunahme der Verstirkung und damit des Ausgangs-

schalldruckpegels von 6 dB impliziert.

Abschlieflend sei darauf hingewiesen, dass die hier aufgefiihrten Variationsoptionen nicht als eine
allgemein giiltige Vorschrift fiir jede Horgerdteanpassung zu verstehen sind, sondern dass das Nut-

zen dieser Verfahren fiir jeden Horgeratetrager individuell bemessen werden muss.

2.6. Horgeritemesstechnik
Die Ubertragungseigenschaften von Hérgeriten sind, sowohl in der Entwicklung als auch der An-
passung von Horgerdten, ein wichtiges Kriterium. Mit Hilfe eines Messmikrofons, das an den Horer
des zu untersuchenden Hérgerites angekoppelt wird, sind die Ubertragungseigenschaften von Hor-
gerdten mess- und objektivierbar. Die Ankopplung kann auf verschiedenen Formen basieren, wobei
die Platzierung des Mikrophons so gewahlt wird, dass der Schalldruck an dieser Stelle nahezu iden-

tisch mit dem an der Membrana tympani erzeugten Schalldruck ist. Prinzipiell unterscheidet man
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zwischen Messungen an Kupplern bzw. Gehorgangssimulatoren sowie im menschlichen Gehor-

gang.

Ein Kuppler ist ein Verbindungskorper aus schallhartem Material, mit einer hohlraumdefinierten
Form und Grofle, die den Horer des zu untersuchenden Horgerétes mit dem Messmikrofon verbin-
det. Der Hohlraum des Kupplers soll das Restvolumen des abgeschlossenen duBleren Gehorgangs
und somit die akustische Belastung des Horgerdtehorers in erster Nehrung nachbilden. Auf der
Grundlage dieser Messanordnung kénnen die elektroakustischen Eigenschaften von Horgerédten mit
hoher Reproduzierbarkeit bestimmt werden, wenngleich die Messungen mithilfe von Kupplern nur
in sehr grober Anndherung den individuellen anatomischen Gegebenheiten des menschlichen Ge-
horgangs entsprechen. Somit weichen die an Kupplern gemessenen Frequenzginge deutlich von
den tatsdchlich gemessenen Frequenzgingen der Horgerdte am menschlichen Gehor ab. Aus diesen
Griinden eignen sich Kupplermessungen primér fiir technische Qualitétskontrollen im Rahmen der

Horgerdteentwicklung aber weniger zur Horgerédteanpassung.

Eine realititsnihere Messung der Ubertragungseigenschaften ist bedingt durch den Einbau von
Ohrsimulatoren in die Gehorgédnge eines Kunstkopfes moglich. Die verwendete Form der Kunst-
kopfe basiert auf anthropometrischen Untersuchungen (Burkhard & Sachs, 1975). Der spezielle
Kunstkopf mit Torso KEMAR (Knowles Electronics Manikin for Acoustic Research) hat in der
Forschung fiir die Messungen an Horgerdten Verbreitung gefunden. In der Anpasspraxis stellt die
Realisierung von Freifeldbedingungen dagegen einen zu grolen Aufwand dar, welche in Kombi-
nation mit der fehlenden individuellen Anpassungsmoglichkeit dazu fiihrte, dass Kunstkopfmes-

sungen in erster Linie zur Entwicklung und Herstellung von Horgerédten verwendet werden.

Im Rahmen der Horgerdteanpassung hat sich das Verfahren der Sondenschlauchmikrofon-Messung
(In-situ-Messung) etabliert. Hierbei ist es mdglich einen zwischen Otoplastik und Membrana tym-
pani gelegenen Silikonschlauch an das Gehdrgangsrestvolumen anzukoppeln und somit die Uber-
tragungseigenschaften, insbesondere die wirksame akustische Verstiarkung (Insertion gain) des zu
untersuchenden Horgerétes direkt vor der Membrana tympani zu messen (Lauridsen & Giinthersen,
1981; Pedersen et al., 1982; Miiller et al., 1992; Tecca, 1994). Bei richtiger Positionierung des Sili-
konschlauches, ca. 0,5 cm vor der Membrana tympani, sind im Frequenzbereich bis 6 kHz zuverlés-
sige Messergebnisse zu erheben, wobei bei nichtlinearen Horgerdten auf die Verwendung von
breitbandigen Messsignalen, zur Bestimmung der Kompressionswirkung, geachtet werden muss.

Die Sondenschlauchmikrofon-Messung ermdglicht die individuelle Bestimmung von Frequenz-
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gingen bei unterschiedlichen Eingangspegeln, Eingangs-Ausgangs-Kennlinien sowie von Verzer-

rungsprodukten, woraus die Giite der Ubertragungseigenschaften beurteilt werden konnen.

Zur Bestimmung der wirksamen akustischen Verstiarkung, d.h. dem effektiven Verstirkungsgewinn
im versorgten gegeniiber dem unversorgten Zustand eines Horgerdtes, muss zundchst die Aullen-
ohriibertragungsfunktion im unversorgten Zustand gemessen werden. Die Verstarkungswirkung des
offenen dufleren Gehorgangs und somit die AuBenohriibertragungsfunktion sind mafBgeblich von
Resonanzen im duBeren Gehorgang sowie in der Concha und folglich von deren anatomischen
GroBe und Geometrie abhéngig. Anschlieend wird im versorgten Zustand die In-situ-Verstarkung,
d.h. der Frequenzgang des Horgerdtes, gemessen. Die wirksame akustische Verstarkung wird aus

der Differenz der AuBlenohriibertragungsfunktion und der In-situ-Verstirkung berechnet.

Mit Sondenschlauchmikrofon-Messungen konnen Horgerdteverzerrungen In-situ gemessen und
gleichfalls Eingangs-Ausgangs-Kennlinien fiir unterschiedliche Eingangssignale registriert werden.
Durch die Integration einer schnellen Frequenzanalyse (Fast Fourier Transformation) in ein In-situ-
Messsystem konnen Horgerdtefrequenzgénge mit breitbandigen Signalen gemessen werden, was
gegeniiber einer Messung mit schmalbandigen (Sinus- oder Wobbeltonen) Signalen den Vorteil

einer realeren Beschallungssituation aufweist.

Gegenwirtig verwendet man bevorzugt modulierte, sprachsimulierende Messsignale um eine reali-
tatsnahe Messung zu gewéhrleisten. Fiir diesen Zweck wird derzeit ein kiinstliches Sprachsignal
entwickelt, das aus Fragmenten verschiedener Sprachen zusammengesetzt ist (Holube, 2006).
Trotzdem stellt die realitdtsnahe Messung und Bewertung von Horgerdten noch immer ein nicht

perfekt gelostes Problem dar.

2.7. Verfahren zur Bestimmung der Zielvorgaben zur Horgeriteanpassung
Vor der Anpassung des Horgerédtes sowie der Effizienzkontrolle (siehe Kapitel 2.8), stellt sich die
Aufgabe der Bestimmung von Zielvorgaben zur Horgerdteanpassung im Hinblick auf die akustische

Wiedergabe in Abhédngigkeit von Eingangspegel und Frequenz.

Die grundlegenden Strategien zur Bestimmung der Zielvorgaben basieren auf der Vorstellung so-
wohl das mittlere Langzeit-Sprachspektrum (Byrne et al., 1994) moglichst vollstindig in den Rest-
dynamikbereich des Horgeschiddigten zu transformieren als auch das normale (physiologische)
Lautheitsempfinden wiederherzustellen, wenngleich verifiziert werden sollte, ob die Verwendung

der Kurzzeitstruktur von Sprache mehr involviert werden miisste. Dariiber hinaus ist noch nicht
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sichergestellt, dass die Transformation des mittleren Langzeit-Sprachspektrums (Byrne et al., 1994)
in den Restdynamikbereich des Horgeschidigten zum bestmdglichen Sprachverstehen in ruhiger
sowie storschallbehafteten Situationen fiihrt, womit dieses Kriterium als notwendig, aber nicht hin-
reichend genug fiir eine optimale Sprachverstidndlichkeit anzusehen ist. Prinzipiell werden zur Be-
stimmung der Zielvorgaben die horschwellenbasierten und iiberschwelligen Verfahren unter-

schieden.

2.7.1. Horschwellenbasierte Verfahren
Die Verfahren, welche den frequenzbezogenen Verstirkungsbedarf auf der Basis der Horschwelle
ermitteln, gehen von einem funktionalen Zusammenhang zwischen der Horschwelle, dem Bereich
angenehmen Horens (MCL) sowie der Unbehaglichkeitsschwelle aus. Diese Arbeitshypothese ist
im statistischen Mittel durchaus zutreffend, jedoch ist die interindividuelle Varianz deutlich aus-
gepragt (Moser, 1998; Pascoe, 1988; KieBling, 1995). Ausgehend von den Mittelwerten zeigt sich,
dass mittelgradige Horverluste bei Pegeln von 60 bis 70 dB, welche in etwa der Umgangssprache
gleichzusetzen ist, eine Verstarkung bendtigten, die anndhernd dem halben Horverlust entspricht.
Dieser Zusammenhang geht bei geringeren Horverlusten in Richtung einer 1/3-Horverlust Formel
und bei hohergradigen Horverlusten eher in eine 2/3-Horverlust Formel iiber (Libby, 1986). Dar-
iber hinaus miissen die Verstiarkungen, aufgrund des Transfers von Kopthorer- in Horgerétedaten,

noch frequenz- und bauartabhingig korrigiert werden.

Auf der Grundlage dieser Zusammenhéinge wurden von mehreren Autoren Formeln fiir die Ermitt-
lung der benétigten frequenzabhingigen Verstarkung publiziert. Jede dieser Formeln beinhaltet em-
pirisch ermittelte Korrekturfaktoren. Die bekanntesten und zugleich praxisrelevantesten Formeln

sind:

e NAL-NL1 (National Acoustics Laboratories, Byrne et al., 2001)

e DSL {i/o} (Cornelisse et al., 1995)
Die Berechnung der erforderlich wirksamen akustischen Verstiarkung erfolgt im Allgemeinen, aus-
gehend vom frequenzspezifischen Horverlust, durch die in die jeweilige Anpassungssoftware in-

tegrierten Rechenvorschriften.

Im Vergleich der horschwellenbasierten Berechnungsvorschriften zeigen sich zwar tendenziell dhn-
liche Zielwiedergabekurven, die jedoch bis zu 15 dB voneinander abweichen konnen. Dies liegt
zum einen in der interindividuellen Varianz der MCL-Werte sowie zum anderen an der Steigung

der Pegel-Lautheits-Funktion begriindet.
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Hieraus wird deutlich, dass die Horschwelle offenbar kein ausreichendes Kriterium zur finalen Be-
rechnung des individuellen Verstirkungsbedarfs darstellt. Sie beschreibt bestenfalls den Mittelwert
der bendtigten Verstirkung, woraus sich in der individuellen Anpassung Abweichungen ergeben
konnen, weshalb sich grundsitzlich eine individuelle Feinanpassung an die Basisanpassung an-

schliefSen muss.

2.7.2. Uberschwellige Verfahren
Im Hinblick auf die deutlichen interindividuellen Unterschiede der tiberschwelligen Lautheitswahr-
nehmung bei identischer Horschwelle, wire eine individuelle Ermittlung des iiberschwelligen

Lautheitsanstiegs erforderlich.

Das Isophonendifferenzmal} nach Keller (1980, 1988) beinhaltet eine pauschale Beriicksichtigung
des tiberschwelligen Lautheitsanstiegs. Dieses Verfahren (siche Abbildung 2.3) basiert auf der An-
nahme, dass die Isophone angenehmen Horens (MCL) den Restdynamikbereich des Horge-
schidigten im Verhéltnis 2:1 teilen. Das Isophonendifferenzmal} entspricht dem Abstand der in-

dividuellen Isophone der Horgeschidigten zu der 75-phon-Kurve der Normalhdrenden.

Frequenz [kHz]
0,25 0,5 1 2 4

Horverlust [dB HL]

McL
100 ”;"” - <

Abb. 2.3 Beispiel fiir die Bestimmung des Zielfrequenzganges mittels Isophonendifferenzmal3. Zunéchst wird der Pegel angenechmen Horenss
(MCL, most comfortable level) durch 2:1-Division des mit Sinusténen bestimmten Restdynamikbereichs geschitzt. Der frequenz--abhéngigee
Verstirkungsbedarf bestimmt sich aus dem Abstand der MCL-Kontur zur 75-phon-Kurve (grau) unter Zuhilfenahme zusétzlicher Annahmen
(,,erweitertes IsophonendifferenzmaB). nach KieBling.
Aus diesen Daten kann mit Hilfe zusdtzlicher Annahmen das erweiterte Isophonendifferenzmal} und
daraus folgend der Verstiarkungsbedarf frequenzspezifisch bestimmt werden. Im Vergleich von
Zielwiedergabekurven der géngigen horschwellenbasierten sowie iiberschwelligen Verfahren, be-
wegt sich der ermittelte Verstarkungsbedarf unter Verwendung des Isophonendifferenzmalles im

Mittelfeld der verschiedenen Verfahren.
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Im Hinblick auf eine individuelle Beriicksichtigung des iiberschwelligen Lautheitsempfindens wur-
den Verfahren auf der Basis des MCL entwickelt, woraus der individuelle Verstirkungsbedarf fre-
quenzspezifisch ermittelt werden konnte. Neben der Moglichkeit die MCL-Messung im Schallfeld
durch Rauschimpulsaudiometrie (Leitner, 1978) durchzufiihren, wurde ferner ein Verfahren ent-
wickelt, welches den Pegel angenechmen Horens sowie die Unbehaglichkeitsschwelle, mit einem
linear verstirkenden Horgerdt im Schallfeld bei gleichzeitiger Pegelmessung mittels Sonden-
mikrophon im Gehdrgang bestimmt (Kiefling, 1987). Dieses Verfahrens beinhaltet die Vorteile,
dass Kalibrierungsprobleme, des Transfers von Kopthorer- auf Horgerdtedaten sowie die Beachtung

der Bauform des jeweiligen Horgeréts und der Otoplastik entfallen.

Die Kategoriallautheitsskalierung ermdglicht eine noch differenziertere Betrachtung des in-
dividuellen iiberschwelligen Lautheitsanstieges. Im Rahmen dieses Verfahrens werden dem Hor-
geschidigten pegelrandomisierte Schmalband-Bursts dargeboten, deren subjektiv empfundene
Lautheit absolut, d.h. ohne Vergleich zu einem Referenzsignal, auf einer Kategorialskala bewertet
werden sollen. Hierbei kann sowohl eine numerische als auch eine verbale Skala verwendet werden.
Gleichfalls kann die Skalierung einstufig oder zweistufig, in Form einer Grobskalierung (5 verbale

Kategorien) und anschlieBender Feinskalierung (10 numerische Kategorien), erfolgen.

Abbildung 2.4 illustriert exemplarisch die liberschwelligen Lautheitsverldufe eines unversorgten
Ohres in Form von Pegel-Lautheits-Funktionen, bei Beschallung mit Schmalband-Rausch-Bursts
fiir verschiedene Mittenfrequenzen, einer stark frequenzabhingigen sensorischen Horstérung mit
Lautheitsausgleich. Der Schnittpunkt der Pegel-Lautheits-Funktionen mit der Pegelachse stellt die
Horschwelle bei der jeweiligen Frequenz dar. Die liberschwellige Lautheitsentwicklung wird durch
die Steigung der Funktion beschrieben. Somit zeigen steile Lautheitsfunktionen das Vorliegen eines
Lautheitsausgleichs (Recruitment) an, welches auch bei gleicher Horschwelle sehr unterschiedlich
ausgeprigt sein kann. Dies hebt die Notwendigkeit der individuellen Lautheitsbestimmung im
Rahmen der Horgerdteanpassung nochmals hervor.

Zur Wiederherstellung der normalen Lautheitsempfindung wird die pathologische Pegel-Lautheits-
Funktion, durch adéquate frequenz- und pegelabhéngige Verstirkung des Horgerites, in den Norm-

bereich tiberfiihrt oder dessen zumindest angendhert.
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tion im Rahmen der Horgerdteanpassung

zuverlédssig zu bestimmen.

Des Weiteren wire es von grolem Vorteil tiber Verfahren zur Bestimmung des individuellen {iber-
schwelligen Lautheitsanstiegs zu verfligen, die ohne aktive Mitarbeit des Patienten durchfiihrbar
wiren. In diesem Zusammenhang sind die akustisch evozierten Potentiale sowie die Stapedius-
reflexmessung zu nennen, welche im Rahmen der Horgerdteversorgung von Kindern eine flan-
kierende Position einnehmen. Bei der Versorgung kooperativer Patienten spielen diese beiden Ver-

fahren jedoch eher eine untergeordnete Rolle.

Trotz dieser theoretischen Vorteile konnten sich die liberschwelligen Verfahren zur Horgeréte-
anpassung bis dato nicht in der Praxis durchsetzen, denn auch sie bediirfen der nachfolgenden Fein-
anpassung. Da zudem der Beleg, dass iliberschwellige Verfahren der Basisanpassung nédher an die

finalen Einstellungen ranfiihren noch nicht erbracht werden konnte dominieren in der Praxis, aus

21



Griinden der Einfachheit und der Praktikabilitdt, noch immer die schwellenbasierten Verfahren

(Elberling, 1999; KieBling & Pastoors, 1999).

2.8. Feinanpassung von Horgeréten
Neben den erlduterten Verfahren zur Horgerdteanpassung liegen ferner adaptiv-interaktive Verfah-
ren zur Anpassung bzw. Feinanpassung von Horgerdten vor (Franck et al., 2004; Moore et al., 2005;
Franck et al., 2007). Die Vorteile dieser Verfahren, besonders im Vergleich zu den préskriptiven
Methoden, sind durch das Konzept der versorgten Gesamt-Feinanpassung (Pastoors, 2003), unter
Einbeziehung der individuellen Horstorung, der akustischen Ankopplung sowie des Horgerites
selbst, gekennzeichnet. Ein weiterer positiver Aspekt der adaptiv-interaktiven Anpassung ist die
Vermeidung von Umrechnungs- und Kalibrierungsfehlern beim Datentransfer von Kopfhorer- in
Schallfeldmessungen, wie sie bei der Verwendung von préskriptiven Verfahren auftreten konnen.
Die gegenwirtige Studienlage (Pastoors, 2003) konnte einen messbaren Benefit der adaptiv-inter-
aktiven Verfahren aufzeigen, welche wahrscheinlich in den optimierteren Einstellungen der Hor-
gerdte sowie dem positiven psychologischen Aspekt, durch die Involvierung der Horgerétetriger in

das Anpassungsprozedere, begriindet liegt.
Im Folgenden werden die derzeitig wichtigsten adaptiv-interaktiven Verfahren néher erlautert:

ScalAdapt: Dieses dreistufige Verfahren wurde 1996 von KieBling et al., als eines der ers-
ten interaktiv-adaptiven Verfahren, mit dem Ziel, auf der Basis der Normalisierung des
Lautheitsempfindens, die Horgerdtefeinanpassung durchzufiihren, entwickelt. Hierbei er-
folgt die Verstidrkungseinstellung mittels interaktiver Lautheitsskalierung, fiir eine be-
grenzte Anzahl von Frequenzbindern bei mittleren (60 dB) und hohen (85 dB) Eingangs-
pegeln in versorgter (mit Horgerét) Situation.

Im ersten Schritt des Verfahrens wird das Horgerét, unter Verwendung einer schwellen-
basierten oder iiberschwelligen Anpassformel, voreingestellt. AnschlieBend wird mittels re-
petitiver Priasentation bei konstantem Pegel der akustischen Signale, in Form von Schmal-
oder Breitband-Rauschbursts, die Feinanpassung der Kanalverstarkung im freien Schallfeld
in versorgter Situation durchgefiihrt. Hierbei ist zu beachten, dass aufgrund der Dominanz
der Gesamtlautheit zuerst die mittleren und nachfolgend erst die hohen und dann die nied-
rigen Frequenzen angepasst werden sollten, um eine Beeinflussung der Anpassung in den

angrenzenden Frequenzbédndern weitestgehend zu vermeiden.
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Die Darbietung der schmalbandigen Rauschbursts bei 60 dB, die der Restauration des
Lautheitsempfindens fiir mittlere Eingangspegel dienen soll, erfolgt so lange, bis mittels
Lautheitsskalierung, schrittweise durch Korrektur der kanalspezifischen Verstirkung, die
Ziellautheit (in diesem Fall ,,mittellaut*) und somit das Abbruchkriterium erreicht wird. Die-
ses Prozedere wird in drei bis vier Hauptfrequenzen durchgefiihrt, wobei bei Horgerdten mit
mehr als vier Kompressionskanélen, in den nicht angepassten Frequenzbindern, die Ein-
stellungsparameter interpoliert werden konnen. Es ist darauf zu achten, dass ein voll-
staindiger Lautheitsausgleich der niedrigen Frequenzen, eine grofe Aufwirtsverdeckung
nach sich ziehen wiirde, weshalb die Ziellautheit etwas niedriger als normal gewéhlt werden
sollte. Das Verfahren wird anschlieBend, zur Normalisierung des Lautheitsempfindens fiir
hohe Eingangspegel mit 85 dB Rauschbursts, in Analogie zur Restauration fiir mittlere Ein-
gangspegel durchgefiihrt. Im letzten Schritt wird unter Verwendung von breitbandigen Sig-
nalen das angepasste Lautheitsempfinden quantifiziert und eventuell korrigiert. Dies soll
eine inaddquate Lautheitswahrnehmung infolge von Lautheitssummationseffekten in

angrenzenden Frequenzbédndern vermeiden.

Cambridge Interactive Procedure: Das Cambridge Interactive Procedure (Stone et al.,
1999; Moore et al., 2005) ist ein adaptiv-interaktives Anpassungsverfahren, in dessen
Durchfiihrung die Gesamtlautheit sowie die Sprachqualitit, unter Verwendung ge-
sprochener Sprache, bei einem festen Pegel von 60 dB fiir mittlere Eingangspegel und
85 dB fiir hohe Eingangspegel, nacheinander folgend optimiert wird. Im ersten Schritt wird
zur Anpassung der Gesamtlautheit der versorgte Horgerdtetrager gebeten, das dargebotene
Signal beziiglich seiner Lautheit, bezogen auf den hochsten Pegel, den er fiir lingere Zeit
als angenehm empfindet, auf einer Lautheitsskala zu bewerten. Gemil3 der Bewertung des
Horgeridtetragers wird die Gesamtverstdrkung in 1 bis 4 dB Schritten korrigiert, bis der
maximal annehmbare Verstirkungsgrad erreicht worden ist.

Im nichsten Schritt werden die Horgerétetriger dazu angehalten die Qualitdt bzw. den
Klang der gesprochenen Sprache, in Form verbaler Charakteristika wie drohnend oder
blechern, zu beurteilen. Hierbei erfolgt die Korrektur, durch gleichzeitige Anhebung bzw.
Absenkung der Verstirkung bei 3 und 0,75 kHz in 1 bis 3 dB Schritten. AbschlieBend wer-
den die beiden Schritte wiederholt bis die Gesamtlautheit und Klangqualitidt der Satze

zweimal nacheinander als akzeptabel bewertet werden.
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CascAdapt: Bei diesem Verfahren, welches 2001 von Pastoors et al. entwickelt wurde, han-
delt es sich um eine Kombination der beiden zuvor erlduterten adaptiv-interaktiven
Anpassungsverfahren. Auf der Grundlage einer Voreinstellung, durch eine schwellen-
basierte Anpassungsregel, beinhaltet CascAdapt die gleiche Vorgehensweise wie das
Cambridge-Verfahren, wobei jedoch die Gesamtlautheitseinstellung, aufgrund einer fre-
quenzspezifischeren Optimierung bei mittleren und hohen Eingangspegeln, mittels
ScalAdapt durchgefiihrt wird. Im Rahmen der Klanganpassung verwendet CascAdapt eine
modifizierte Form des Cambridge-Verfahrens, welches die absolute Skalierung der Klang-
qualitdt durch systematischen Paarvergleich ersetzt. Durch diese Modifikation soll die Zu-
verldssigkeit der gewéhlten Einstellungen optimiert werden.

Eartuner: Der Eartuner ist ein zweistufiges interaktiv-adaptives Anpassungsverfahren, wel-
ches 2005 von Moore et al. entwickelt wurde. Die Basis dieses Verfahren griindet sich auf
den Vorstellungen, dass sowohl die Lautheit als auch die Klangqualitit von Sprache eine
grole Bedeutung fiir den Horgerdtetrdger besitzt und die Beurteilung der Lautheit von
Sprache ein zuverldssiges Entscheidungskriterium darstellt.

Im ersten Schritt, dem sog. ,,Speech tuner®, soll der Horgerétetrdger die absolute und rela-
tive Lautheit des dargebotenen Sprachsignals, unter dem Aspekt eines angenchmen
Lautheitsempfindens in allen Frequenzbereichen bei gleichzeitig guter Sprachverstdandlich-

keit, beurteilen.

AnschlieBend wird mittels des ,,Fine Tuner zuerst, unter Darbietung eines gleichzeitig auf
beide Ohren applizierten breitbandigen Sprachsignals, liberpriift, ob der Horgerétetrager das
angebotene Signal auf beiden Ohren gleich laut hort sowie gegebenenfalls bei einer Seiten-
differenz das Defizit ausgeglichen. Im Folgenden wird, gleichfalls unter Verwendung eines
breitbandigen Sprachsignals, die Gesamtverstirkung iiberpriift, indem sich der Horgeréte-
triger mittels eines Verstirkungs- und Absenkungsreglers in 2 dB Schritten, den sub-
jektiven Bereich angenehmen Horens einstellen soll. Abschlieend wird der Klang der ei-

genen Stimme so optimiert, dass sie als angenehm wahrgenommen wird.

Ein weiteres interessantes Konzept zur Feinanpassung von Horgerédten basiert auf der Definition

und Nutzung von Meta-Stellern, welche im Kapitel 2.10 néher erldutert werden.
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2.9. Verifikation und Validierung der Horger:teinstellungen
Nachdem das erforderliche frequenz- und pegelabhédngige Verstirkungsverhalten auf der Basis der
im Kapitel 2.7 behandelten Verfahren bestimmt wurde, ist im Folgenden zu priifen, in wie weit die
Zielvorgaben von dem entsprechenden Horgerdt am Ohr des Horgeschadigten erfiillt werden. Zur
Verifizierung und Quantifizierung des Versorgungserfolges sind eine Reihe von Verfahren ent-
wickelt worden, welche entsprechend der auditorischen Verarbeitungsebene gegliedert werden kon-
nen. Verfahren die eher das periphere Horvermdgen testen, wie die Horschwellenbestimmung,
eignen sich besonders fiir analytische Zwecke, da mit diesen eventuelle Defizite, im Hinblick auf
das Verstirkungs- und Kompressionsverhalten, aufgezeigt werden konnen. Gleichfalls ist die
Lautheitsskalierung mit angepassten Horgerdten ein addquates Verfahren zur Quantifizierung und
gegebenenfalls Detektion von Defiziten beziiglich der Normalisierung des Lautheitsempfindens. Im
Anschluss an diese Verfahren und den eventuell bendtigten Korrekturen werden Verifikationsver-
fahren auf hoherer Ebene des auditorischen Systems eingesetzt. Mit deren Hilfe ist eine Uber-Alles-
Effizienzkontrolle in der Anpassumgebung, z.B. durch Sprachaudiometrie in Ruhe und Storschall
sowie die Beurteilung des Kommunikationsvermdgens in realen Alltagssituationen, anhand von
Frageninventaren, mdglich. Werden auf dieser Ebene Defizite aufgezeigt, ist eine Feinanpassung
der Horgerdteparameter, zur Verbesserung des Versorgungserfolges durch den Horgerdteakustiker,

erforderlich (siehe Kapitel 2.8).

Nach diesen grundsétzlichen Betrachtungen werden im Folgenden die géngigen Verifikations- und

Validierungsverfahren kurz skizziert.

Die Sondenmikrofon-Messung (siehe Kapitel 2.6) ist eine praktikable Methode auf peripherer
Ebene, unter deren Verwendung die Wiedergabeeigenschaften von Horgerdten am Ohr des Horge-
schidigten, unter Beriicksichtigung individueller Einfliisse, gemessen und mit den Zielvorgaben

verglichen werden konnen.

Sofern die Horgerdtewiedergabe gut an die Horstorung angepasst wurde, ist im Weiteren das sub-
jektive Horempfinden des Schwerhorigen, mit dem angepassten Horgerit, zu kontrollieren. Dazu
eignet sich z. B. die Horschwellenbestimmung, in deren Rahmen die Horschwellenverschiebung im
Schallfeld, mit angepasstem Horgerédt (Aufblihkurve) gegeniiber der unversorgten Situation ver-
glichen wird und daraus folgend die frequenzabhingige Verstarkungswirkung aus der Differenz der
Horschwellen, mit bzw. ohne Horgerét, bestimmbar ist. Zur Schwellenmessung im Schallfeld wer-
den mittels Lautsprecher frequenzmodulierte Sinustone oder Schmalbandrauschen, zur Vermeidung

von stehenden Wellen, verwendet. Im Vergleich zur Sondenmikrofon-Messung gilt die Aufblédh-
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kurve (Functional gain) zwar als zeitaufwendiger und aufgrund subjektiver Einfliisse als weniger
prézise, jedoch wird hierbei die Wahrnehmung der akustischen Signale beriicksichtigt. Somit ist im
Einzelfall zwischen der weniger zeitaufwendigen aber préziseren Sondenmikrofon-Messung und
der mehr wahrnehmungsorientierteren Horschwellenbestimmung abzuwigen, wobei die ermittelte
Verstirkung mittels Sondenmikrofon-Messung (Insertion Gain) und Aufbldhkurve (Functional
Gain) recht gut miteinander korrelieren (Mason & Popelka, 1986; Dillon & Murray, 1987; Humes
et al., 1988). In einer Studie von Humes et al. (1988), konnte gezeigt werden, dass die Functional
Gain meist knapp unterhalb der Insertion Gain liegt. In eine dhnliche Richtung geht der Ansatz der
,Perzentilanalyse® mit angepasstem Horgerdt, die auf der Basis einer Sondenmikrofon-Messung
mittels Sprach- oder sprachdhnlichen Signalen graphisch veranschaulicht, in welchem Umfang das
Sprachspektrum in den individuellen Restdynamikbereich transferiert wird, wobei dieses Verfahren

die Wahrnehmung nicht berticksichtigt.

In Situationen, in denen eine sprachaudiometrische Untersuchung ohne bzw. mit Horgerdt nicht
durchfiihrbar ist, muss der potentielle Zugewinn am Sprachverstehen, mittels der wirksamen akus-
tischen Verstiarkung, abgeschétzt werden. In solchen Fillen orientiert man sich an der Verschiebung
des mittleren Sprachspektrums sowie der Bedeutung der einzelnen Frequenzbinder fiir das Sprach-
verstehen, welches zur Berechnung des Artikulationsindex (AI) fiihrte. Hierbei hat sich die gra-
phische Bestimmung des Al, auf der Basis des ,,Count-the-dot“-Audiogramms, nach Pavlovic
(1989, 1991), als praktikabel erwiesen. Dies beinhaltet die Verwendung einer Vorlage, in ton-
audiometrischer Verlustdarstellung, in welcher das mittlere Langzeitspektrum von gesprochener
Sprache eingezeichnet und die Bedeutung der Terzbander, fiir das Sprachverstehen, durch ent-
sprechend gewichtete Punktdichte angegeben ist. Somit berechnet sich der Al aus der Summe der
Punkte, die unterhalb der jeweiligen Horschwelle liegen, wobei maximal 100 Punkte und infolge-
dessen Al-Werte zwischen 0,0 und 1,0 erreicht werden kénnen. Da der Artikulationsindex keine
Aussage iiber die zentrale Verarbeitungsfahigkeit, sondern lediglich iiber die Sprachinformation, die
im horbaren Bereich des Horgerétetragers liegt, trifft, stellt dieses Verfahren keinen vollstdndigen

Ersatz flir die Sprachaudiometrie dar.

Ferner ist im Zusammenhang mit den Verfahren auf der peripheren Verarbeitungsebene des Hor-
systems die Kategoriallautheitsskalierung im Restdynamikbereich des Horgeschddigten zu nennen.
Sie stellt eine aussagekriftige Methode fiir die Verifikation und Quantifizierung im Rahmen der
Horgerdateanpassung dar, in deren Ablauf die Skalierung mit angepasstem Horgerdt im Schallfeld
erfolgt. Wobei analog zum Verfahren zur Ermittlung préskriptiver Zielvorgaben (siche Ka-

pitel 2.7.2) eine Minimierung des Abstandes der Pegel-Lautheitsfunktion des Schwerhorigen zur
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Norm fiir schmalbandige Rausch-Bursts und somit eine Normalisierung des Lautheitsempfindens
als Zielkriterium anzustreben ist. Allerdings darf dies nicht als finales Erfolgskriterium heran-

gezogen werden.

Die Sprachaudiometrie stellt ein Verfahren auf der néchst hoheren Ebene des auditorischen Ver-
arbeitungssystems zur Quantifizierung des Versorgungserfolges dar, wobei zur Durchfiihrung in der
Regel der Freiburger Einsilbertest herangezogen wird. Ziel und somit Erfolgskriterium ist es durch
eine addquate Horgerdteversorgung die Verschiebung des Bereichs maximalen Sprachverstehens in
den Pegelbereich der Umgangssprache von 65 dB zu verwirklichen. Bei Horgeschédigten, die im
unversorgten Zustand bei hohen Pegeln ein hohes Einsilberverstehen und somit einen geringen
Diskriminationsverlust aufweisen, haben eine bessere Erfolgsprognose, als Patienten mit einem ho-
hen Diskriminationsverlust, wohingegen durch die Anpassung des Frequenzganges an die jeweilige
Art der Horstorung oft eine partielle Verbesserung der Diskrimination erreicht werden kann. Der
erreichte Diskriminationswert bei 65 dB sollte sich, auch bei Eingangspegeln von 80 dB nicht mehr
entscheidend verdndern. Liegt jedoch ein Anstieg der Verstidndlichkeit bei hoheren Pegeln vor,
deutet dies auf eine zu geringe Verstirkung hin. Im Fall einer Abnahme der Verstindlichkeit sind

die Defizite im Bereich der Begrenzungs- und/oder Regelsysteme zu suchen.

Im Rahmen einer realititsniiheren Uberpriifung der Kommunikationsfihigkeit in alltiglichen Si-
tuationen wire die Durchfiihrung einer Sprachaudiometrie im Storschall fiir jede Horgerite-
anpassung angezeigt, jedoch ist dieses Quantifizierungsverfahren bisher nur im Rahmen einer
beidohrigen Versorgung vorgeschrieben. Prinzipiell sollte, im Hinblick auf eine gute Vergleich-
barkeit mit realen Horsituationen, ein Satztest unter Storschalleinfluss verwendet werden, wobei das
Sprachsignal direkt von vorne und der Storschall aus zwei Lautsprechern, im Winkel von + 45° und
—45°, appliziert werden sollte (DIN ISO 8253-3: Sprachaudiometrie). Ein Abweichen von dieser
Messanordnung muss exakt dokumentiert werden. Fiir dieses Verfahren wurden bereits ver-
schiedene Storschalltypen entwickelt, die sich primér in threm Spektrum und Modulationsgrad un-
terscheiden, sodass je nach Fragestellung ein geeigneter Storschall zum verwendeten Sprachtest-
material ausgewdhlt werden muss. Zur besseren Vergleichbarkeit der Messdaten, sollten die ver-

wendeten Storschalltypen eindeutig angegeben werden.

Im Sinne einer Weiterentwicklung sowie Verbesserung der Sprachaudiometrie im Storschall wurde

in den letzten Jahren versucht Sprachtestmaterial zu entwickeln, welches dem Freiburger Einsilber-
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test in folgenden Punkten iiberlegen sein sollte (von Wedel, 1985a; von Wedel, 1985b; KieBling,
2008):

- Realititsnihe,

- Phonologische Ausgewogenheit,

- Aquivalenz der Testlisten,

- Ankiindigungscharakter,

- Beurteilung von Phonemfehlinterpretationen und

- Artund Qualitédt der Aufsprache.

Unter diesem Aspekt stehen zur Zeit mehrere Verfahren zur Verfiigung, von denen der Oldenburger
Satztest im Storschall als aussichtsreichstes zu nennen ist (Wagener et al., 1999a; Wagener et al.,

1999b; Wagener et al., 1999c).

Der letzte Schritt der quantitativen Erfassung des Versorgungserfolges beinhaltet die subjektive
Befragung des Horgeritetragers mit dem Ziel den personlichen Status des Horkomforts sowie der
erlebten Kommunikationsfahigkeit in alltdglichen Horsituationen zu erheben. Solche subjektiven
Befragungen ermoglichen die Erfassung zuséatzlicher Faktoren, welche einer sprachaudiometrischen
Untersuchung verborgen bleiben. Dies verdeutlicht, dass die subjektive Erfassung des Versorgungs-

erfolges ein unverzichtbares Verfahren im Rahmen der Horgerdteanpassung darstellt.

Im Sinne einer quantitativen Verlaufskontrolle sollte zur Evaluierung die Befragung mittels stan-
dardisierter Fragebogen erfolgen. In der gingigen Anpassungspraxis haben sich das Oldenburger
Inventar (Holube & Kollmeier 1994) bzw. dessen Nachfolger das HorTech-Inventar sowie das
Goteborger Profil (Ringdahl et al., 1993) etabliert. Beide Fragebogen enthalten Items zu audio-
logischen Kenngréfen, wie z. B. Sprachverstidndlichkeit in Ruhe und unter Storschalleinfluss sowie
den psychosozialen Folgen einer Horstorung, wobei das Goteborger Profil eine starke Beriick-
sichtigung des subjektiv empfundenen Handicaps aufgrund einer Horstdrung beinhaltet. Ein objek-
tiver Beweis der elementaren Wichtigkeit dieses Verfahren kann darin wiedergespiegelt werden,
dass die, bei der Erstversorgung durch audiologische Messungen, erhobenen Einstellungsparameter
nicht mit dem bestmdglichen subjektiven Horerleben korrelieren. Ein wichtiger Grund hierfiir ist in
der meist langen Latenzzeit zwischen beginnender Horstorung und der Horgerdteversorgung, durch

eine Desensibilisierung des cerebralen Systems, mit folgender Horentwhnung zu sehen.
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2.10. Was versteht man unter Meta-Stellern?
Die Bezeichnung Meta-Steller (meta/uéza griechische Priposition: ortlich ,,mit®, ,,mitten, zeitlich
»hach®, iibertragen ,,iiber, ,,neben®) leitet sich aus dem Begriff der Metacbene ab. Unter einer
Metaebene versteht man eine iibergeordnete Ebene (,,Uberebene*), die eine neue Dimension ober-
halb der Grundgroflen schafft. Mehrere Metaebenen dieser Art konnen wiederum zu einer neuen,
dariiber liegenden Metaebene zusammengefasst werden, die sich durch einen noch héheren Grad

von Komplexitit auszeichnet.

Dementsprechend versteht man unter einem Meta-Steller zur Feinanpassung von Horgeriten einen
komplexen Steller, der mehrere Horgeriteeinstellparameter in audiologisch sinnvoller Weise ver-
kniipft. Fasst man beispielsweise die Horgerdteverstarkung, abhangig von der Frequenz (in den ein-
zelnen Frequenzbindern) und dem Eingangspegel, als einen Satz von Basisparametern auf, so kann
man komplexe Verstirkungséinderungen erzeugen, indem man die Basisparameter koppelt, so z.B

mit zunechmender Verstiarkung

(1) die Hohen mehr anhebt als die Tiefen,
(2) niedrige Eingangspegel mehr verstarkt als hohe Eingangspegel (Kompression) oder

(3) man die Aktivitdten (1) und (2) im Sinne einer frequenzabhéngigen Kompression verbindet.

Zudem konnten noch die Ein- und Ausregelzeiten der Kompression oder weitere Basisparameter in

gekoppelter Weise mit verdndert werden.

Durch derartige Parameterkopplungen, unterhalb der Metaebene, konnen audiologisch sinnvolle
Meta-Steller kreiert und sinnlose oder gar kontraproduktive Horgeréteeinstellungen vermieden wer-
den, die bei unabhingiger Einstellung der Horgerétebasisparameter auftreten konnten. Zudem kann
auf diesem Wege der Zeitaufwand fiir die Feinanpassung gegeniiber der unabhingigen Einstellung
von Einzelparametern, reduziert werden. Wenn es zudem gelingt, solche Meta-Steller zu definieren,
die gezielt auf typische, anpassrelevante Faktoren, wie Sprachverstidndlichkeit in Ruhe, Sprach-
verstiandlichkeit im Storschall, Klangqualitét, Klang der eigenen Stimme etc. wirken, wére dies ein

wesentlicher Schritt in der Weiterentwicklung von Strategien zur Feinanpassung von Horgeréten.

2.11. Grenzen der Horgeriateanpassung
Moderne Horgerite ermoglichen dem Horgeschéddigten eine soziale akustische Reintegration, je-

doch ist auch bei optimaler Auswahl und Anpassung des Horgerétes ein natiirliches Horvermdgen
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noch nicht wieder herzustellen. Aufgrund der Komplexitit und des limitierten Wissens iiber die
vielfdltigen pathologischen Verdnderungen des menschlichen Gehors ist zum jetzigen Stand der
Forschung nur eine suboptimale Versorgung moglich. Eine optimale Horgerdteversorgung sollte
samtliche pathologischen Verdnderungen auf allen Ebenen der Horbahn ausgleichen. Dazu ist je-
doch weit mehr als die reine Verstarkungsfunktion nétig, da insbesondere bei sensorischen Horsto-
rungen sowohl das Lautheitsempfinden als auch das Zeit- und Frequenzauflésungsvermogen pa-
thologisch verdndert ist. Wéhrend die Normalisierung des Lautheitsempfindens mittels moderner
Horgeridte bereits grofitenteils realisierbar ist, liegen bis dato noch keine Strategien zur Beeinflus-
sung des Zeit- und Frequenzauflosungsvermogens sowie nachfolgender cerebraler Verarbeitungs-
prozesse vor. Dieses Defizit wird insbesondere bei beidohrigen Horstorungen deutlich, da hier zwar
eine beidohrige, nicht aber binaurale Versorgung mit Horgerdten realisierbar ist, welche die nachge-
schaltete Verarbeitung und damit das ,,Verstehen des Gehorten noch nicht beeinflusst werden
kann. Somit werden die Probleme des Zeit- und Frequenzauflosungsvermogens sowie der
cerebralen Verarbeitungsprozesse weiterhin Hauptforschungsbereiche der Horgerdteentwicklung
darstellen. Wann und in welchem Umfang diese Probleme effizient gelost werden konnen, bleibt

abzuwarten.

Mit den aktuellen Verfahren (siche Kapitel 2.7) zur Horgerdteanpassung sind befriedigende, wenn-
gleich nicht optimale, Strategien zur Kompensation von Horstorungen entwickelt worden. Zumeist
klagen die Horgeschidigten nach erfolgter Versorgung, iiber eine zu hohe Verstirkung, welche
darin begriindet ist, dass meistens eine relativ lange Latenzzeit zwischen Beginn der Horstorung
und der Horgeréteversorgung lag. Die Patienten sind an eine ,,leise” Umwelt gewo6hnt, die nun ,,laut
und anders® klingt. Dieses Problem ldsst sich oft durch eine gleitende Anpassung 16sen, in der dem
Horgeschéadigten von einer eigentlich zu geringen Verstiarkung protrahiert immer mehr Verstirkung
appliziert wird, bis seine individuell messtechnisch eruierte benétigte Endverstirkung erreicht ist. In
diesem Zusammenhang muss auch erwidhnt werden, dass bei einer sehr langen Latenzzeit bis zu
einer erfolgten Horgerdteversorgung das cerebral akustische System desensibilisiert und somit nicht
alles horbare auch kognitiv verarbeitet (gehdrt) werden kann. Dies unterstreicht die Notwendigkeit

einer audiologischen Rehabilitation mit dem Ziel des ,,Neuerlernens* des Horens.

Eine weitere Problematik stellt das Verstehen im Storschall dar, welches sich durch Verfahren zur
Storschallreduktion sowie durch Richtmikrofone verbessern, jedoch nicht vollstindig 16sen ldsst.
Gleichfalls erzeugt die zumeist benétigte Kompression des einfallenden Schallsignals in den Rest-

dynamikbereich des Schwerhorigen je nach Kompressionsverfahren (siche Kapitel 2.4) akustische

30



Distorsionen oder Verzerrungen, welche einen unnatiirlichen Klangeindruck bewirkt und somit

ebenso ein noch nicht gelostes Problem darstellt.

Aufgrund der technischen Weiterentwicklung in der Signalverarbeitungsstrategie, insbesondere
durch digitale mehrkanalige Horgeréte, stehen dem Horgerdteakustiker nun eine gréfere Anzahl an
Anpassungsparametern zur Verfiigung, die eine individuelle Anpassung an die jeweilige Horsto-
rung ermoglichen. Insbesondere die adaptiv-interaktiven Verfahren, welche die subjektive Mitarbeit
des Horgeschddigten an der Horgerdteanpassung ermodglichen, haben in der Praxis immer mehr an
Bedeutung gewonnen. Jedoch nimmt durch die Vielzahl moglicher Anpassungsparameter auch die
Komplexitit sowie der Zeitbedarf fiir die Horgerétefeinanpassung kontinuierlich zu. Unter diesem
Aspekt wurde das Konzept der Meta-Steller (siche Kapitel 2.8) entwickelt, mit deren Hilfe die An-
passung moglichst vieler Basisparameter, durch Steuerung weniger iibergeordneter Steller, erfolgen
soll. Zur Realisierung dieses Konzeptes miissten wie bereits erwihnt Meta-Steller definiert werden,
die gezielt auf typische, anpassungsrelevante Faktoren, wie z.B. Sprachverstindlichkeit in Ruhe
oder Klang der eigenen Stimme, wirken. Indes war bisher die Entwicklung eines Meta-Stellers,

dessen Basisparameter sich gegenseitig nicht beeinflussen, noch nicht addquat realisierbar.

Ob dieses Verfahren zu einer effektiveren und letztendlich schnelleren Optimierung der Horgerate-

feinanpassung fiihrt, ist Gegenstand der aktuellen Forschung.
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3. Fragestellung

Die bestmogliche frequenz- und pegelabhingige Horgerdteanpassung stellt die primire Aufgabe in
der Versorgung von horgeschiadigten Menschen dar. Durch die Weiterentwicklung in der Horge-
ratetechnik, insbesondere durch die Einfithrung digitaler Horgerdte und den sich daraus abzu-
leitenden groflen Zugewinn an regulierbaren Basisparametern, ist es gegenwirtig bereits moglich,
auch komplexere Horschadigungen mit Erfolg zu versorgen. Die wachsende Zahl an einstellbaren
Basisparametern muss jedoch auch unter dem Aspekt gesehen werden, dass nicht nur die Va-
riationsmoglichkeiten der Horgerdteanpassung zunehmen, sondern sich gleichfalls, durch die zu-
nehmende Komplexitét, das Risiko sinnloser oder gar kontraproduktiver Horgeréteeinstellungen
erhoht. Des Weiteren erfordert eine Horgerdteanpassung bei zunehmender Zahl von Einzel-
parametern, die es zu optimieren gilt, einen wachsenden Zeitaufwand fiir den Horgerédteakustiker

und Zeit- und Geduldsaufwand fiir den Horgeritetrédger.

Auf diesen Gegebenheiten griindete sich die Uberlegung, durch Kombination von Basisparametern
in Form von Meta-Stellern (siehe Kapitel 2.9) die Horgerétefeinanpassung zu simplifizieren und
eventuell auch zu verkiirzen. Somit wire es moglich, basierend auf einer Reduktion der einstell-
baren Parameter, sowohl sinnlose oder gar kontraproduktive Horgeréteeinstellungen zu vermeiden
sowie den Zeitaufwand fiir eine Horgerdteanpassung zu reduzieren. Sofern es gelingt Meta-Steller
zu definieren, die spezifisch auf anpassungsrelevante Faktoren, wie Sprachverstindlichkeit in Ruhe
bzw. im Storschall, Klangqualitdt der eigenen Stimme etc., wirken, stellt dies einen grofen Schritt
in der Weiterentwicklung von Horgerdteanpassungsstrategien dar, weil man mit derartigen Meta-

Stellern direkt auf die Wiinsche und Bediirfnisse des Horgerédtenutzers reagieren konnte.

Hierauf basierend leitet sich die Fragestellung dieser Arbeit ab, welche Einflussfaktoren bei der
Horgeritefeinanpassung mittels Meta-Steller eine Rolle spielen. Aufgrund der hohen Komplexitét
sowie der Individualitdt des menschlichen Horsystems ist es von grundlegender Bedeutung die ver-
schiedenen Einflussfaktoren, wie das Alter des Horgeschidigten oder das Ausmall der Hor-
schidigung, sich auf den Optimierungsprozess mittels Meta-Stellern auswirken. Ferner werden
methodische Einflussfaktoren, wie die Prisentation des akustischen Signals mit adaptiver bzw.
fester Parameterschrittweite, die randomisierte bzw. nicht-randomisierte Belegung der Antwort-
alternativen sowie die Lage des Startpunktes am Rand oder in der Mitte des Einstellbereiches, in-
spiziert. Somit ist das Ziel dieser Studie, Einflussfaktoren fiir die Horgerdtefeinanpassung mittels
Meta-Stellern zu identifizieren und zu untersuchen, um auf dieser Grundlage die Weiterentwicklung

der Horgerétefeinanpassung mittels Meta-Stellern voranzubringen.
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4. Probanden und Methoden

Die Untersuchung im Rahmen der vorliegenden Arbeit erfolgte an drei Gruppen von Probanden.
Das Probandenkollektiv gliederte sich in eine Gruppe Normalhorender unter 30 Jahren, in eine
Gruppe altersentsprechend Normalhorender iiber 50 Jahren sowie eine Gruppe von Schwerhdrigen
iiber 50 Jahren, um die Faktoren ,,Alter* und ,,Horstorung* separat erfassen zu kénnen. Im Folgen-
den wird die Gruppe der Normalhorenden unter 30 Jahren als nh30, die Gruppe der altersentspre-
chend Normalhorenden iiber 50 Jahren als nh50 und analog dazu die Gruppe der Schwerhorenden

uber 50 Jahren als sh50 bezeichnet.

4.1. Probanden

Die Ein- und Ausschlusskriterien des ProbandenKollektives basierten auf dem Alter der Probanden

und deren Hérvermogen bzw. deren Horver- .
Frequenzen in kHz

lust. Die Probanden der Gruppe nh30 durften
& P

einen maximalen Horverlust von 20 dB bei 8 O N 9 % b @

kHz (siche Abbildung 4.1) aufweisen, analog 0 L_L_l‘i\
20

hierzu war der maximal zuldssige Horverlust

der Gruppe nh50 im Sinne des physiologi- E 40 \_'i
schen Altershorvermogens auf 50 dB bei 8 % 60

kHz festgelegt (sieche Abbildung 4.1). Anam- ’;,5; 80

nestisch eruierbare otologische Erkrankun- 100

gen oder Abweichungen von den tonaudio- 120

metrischen Vorgaben, wie z.B. eine ldrm- —+—nh30 —=—nh 50

traumatlSChe Hochtonsenke, fihrten zum Abb. 4.1 Tonaudiometrische Grenzkriterien fiir den Ausschluss

Ausschluss aus den Probandengruppen nh30 aus den Probandengruppen nh30 bzw. nh50. Diese Kriterien
waren auf beiden Ohren einzuhalten
und nh50.

Die Einschlusskriterien der Gruppe sh50 umfassten jeglichen Horverlust, der zum Ausschluss aus
der Gruppe nh50 fiihrte und das Vorliegen eines pathologischen Audiogramms, das die Versorgung
mit Horgeriten, d.h. mindestens 30 dB Horverlust in mindestens einer Frequenz zwischen 0,5 kHz
und 3 kHz, rechtfertigen wiirde. Jede der drei Probandengruppen bestand aus acht Teilnehmern, die

jeweils die oben erlduterten Kriterien erfiillen mussten.
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Die Probandengruppe nh30 setzte sich aus zwei Frauen und sechs Ménnern, deren durch-
schnittliches Alter 25 Jahre betrug, zusammen. Die Spannweite des Alters lag zwischen 22 Jahren
und 28 Jahren. In den Abbildungen 4.2 und 4.3 sind die mittleren Audiogramme dieser Probanden-

gruppe fiir die rechten und linken Ohren wiedergegeben.
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Abb. 4.2 Horschwellenmittelwerte und Standardabwei- Abb. 4.3 Horschwellenmittelwerte und Standardabwei-

chungen der Probandengruppe nh30 fiir das rechte Ohr chungen der Probandengruppe nh30 fiir das linke Ohr

In der Probandengruppe nh50 nahmen fiinf Frauen und drei Méanner teil. Der Altersdurchschnitt lag,
bei einer Altersstreuung von 52 Jahren bis 67 Jahren, bei 61,8 Jahren. Das durchschnittliche Audio-

gramm dieser Probandengruppe ist den Abbildungen 4.3 und 4.4 zu entnehmen.

Frequenzen in kHz Frequenzenin kHz
) o
Y P Al )
o o o b 5 % o % NN N S S T
0 ] |
20 £ 20 + HR
2 40 i @ 40
£ £
T 60 % 60
Z g
S g £ 80
100 100
120 120

Abb. 4.4 Horschwellenmittelwerte und Standardabwei-
chungen der Probandengruppe nh50 fiir das rechte Ohr

Abb. 4.5 Horschwellenmittelwerte und Standardabwei-
chungen der Probandengruppe nh50 fiir das linke Ohr
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Die Probandengruppe sh50, deren gemittelten Audiogramme in der Abbildung 4.6 und der Ab-
bildung 4.7 einzusehen sind, umfasste ebenfalls fliinf Frauen und drei Mianner, deren Durchschnitts-

alter 62 Jahre betrug. Die Altersspanne dieser Probandengruppe reichte von 53 Jahren bis 66 Jahren.
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Abb. 4.6 Horschwellenmittelwerte und Standardabwei- Abb. 4.7 Horschwellenmittelwerte und Standardabwei-
chungen der Probandengruppe sh50 fiir das rechte Ohr chungen der Probandengruppe sh50 fiir das linke Ohr

Eine tabellarische Aufgliederung der einzelnen Probandengruppen und die individuellen tonaudio-

metrischen Horverluste befinden sich im Anhang unter 9.1 und 9.2.

Die Rekrutierung der Probanden erfolgte mithilfe der Probandendatenbank des Funktionsbereiches
Audiologie der Hals-Nasen-Ohren Klinik am Universititsklinikum Gieen und Marburg GmbH,
Standort GieBen, sowie durch Aushinge im Universitdtsklinikum GieBen und Marburg GmbH,
Standort Gieflen. Die Probanden wurden vor den jeweiligen Messungen iiber die Art der Unter-
suchung und deren Risiken, insbesondere iiber die Mdglichkeit des Auftretens einer transienten
oder persistierenden Horstorung, aufgeklért und haben eine schriftliche Einverstdndniserklarung zur

Teilnahme an der Studie unterzeichnet.

4.2. Hard- und Software fiir die Implementation von Meta-Stellern
Die zur Tonschwellenaudiometrie verwendete Hard- und Software bestand aus dem Audiometer
AT900 der Firma Auritec, den supraauralen Audiometriekopthorern Beyerdynamic DT48 und dem

Audiometriemessprogramm Avantgarde 3.0 der Firma Auritec.
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Die Hardware zur Realisierung der Meta-Steller basierte auf einem handelsiiblichen Personal Com-
puter. Dieser enthielt die Audiohardware mit der Soundkarte DIGI 96/8 der Firma RME. Der Aus-
gang dieser Soundkarte war an den Kopthorerverstirker TD7 der Firma Tucker Davis angeschlos-
sen, iber den wiederum ein Paar circumauraler Audiometriekopthorer vom Typ HDA 200 der
Firma Sennheiser betrieben wurde. Die Antworteingabe durch die Probanden erfolgte iiber einen

berithrungsempfindlichen Bildschirm (Touchmonitor) der Firma elo Touchsystems.

Das hier verwendete Messprogramm, mit dem die Verstdrkungswirkung von Horgerdten stationdr
simuliert werden konnte, auf der Basis von MATLAB 6.5, wurde von Herrn Dipl. Ing. Michael
Miiller am Funktionsbereich Audiologie des Universititsklinikums Gieflen und Marburg GmbH,
Standort GieBen, entwickelt und erprobt. Mit diesem Programm ist es moglich, die gewiinschten
Meta-Steller, wie sie fiir eine Horgerdtefeinanpassung in Frage kommen konnten, zu imple-
mentieren und die Horverluste der Probanden in den Gruppen nh50 und sh50 mit der
Kompensationsstrategie LoudFit++ so auszugleichen, dass die Ergebnisse zu denen der Normal-

hoérendenden (Gruppe nh30) in Bezug gesetzt werden konnen.

Bei LoudFit++ handelt es sich um eine Strategie zur Anpassung von Horgeréten, die in Zusammen-
arbeit der HorTech gGmbH Oldenburg und dem Funktionsbereich Audiologie des Universitéts-
klinikums Giefen und Marburg GmbH, Standort Gieflen, entwickelt wurde. Hierbei wird dem Pro-
banden nicht der absolute Wert des frequenzbezogenen Horverlustes durch entsprechende Verstér-
kung angeboten, was wegen des Recruitments (Lautheitsausgleich) bei Innenohrschwerhorigen eine
Uberverstéirkung darstellen wiirde, sondern es wird eine frequenz- und eingangspegelspezifische
Verstarkung gewdhlt, die in erster Ndherung eine Normalisierung des Lautheitsempfindens bewirkt.
Des Weiteren enthélt die LoudFit++-Strategie zusétzliche Korrekturen, welche Effekte zweiter und
dritter Ordnung beriicksichtigen.

Bei der Durchfiihrung der Messung zur Optimierung der akustischen Darbietung (,,Horgerétefein-
anpassung®) durchlief der Proband, wie in Abbildung 4.8 gezeigt, interaktiv eine fiir den Probanden
nicht sichtbare Matrix von Schalldarbietungen, wobei auf der Ordinate die Einstellungsstufen des
betreffenden Meta-Stellers und auf der Abszisse die aufeinander folgenden Paarvergleiche
(,,Trials*) aufgetragen waren. Die Grundeinstellung 1 stellte bei den nicht-normalhérenden Proban-
den jeweils die Horverlustkompensation mittels LoudFit++ dar, bei den jungen Normalhdrenden
(Gruppe n30) eine lineare, nicht frequenzbewertete Darbietung mit angenehmer Lautstirke. Die
Einstellungen 2 bis 7 verkorperten die abgestuften Einstellungen des jeweiligen Meta-Stellers, die

im Weiteren detailliert beschrieben werden.

36



w =2} -1
m

Einstellung
£

3 B Y A B
2 B @) A
1 "y B
1 2 3 4 5 6 7

Presentation

Abb. 4.8 Beispiel eines Messdurchlaufes fiir adaptive Schrittweite. In dieser Programmversion wird die Schrittweite nach dem ersten Richtungs-
wechsel halbiert, um den Optimierungsprozess nach anfinglichen ,,Grobéinderungen® im Weiteren zu verfeinern.

Der Optimierungsprozess wurde vom Probanden auf der Grundlage eines einfachen Up-Down-
Algorithmus, d.h. die Anderung der , Horgeriteeinstellung® #ndert ihre Richtung sofort nach Ande-
rung der Priaferenzrichtung, interaktiv gesteuert, indem dem Probanden jeweils paarweise Schall-
darbietungen A vs. B angeboten wurden, welche der Proband beliebig oft abhdren und vergleichen
konnte. Danach gab der Proband seine Priferenz auf dem Touchscreen ein und entsprechend dieser
Priferenz présentierte das Messprogramm den nichsten Paarvergleich. Die dieser Arbeit voraus-
gehenden Untersuchungen hatten gezeigt, dass man den Optimierungsprozess nach dem dritten
Richtungswechsel abbrechen konnte, da danach keine wesentlichen Anderungen mehr eintreten,
d.h. das Verfahren pendelt danach um den Punkt optimaler Einstellung. Dieses Verfahren entsprach
also in etwa der Situation, dass der Proband Anderungen des Frequenzgangs mit einem einzigen
LHatellknopf (Meta-Steller), {iber den die zahlreichen einzelnen Einstellparameter des Systems

(Horgerét) in komplexer Weise gekoppelt waren, durchlaufen und das Optimum aufsuchen konnte.

Im Rahmen der Messreihen wurde jedem Probanden unter Verwendung zweier verschiedener Stel-
ler, die spiter ndher erldutert werden, ein instrumentales Musikstiick sowie ein aufgezeichneter
Dialog zweier Personen im Storschall, dem so genannten Gieflener Dialog im Storschall, darge-

boten.

Sowohl das Musikstiick als auch der GieBBener Dialog im Storschall deckten den fiir die Horgeréte-
akustik relevanten Frequenzbereich ab. Bei der Darbietung des Musikstiickes und des GieBBener
Dialogs im Storschall iiber ein Audiometriekopthdrerpaar konnte sich der Proband mittels des be-
schriebenen A/B-Optimierungsverfahrens (siche unten) die subjektiv priferierte Darbietung (Fre-
quenzgang) einstellen. Wie bereits angedeutet, war es Ziel des Verfahrens, dass sich der Proband
seinen gewiinschten Frequenzgang interaktiv so einstellen konnte, dass das dargebotene Musikstiick

sowie der GieBener Dialog im Storschall als angenehm empfunden wurden. Zum Schutze des Pro-
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banden wurde die auf LoudFit++ aufsetzende, zusétzliche Anhebung (Verstarkung) in ausgewéhlten
Frequenzbereichen auf maximal 21 dB begrenzt. Dies bedeutete, dass bei insgesamt sieben mog-

lichen Einstellungen mit jedem additiven Schritt eine Verstiarkung von 3,5 dB hinzukam.

Die Schrittweite, mit der ein Proband den Optimierungsprozess durchfiihrte, konnte optional fest
oder adaptiv gewéhlt werden. Beim adaptiven Vorgehen (siche Abbildung 4.8) wurde dem Proban-
den zuerst die Einstellung 1 und zum Vergleich die Einstellung 3 angeboten, d.h. der erste Schritt
war ein Doppelschritt zu sieben dB mit dem Ziel, dass der Proband mdglichst schnell in die Ndhe
seiner gewiinschten Einstellung gelangen sollte. Nach dem ersten Richtungswechsel wurde auch bei
adaptiver Schrittweite mit Einzelschritten weitergemessen. Bei der festen Schrittweite wurde von

Beginn an mit Einzelschritten zu je 3,5 dB vorgegangen.

Es wurde dem Probanden jeweils eine Einstellung A und eine Einstellung B zum Vergleich an-
geboten. Entschied sich der Proband, entgegen der zunehmenden Anhebung des Frequenzganges,
fiir eine niedrigere Einstellung (z.B. fiir Einstellung 3 beim Vergleich von Einstellung 3 und Ein-
stellung 5), bedeutete dies den ersten Richtungswechsel. Im anschlieBenden Durchlauf wurde dem
Probanden nun die gewihlte niedrigere Einstellung (z. B. Einstellung 3) mit der nichst niedrigeren
Einstellung (z.B. Einstellung 2) dargeboten. Bevorzugte der Proband dann die nédchst niedrigere
Einstellung (z.B. Einstellung 2), wurde ihm anschlieend diese mit der folgenden niedrigeren Ein-
stellung (z.B. Einstellung 1) angeboten. Préferierte der Proband nun die héhere Einstellung (z.B.
Einstellung 2), bewirkte dies den zweiten Richtungswechsel. Im Weiteren wurde nun die gewihlte
Einstellung (z. B. Einstellung 2) mit der ndchst hoheren Einstellung (z. B. Einstellung 3) verglichen.
Wihlte der Proband wieder die niedrigere Einstellung (z.B. Einstellung 2), kam es zum dritten
Richtungswechsel, der definitionsgemiB3 das Abbruchkriterium des Optimierungsprozesses dar-
stellt. Das zur besseren Verstindlichkeit in Klammern aufgefiihrte Beispiel bezieht sich auf das
adaptive Prozedere. Das Vorgehen bei fester Schrittweite ist mit der Ausnahme, dass von Anfang an
mit einfacher Schrittweite, d. h. mit einheitlichen Verstarkungsschritten von 3,5 dB, operiert wurde,

identisch.

Eine Besonderheit ergab sich, wenn der Proband an den Randbereich des Einstellungsbereichs ge-
langte, da dort keine hoheren bzw. niedrigeren Einstellungen moglich waren. Deshalb wurde bei

Erreichen eines Randes ein Richtungswechsel vollzogen.
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Das hier verwendete A/B-Optimierungsverfahren
arbeitete mit einer graphischen Benutzeroberfliche
(Graphic User Interface) auf dem beriihrungs-
empfindlichen Bildschirm. Wie in der Abbil-

dung 4.9 zu sehen, konnte der Proband auf dem

Touchmonitor zwischen den FEinstellungen (Dar-

Sie horen Alternative B.

bietungen) A und B auswiéhlen. Hinter der Einstel- WelchewiadergabebevorzugeniSie?

lung A und der Einstellung B verbargen sich die

a
jeweils ndchst hoheren oder nichst niedrigeren -

Verstarkungsstufen. Zuerst horte sich der Proband

beide Einstellungen (beliebig oft) im Vergleich an,

. . . . . Abb. 4.9 Graphischee Benutzeroberfliche fiir das A/
ehe er sich fiir seine Einstellungspréiferenz ent- -
B Optimierungsverfahren.

schied. Somit war es dem Probanden moglich, die

subjektiv angenehmste Einstellung auszuwéhlen.

Fiir die vorliegende Untersuchung wurden zwei Meta-Steller, die gleichermallen fiir normalhérende
wie auch flir schwerhorende Probanden genutzt werden konnten, definiert und ausgewdihlt.
Typische Horgeréte-Meta-Steller konnten in diesem Kontext keine Verwendung finden, da sie auf
eine Kompensation eines Horverlusts abzielen, in dieser Studie aber auch das Verhalten Normal-
horender untersucht werden sollte, bei denen dies nicht angezeigt war. Deshalb wurde hier, wie be-
reits oben beschrieben, so vorgegangen, dass der Horverlust der schwerhdrenden Probanden mittels
LoudFit++ ausgeglichen wurde und aufsetzend darauf allen Probanden ein Meta-Steller angeboten

wurde, der lediglich die Funktion eines komplexen Klangreglers hatte.

Der erste Meta-Steller dieser Art, der hier zum Einsatz kam, war der so genannte 3 kHz-Steller, der
eine selektive Anhebung bei drei kHz bewirkt. Erfahrungsgemil3 hat eine solche Anhebung des
Frequenzganges bei drei kHz, wie sie in der Abbildung 4.10 dargestellt ist, einen positiven Einfluss
auf das Sprachverstehen im Stdrschall. Deshalb wurde dieser Meta-Steller als ein moglicher
»Sprachverstindlichkeitsoptimierer in diese Studie einbezogen. Die hier realisierte Form des Meta-

Stellers sah mit wachsendem Eingangspegel eine zunehmend geringere drei kHz-Anhebung vor.

Der zweite Meta-Steller, welcher verwendet wurde, war ein so genannter ,,Lautheits-Steller* (siche
Abbildung 4.11), der unter dem Aspekt der Klangoptimierung speziell fiir die Wahrnehmung von

Musik konzipiert wurde. Dieser Steller sorgte fiir eine graduelle Anhebung der hohen sowie tiefen
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Frequenzen bei gleichzeitiger Absenkung des Frequenzganges bei 1,5 kHz. Bei niedrigen und ho-

hen Eingangspegeln ging die Wirkung dieses Meta-Stellers gegen Null.
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Abb. 4.10 Graphische Darstellung der Funktion eines Abb. 4.11 Graphische Darstellung der Funktion eines ,,Lautheits-
,» 3 kHz-Stellers* (Sprachversténdlichkeitssteller) Stellers* (guter Klang)

Da der Horverlust in der nh50 Gruppe recht einheitlich war, konnte die Kompensation des Hor-
verlusts bei diesen Probanden mit einem uniformen Verstirkungsverhalten erfolgen, indem der
Gruppenmittelwert dem LoudFit++-Verfahren zugrunde gelegt wurde. Wegen des heterogenen
Horverlustes der Probandengruppe sh50 musste in dieser Gruppe jeweils ein individuelles Ver-
starkungsverhalten programmiert werden, welches auf dem individuellen Lautheitsverhalten ba-
sierte. Zu diesem Zweck wurde bei diesen Probanden zusitzlich eine kategoriale Lautheits-
skalierung (siehe Kapitel 4.4) mithilfe der Oldenburger Messprogramme von HorTech gGmbH
Oldenburg durchgefiihrt. Das Resultat dieser Skalierungen konnte von LoudFit++ direkt in den in-

dividuellen Verstarkungsbedarf umgesetzt werden.

4.3. Studienbeschreibung
Vor Beginn der eigentlichen Untersuchungsreihen, beziiglich der Meta-Steller, wurde von jedem
Probanden ein Tonaudiogramm in Luftleitung angefertigt, um die Erfiillung der Einschlusskriterien
zu gewdhrleisten. Anschlieend erfolgte die Optimierung der Wiedergabe (Feinanpassung) mit bei-
den Meta-Stellern in der oben beschriebenen Weise, unter Verwendung des MATLAB-Scriptes,

jeweils am Beispiel des standardisierten Musikstiickes sowie des Giefener Dialogs im Storschall.

Fiir jeden der beiden Steller gab es je fiinf verschiedene Untersuchungskonditionen zur Erfassung

verschiedener Faktoren:
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Schrittweite fest/adaptiv: Es gab zwei Einstellungen zur Schrittweite. Zum einen eine feste

Schrittweite, d.h. in einzelnen Schritten zu je 3,5 dB bei Startpunkt 1 beginnend und zum
anderen eine adaptive Schrittweite, bei der zunichst bei Startpunkt 1 beginnend in Doppel-
schritten zu je 7 dB und nach dem ersten Richtungswechsel mit einzelnen Schritten vorge-
gangen wurde.

Besetzung der Konditionen A und B randomisiert/nicht-randomisiert: In zwei weiteren

Untersuchungsreihen wurden die beiden Steller mit fester sowie adaptiver Schrittweite bei
randomisierter und nicht-randomisierter Belegung der Antwortalternativen A/B gemessen.
In der randomisierten Version wurden die Einstellungen, die unter den Auswahlmoglich-
keiten A/ B beim Optimierungsverfahren hinterlegt waren, vom Computer verwiirfelt, um
wahrnehmungsbasierte Priferenzen gegeniiber willkiirlichen Entscheidungen (z.B.
regelméBig Antwortalternative A wéhlen) zu forcieren oder zumindest erkennbar zu machen
Startpunkt am Rand (Einstellung 1)/Startpunkt in der Mitte des Stellerbereiches (Einstel-
lung 4): Als flinfte Einstellung wurde bei beiden Stellern die Untersuchung mit fester

Schrittweite bei Startpunkt 4, anstatt wie bei allen anderen Untersuchungen bei Startpunkt 1,
begonnen, um eventuell auftretende Differenzen zwischen einem Beginn bei Startpunkt 1

und einem Beginn bei Startpunkt 4 aufzudecken.

Testkonditionen 3 kHz-Steller | Lautheits-Steller
Adaptive Schrittweite, nicht-randomisiert, Startpunkt ,,1* 4 v
Feste Schrittweite, nicht-randomisiert, Startpunkt ,,1 4 v
Adaptive Schrittweite, randomisiert, Startpunkt ,,1* 4 v
Feste Schrittweite, randomisiert, Startpunkt ,,1* v v
Feste Schrittweite, randomisiert, Startpunkt ,,4* v v

Tab. 4.1 Liste der verwendeten Testkonditionen, die jeweils fiir Musik und den GieBener Dialog im Storschall fiir alle Probanden (n=24) untersucht

wurden.

Zu Beginn der Untersuchungsreihe wurde der Proband eingehend instruiert und gebeten, mittels

Touchmonitor mithilfe des A/B-Optimierungsverfahrens (siche Abbildung 4.9), jeweils die bevor-

zugte Einstellung auszuwéhlen, ohne explizit ein Entscheidungskriterium, wie z.B. Optimierung

des Sprachverstehens, der Klarheit oder der Klangqualitdt vorzugeben. Die Instruktion lautete etwa:
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»Wihlen Sie bitte, die fiir Sie beste Einstellung/Darbietung®. Jede der insgesamt zehn Testkon-

ditionen (siche Tabelle 4.1) wurde dreimal nacheinander wiederholt.

Wegen des Konzentrationsverlustes bei den Probanden, der erfahrungsgeméf nach ca. zwei Stun-
den auftritt, wurden mit dem Probanden zwei Untersuchungstermine vereinbart, in denen jeweils
fiinf Einstellungen getestet wurden. Die Abfolge der nacheinander dargebotenen Testkonditionen
(siche Tabelle 4.1) wurde randomisiert. Damit sollte ein methodischer Einfluss von Lerneffekten
und insbesondere ein adaptionsgebundenes Minderinteresse, aufgrund des Konzentrationsverlustes

und der daraus eventuell resultierenden falschen Untersuchungsergebnisse, ausgeschlossen werden.

Wie bereits zuvor dargelegt, wurde durch die Kompensation der Horverluste, mittels addquater Ver-
starkung, eine Vergleichbarkeit zwischen den Probandengruppen erzielt. Bei der Probanden-
gruppe nh30 wurde wegen der minimalen Horverluste auf eine Verstirkung verzichtet. Die Pro-
bandengruppe nh50 bekam eine kollektive Verstiarkung analog zu einem Horverlust von 31 dB bei 6
kHz und 35 dB bei 8 kHz im Tonschwellenaudiogramm. Diese wurde durch Auswertung der
Audiogramme aller Teilnehmer der Probandengruppe nh50 vor Beginn der Untersuchungsreihen
ermittelt. Wegen der zum Teil sehr differenzierten Horverluste der Gruppe sh50 wurde mit jedem
der Teilnehmer dieser Gruppe eine individuelle kategoriale Lautheitsskalierung (sieche Kapitel 4.4)
durchgefiihrt. Aus den hierbei ermittelten Werten wurde die individuell benétigte frequenz- und
eingangspegelbezogene Horverstarkung berechnet, welche dann im Messprogramm berticksichtigt

wurde.

Nach Beendigung der Untersuchung wurden die gemessenen Werte mit Hilfe des MATLAB-Scripts
gespeichert und optional graphisch dargestellt (siche Abbildung 4.12).

Beispiel flir einzelne Probandendurchlaufe
c
£ 3
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= 55 S —#— Proband B
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Abb. 4.12 Graphische Darstellung eines Durchlaufs bei einem Probanden mit seinen gewdéhlten Einstellungen. Hier am Beispiel von vier ver-

schiedenen Probanden illustriert.
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4.4. Methoden

Insgesamt wurden in der vorliegenden Studie drei verschiedene Untersuchungsverfahren eingesetzt:

(1) Tonschwellenaudiogramme in Luftleitung: zur Klassifizierung der Probanden

(2) Kategoriale Lautheitsskalierung , nur bei der Probandengruppe nh50: zur individuellen Be-
stimmung des erforderlichen Verstirkungsverhaltens

(3) A/B-Optimierung der Schalldarbietung unter Verwendung des beschriebenen MATLAB-

Scripts: zur Untersuchung der Meta-Steller und deren Einflussfaktoren

(1) Das vor Beginn der eigentlichen Messreihe durchgefiihrte Tonaudiogramm in Luftleitung wurde
mittels des Audiometers AT900 durchgefiihrt. Hierbei wurde dem Probanden iiber geschlossene
Audiometriekopthorer, jeweils getrennt fiir ein Ohr, ein Tonsignal in protrahierter Lautstdrke dar-
geboten, bis der Proband angab das Tonsignal wahrzunehmen. Er wurde vor Beginn der Audio-
metrie aufgefordert, sobald er das Tonsignal hore, einen Bestitigungsknopf zu driicken, wodurch
die Messung beendet und die entsprechende Frequenz, ab der das Tonsignal gehort wurde, ge-
speichert wurde. Dies wurde zweimalig fiir die Frequenzen 0,125 kHz, 0,5 kHz, 1 kHz, 2 kHz,
3 kHz, 4 kHz, 6 kHz und 8 kHz durchgefiihrt (Lehnhardt & Laszig, 2001; Béhme & Welzl-Miiller,
2005; Mrowinski & Scholz, 2006).

(2) Zur Kompensation des Horverlustes, und damit im Hinblick auf die Vergleichbarkeit der Mess-
ergebnisse, wurde die bendtigte Verstirkung der Probandengruppe sh50 durch kategoriale
Lautheitsskalierung bestimmt (Kollmeier, 1997). Hierbei wurde zuerst das Profil ,,Oldenburger
Horfeld, Kopthorer, links/rechts® ausgewihlt. Die Bezeichnung Horfeld impliziert in diesem Zu-
sammenhang die Verwendung von schmalbandigen Signalen zur Bestimmung der frequenz-
spezifischen iiberschwelligen Lautheitsempfindung. Der Zusatz links/rechts bedeutet, dass das linke
und das rechte Gehor separat iiber Kopfhorer getestet wurden. AnschlieBend wurden die Test-
frequenzen festgelegt. Im Rahmen dieser Studie wurden die Frequenzen 0,5 kHz, 1,5 kHz, 3 kHz
und 4 kHz verwendet, um die Verstirkung im horgerdterelevanten Frequenzbereich bestimmen zu
konnen. Im Anschluss wurde die Messung gestartet. Der Proband, der nun einen geschlossenen
Audiometriekopfhorer trug, sollte auf einem Touchmonitor das ihm akustisch angebotene Signal,

auf einer elfzeiligen Skala (siehe Abbildung 4.13) von ,,unhdrbar® bis ,,zu laut, subjektiv bewerten.
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Abb. 4.13 Beispiel einer kategorialen Lautheitsskalierung. Links sind die Antwortmoglichkeiten fiir den Probanden und rechts eine beispielhafte

Lautheitsfunktion (rot), in diesem Fall mit Recruitment, in Relation zum Normbereich (grau unterlegt) dargestellt (nach KieBling).

Aus den Probandenurteilen wurde fiir jede gemessene Frequenz eine Lautheitsfunktion, d.h. die
Kategoriallautheit als Funktion des Darbietungspegels, berechnet. Die erhobenen Daten konnten

nach Beendigung der Lautheitsskalierung in LoudFit++ eingelesen werden.

(3) Das eingangs erwédhnte A/B-Optimierungsverfahren wurde bereits im Kapitel 4.2 besprochen.

4.5. Numerische Auswertung
Die numerische Auswertung wurde mit dem Tabellenkalkulationsprogramm Excel (Microsoft)
durchgefiihrt. Als Auswertungsparameter wurden die Spannweiten und die Standardabweichungen,
jeweils tiber die drei Durchgénge (siche Abbildung 2.12), als Mal3 der Reproduzierbarkeit/Streuung
des Optimierungsprozesses sowie die absolute Haufigkeit der gewihlten Einstellungen, iiber die
drei Durchginge, als MaB fiir die bevorzugte Einstellung berechnet. Hieraus wiederum wurden die
Gruppenmittelwerte flir die verschiedenen Testkonditionen, Meta-Steller und Teststimuli (Musik

und Gieflener Dialog im Storschall), ermittelt.

Auf der Grundlage fritherer Untersuchungen der GieBener Arbeitsgruppe ist davon auszugehen,
dass Mittelwerte der Spannweite von < 2 eine gerade noch ausreichende Reproduzierbarkeit des
Optimierungsprozesses anzeigen. Weiterfithrend ist jedoch fiir eine exaktere Betrachtung der Er-
gebnisse eine feinere Klassifizierung der Spannweitenmittelwerte notwendig. In diesem Sinne ist

eine mittlere Spannweite von < 1 als ein sehr gutes Mal} an Reproduzierbarkeit anzusehen. Auf der
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Grundlage dieser Uberlegungen sind Spannweitenmittelwerte von 1,1 bis 1,5 ein guter sowie
Spannweitenmittelwerte von 1,6 bis 2,0 ein ausreichender Grad an Genauigkeit beizumessen. Bei
Mittelwerten der Spannweiten von >2 ist von einer unzureichenden Reproduzierbarkeit auszu-
gehen. In diesem Kontext zeigen Mittelwerte der Standardabweichung von < 1 gleichfalls eine ak-
zeptable Reproduzierbarkeit des Optimierungsprozesses an. Mit Hilfe der Mittelwerte der Standard-
abweichungen kann somit nicht nur ein Mall an Reproduzierbarkeit, sondern gleichfalls das Auf-
treten innerer Inkonsistenzen, im Sinne groBer Klassenspriinge der individuellen Spannweiten (sog.
Ausreiller) bei gegebener ausreichender Reproduzierbarkeit der Mittelwerte der Spannweiten, auf-

gezeigt werden.

Damit stehen die Groflen Spannweite und Standardabweichung flir die Giite des Verfahrens,
wihrend die absolute Haufigkeit der préferierten Einstellungen, im Hinblick auf die Feinanpassung,
von audiologischem Interesse ist: ,,Wer bevorzugt welche Einstellung?*“. Anhand einer eventuell
auftretenden Haufung von Einstellungen kdnnen allgemeine Aussagen zum Priferenzverhalten ei-

ner Probandengruppe beurteilt werden.

Die graphischen Darstellungen der Ergebnisse wurden ebenfalls mit Microsoft Excel erstellt. Zur
Auswertung der fiir die Dissertation relevanten Faktoren ,,Alter®, ,,Horstorung®, ,,Schrittweite des
Meta-Stellers®, ,,Belegung der Antwortalternativen A/B%, ,,Lage des Startpunktes™ und ,,Typ des
Meta-Stellers®, wurden die FEinstellungen der adaptiven versus festen Schrittweite, der
randomisierten versus nicht-randomisierten Belegung der Antwortalternativen A und B und die
Einstellung mit fester Schrittweite mit Beginn bei Startpunkt 1 gegeniiber der Einstellung mit fester
Schrittweite mit Beginn bei Startpunkt 4 fiir die jeweiligen Probandenkollektive berechnet und gra-
phisch dargestellt.
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5. Ergebnisse

Die Darstellung der Ergebnisse erfolgt gemifl dem in Kapitel 4 vorgestellten Untersuchungs- und
Auswertungskonzept. Im Folgenden werden die untersuchten Einflussfaktoren separat, unter ver-
gleichender Illustration des 3 kHz- und Lautheits-Stellers fiir Musik und den GieBener Dialog im
Storschall, vorgestellt.

5.1. Faktor Alter
Der Einflussfaktor ,,Alter wurde an den Probandenkollektiven nh30 und nh50 mit den Einstel-
lungsparametern: adaptive Schrittweite, nicht randomisierte Belegung der Antwortalternativen und

Startpunkt bei 1, untersucht.

Unter der Verwendung des 3 kHz-Stellers zeigt sich flir das Probandenkollektiv nh30 (sieche Ab-
bildung 5.1), bei Mittelwerten der Spannweite von 1,8 fiir Musik eine ausreichende sowie bei 1,4
fiir den GieBener Dialog im Storschall, eine gute Reproduzierbarkeit. Bei der Gruppe nh50 ist, bei
einem Spannweitenmittelwert von 0,8 fiir Musik und 3,3 fiir den GieBener Dialog im Stdrschall, nur
fiir die Darbietung von Musik eine sehr gute Reproduzierbarkeit zu beobachten. Die Messungen auf
der Grundlage des Lautheits-Stellers zeigen fiir das nh30-Kollektiv, mit Mittelwerten der Spann-
weite (sieche Abbildung 3.2) von 1,4 fiir Musik eine gute sowie mit 2 fiir den Gieener Dialog im
Storschall, eine ausreichende Reproduzierbarkeit. Die Probandengruppe nh50 hingegen liefert, mit
einem Mittelwert der Spannweite von 2,3 fiir Musik, nur einen unzureichenden Grad der Wieder-
holbarkeit, wihrend die Messungen fiir den GieBBener Dialog im Storschall, mit Spannweitenmittel-
werten von 1,6, eine ausreichende Reproduzierbarkeit aufweisen. Die in den Abbildungen 5.3
und 5.4 illustrierten Mittelwerte der Standardabweichung fiir den 3 kHz- und den Lautheits-Steller
lassen fiir beide Steller analoge Schlussfolgerungen zu den Ergebnissen der Mittelwerte der Spann-

weite zu.

Im Hinblick auf die priferierten Einstellungen beim 3 kHz-Steller (sieche Abbildung 5.5), weist
das nh30-Kollektiv, sowohl fiir Musik als auch den GieBener Dialog im Storschall, einen deutlichen
Trend zu geringen 3 kHz-Anhebungen auf. Die Probanden der nh50-Gruppe neigen bei Musik
ebenfalls zu geringeren Anhebungen, jedoch liegen die gewéhlten Einstellungen beim Gielener
Dialog im Storschall gleichméBig verteilt an beiden Extrempolen des Einstellungsbereiches, sodass
hieraus keine eindeutige Préferenz der gewihlten Einstellungen abgeleitet werden kann. Die Dar-

stellung der absoluten Héufigkeit, der gewihlten Einstellungen fiir den Lautheits-Steller (siche Ab-
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bildung 5.6), illustriert fiir das nh30-Kollektiv eine Bevorzugung hoher Anhebungen fiir Musik so-
wie eine relativ homogene Verteilung der gewéhlten Einstellungen {iber den gesamten Einstel-
lungsbereich fiir den Gielener Dialog im Storschall. Das Probandenkollektiv nh50 neigt, sowohl bei

Musik wie auch dem GieBlener Dialog im Stdrschall, zu geringeren spektralen Verformungen.
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Abb. 5.2 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert;
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Abb. 5.4 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-
abweichung. Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; nicht

randomisiert; Startpunkt bei 1
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Abb. 5.6 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-

lungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1
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5.2. Faktor Horstorung
Die Untersuchung zum Einflussfaktor ,,Horstorung® wurde an den Probandenkollektiven nh50 und
sh50, mit den Einstellungsparametern: adaptive Schrittweite, nicht randomisierte Belegung der

Antworttasten und Startpunkt bei 1, durchgefiihrt.

Im Rahmen der Untersuchung mittels des 3 kHz-Stellers (sieche Abbildung 5.7) sind fiir die beiden
Kollektive niedrige Mittelwerte der Spannweite fiir Musik, mit 0,8 bei nh50 und mit 0,3bei sh50,
und somit eine sehr gute Reproduzierbarkeit zu beobachten. Fiir den Gieflener Dialog im Storschall
zeigt sich, bei einem Mittelwert der Spannweite von 1,4 fiir die sh50-Gruppe eine gute Wiederhol-
barkeit, wihrend die nh50-Gruppe, mit einem Spannweitenmittelwert von 3,3 nur eine unzu-
reichende Reproduzierbarkeit aufweist. Die Untersuchungen am Beispiel des Lautheits-Stellers
(Abbildung 5.8) liefern fiir den GieBener Dialog im Storschall, bei Mittelwerten der Spannweite
von 1,6 fiir das nh50-Kollektiv sowie 1,3 fiir die sh50-Gruppe, eine ausreichende bzw. gute
Reproduzierbarkeit, wahrend bei Musik, mit Mittelwerten der Spannweite fiir beide Kollektive

von 2,3, nur eine unzureichende Reproduzierbarkeit gezeigt werden kann.

Entsprechend den Ergebnissen fiir die Spannweitenmittelwerte der beiden Steller gestalten sich die
Ergebnisse der Mittelwerte der Standardabweichung (siehe Abbildungen 5.9 und 5.10), woraus sich

analoge Schlussfolgerungen ableiten lassen.

Die Préferenzverteilung der gewihlten Einstellungen fiir den 3 kHz-Steller (sieche Abbildung 5.11)
zeigt fiir das sh50-Kollektiv, fiir Musik wie auch den GieBlener Dialog im Storschall, eine Bevor-
zugung geringer Klangveranderungen. Die nh50-Gruppe préiferiert gleichfalls fiir Musik wie auch
den GieBBener Dialog im Storschall eine geringe spektrale Verformung.Im Fall des Lautheits-Stellers
zeigt die Verteilung der absoluten Hiufigkeit der gewéhlten Einstellungen fiir das nh50 Kollektiv
bei Musik und dem GieBBener Dialog im Storschall eine Anhdufung der priferierten Einstellungen
bei geringen Klangverinderungen. Die sh50-Gruppe hingegen weist bei Musik eine relativ
homogene Verteilung der bevorzugten Einstellungen auf, wihrend sich beim GieBlener Dialog im
Storschall eine Anhdufung bei Einstellung 1 und 6 aufzeigt, welche keine eindeutige Aussage iiber

das gewiinschte Einstellungsverhalten zuldsst.
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Abb. 5.8 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert;

Startpunkt bei 1
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Abb. 5.10 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-
abweichung. Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; nicht

randomisiert; Startpunkt bei 1
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Abb. 5.11 Absolute Haufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-

lungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

Abb. 5.12 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-

lungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

5.3. Faktor Schrittweite des Meta-Stellers

Die Messungen zur Untersuchung des Faktors ,,Schrittweite des Meta-Stellers” wurden mit den

Einstellungsparametern: nicht randomisierte Belegung der Antwortalternativen und Startpunkt
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bei 1, fiir die Probandengruppen nh50 und sh50 durchgefiihrt. In der Betrachtung der Mess-
ergebnisse werden der 3 kHz- und der Lautheits-Steller separat besprochen, sodass zuerst (1) die
Ergebnisse unter Verwendung des 3 kHz-Stellers, dann (2) die Ergebnisse auf der Basis des

Lautheits-Stellers und (3) abschlieend eine Gesamtbetrachtung der Ergebnisse abgehandelt wird.

(1) Fiir das Probandenkollektiv nh50 zeigen sich auf der Grundlage des 3 kHz-Stellers (siche Ab-
bildung 5.13) Spannweitenmittelwerte von 0,8 fiir Musik und 3,3 fiir den Giel3ener Dialog im Stor-
schall bei adaptiver Schrittweite sowie 1,6 fiir Musik und 3 fiir den GieBener Dialog im Storschall
bei fester Schrittweite. Hieraus ldsst sich bei adaptiver Schrittweite eine gute sowie bei fester
Schrittweite eine ausreichende Reproduzierbarkeit fiir Musik, jedoch nur eine unzureichende Wie-
derholbarkeit fiir den GieBener Dialog im Storschall sowohl bei adaptiver als auch fester Schritt-
weite, ableiten. Bei der Probandengruppe sh50 (sieche Abbildung 5.14) zeigen die Mittelwerte der
Spannweiten von 0,3 fiir Musik eine sehr gute sowie von 1,4 fiir den GieBener Dialog im Storschall
bei adaptiver Schrittweite eine gute Reproduzierbarkeit an, wéhrend bei fester Schrittweite mit
Spannweitenmittelwerten von 1 fiir Musik und 2,5 fiir den GieBener Dialog im Storschall, nur fiir

Musik eine sehr gute Wiederholbarkeit gegeben ist.

Das entsprechende Korrelat dieser Ergebnisse spiegelt sich auch in den Abbildungen 5.15 und 5.16

wieder, welche die Ergebnisse in Form der Mittelwerte der Standardabweichung darbieten.

Bei der Betrachtung der absoluten Haufigkeit der gewéhlten Einstellungen (sieche Abbildung 5.17),
neigt die nh50-Gruppe sowohl bei adaptiver als auch fester Schrittweite eher zu niedrigen Anhe-
bungen fiir Musik. Hingegen ist beim GieBBener Dialog im Stdrschall fiir die adaptive Schrittweite
eine relativ gleichméBige Verteilung der priferierten Einstellungen mit einem Trend zu den beiden
Endpolen der Skala und daraus folgend kein eindeutiges Praferenzverhalten erkennbar, wéahrend
sich bei fester Schrittweite eher eine Verteilung mit einer Tendenz zu mittel- bis geringgradigeren
Klangverdnderungen feststellen ldsst. Das in Abbildung 5.18 dargestellte sh50-Kollektiv bevorzugt
bei Musik sowie beim GieBBener Dialog im Storschall, sowohl fiir die adaptive als auch fiir die feste
Schrittweite, geringe 3 kHz-Anhebungen. (2) Auf der Basis des Lautheits-Stellers ist fiir das Pro-
bandenkollektiv nh50 (sieche Abbildung 5.19) bei den Mittelwerten der Spannweite, von 2,3 fiir
Musik und 1,6 fiir den Gieener Dialog im Storschall fiir adaptive Schrittweite sowie 2,4 fiir Musik
und 1,9 fiir den GieBener Dialog im Storschall bei fester Schrittweite, eine ausreichende
Reproduzierbarkeit fiir den GieBBener Dialog im Storschall ersichtlich, wahrend dies fiir Musik nicht

in dem Malle gilt
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Bei der Betrachtung der Ergebnisse der sh50-Gruppe (siehe Abbildung 5.20), welche Spann-
weitenmittelwerte von 2,3 fiir Musik und 1,3 fiir den GieBener Dialog im Stdrschall bei adaptiver

Schrittweite sowie bei fester Schrittweite Mittelwerte der Spannweite von 2,8 fiir Musik und 2,6 fiir
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den GieBlener Dialog im Storschall aufzeigen, ist lediglich fiir die Darbietung des Gief8ener Dialogs

im Storschall bei adaptiver Schrittweite ein gutes Mal3 an Genauigkeit nachweisbar.

Aus den Darstellungen der Mittelwerte der Standardabweichungen (siehe Abbildungen 5.21

und 5.22) lassen sich gleichartige Schliisse, zur Betrachtung der Spannweitenmittelwerte, ziehen.

Die Priferenzverteilung der gewihlten Einstellungen ldsst bei der nh50-Gruppe (siehe Ab-
bildung 5.23) eine Tendenz zu geringen Klangverdnderungen, sowohl fiir Musik als auch fiir den
GieBlener Dialog im Storschall bei adaptiver und fester Schrittweite, erkennen. Fiir die sh50-Gruppe
hingegen kann bei adaptiver Schrittweite fiir Musik eine Anhdufung bei den Einstellungen 1, 3, 6
und 7 aufgezeigt werden, wihrend sich beim Gielener Dialog im Stdrschall eine Anhédufung bei
Einstellung 1 und 6 ergibt, woraus folgend keine bevorzugte Verstarkungseinstellung detektierbar
ist. In Bezug auf die feste Schrittweite ldsst sich fiir Musik eine Anhdufung bei Einstellung 1, 4
und 6 erkennen, wihrend sich die Verteilung der Priferenzen beim GieBBener Dialog im Storschall
mehr an den beiden Extremen der Einstellungsskala anordnen, was gleichfalls keine hinreichend
genaue Aussage liber das Priferenzverhalten zuldsst. (3) In der vergleichenden Betrachtung der bei-
den Steller sowie der beiden Probandenkollektive, auf der Grundlage der Spannweitenmittelwerte
sowie der Mittelwerte der Standardabweichungen, ist auffillig, dass unter Verwendung des 3 kHz-
Stellers sich eine sehr gute bis ausreichende Reproduzierbarkeit fiir Musik, bei beiden Probanden-
kollektiven, darstellt, wihrend dies fiir den GieBener Dialog im Stdrschall, mit der Ausnahme der
sh50-Gruppe bei adaptiver Schrittweite, nicht gezeigt werden kann. Dieser Trend stellt sich bei
Verwendung des Lautheits-Stellers nahezu vollstindig gegensitzlich dar. Hierbei kann fiir den Gie-
Bener Dialog im Storschall, mit der Ausnahme der sh50-Gruppe bei fester Schrittweite, ein guter bis
ausreichender Grad an Wiederholbarkeit nachgewiesen werden, wéhrend fiir Musik in keiner der

vier Testkonditionen ein hinreichendes Maf} an Reproduzierbarkeit erzielt werden konnte.

Im Hinblick auf das Priferenzverhalten bei Musik ldsst sich feststellen, dass bei beiden Stellern
sowohl das nh50- als auch das sh50-Kollektiv eher zu geringen bis mittleren Klangveranderungen
tendiert. Ein eindeutiges Verhalten, hinsichtlich des bevorzugten Verstarkungsgrades fiir den Gie-
Bener Dialog im Storschall, ldsst sich nicht erkennen, da sich die Verteilung der Priferenzen der
sh50-Gruppe, unter Verwendung des Lautheits-Stellers, sowie die Verteilung der gewéhlten Ein-
stellungen der nh50-Gruppe, bei adaptiver Schrittweite im 3 kHz-Modus, im Bereich der beiden

Endpole des Einstellungsbereiches bewegen, wéhrend sich fiir die {ibrigen Testkonditionen eine
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Priferenz zu geringerer Anhebung fiir den Gielener Dialog im Storschall feststellen lésst.

Faktor Schrittweite fiir nh50 bei Lautheits-Steller

w o
fl
1

fest(1-1)

Mittelwerte der
Spannweite
N

o =

adaptiv (2-1)
Schrittweite

| OMusik 9 Gi Dialog im Stérschall |

Faktor Schrittweite fiir sh50 bei Lautheits-Steller

[

Mittelwert der
Spannweite

o = N W & O

adaptiv (2-1) fest(1-1)

Schrittweite

OMusik B Gi Dialog im Stérschall

Abb. 5.19 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
Ubrige Einstellungen: nicht randomisiert; Startpunkt bei 1;

Probandengruppe nh50

Abb. 5.20 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
Ubrige Einstellungen: nicht randomisiert; Startpunkt bei 1;

Probandengruppe sh50

Faktor Schrittweite fiir nh50 bei Lautheits-Steller

O = N W &~ O

Mittelwert der
Standardabw eichung

i

fest(1-1)

adaptiv (2-1)
Schrittweite

O Musik B Gi Dialog im Storschall

Faktor Schrittweite fiir sh50 bei Lautheits-Steller

T T T

e T

adaptiv (2-1) fest(1-1)

S =2 N W b O

Mittelwert der
Standardabw eichung

Schrittweite

O Musik B Gi Dialog im Stérschall

Abb. 5.21 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-
abweichung. Ubrige Einstellungen: nicht randomisiert; Startpunkt

bei 1; Probandengruppe nh50

Faktor Schrittweite fiir nh50 bei Lautheits-Steller

. 25
S
5 20
5 Dadaptiv (2-1) musik
T
£ 15
g 10 B adaptiv (2-1) Gi Dialog im
5 Storschall
& s
2
< DOfest (1-1) musik
0
N & D o A
RN IR I IR Bfest (1-1) Gi Dialog im
&N Stérschall
& € € € € S
¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢ <

Abb. 5.23 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-
lungen: nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe

nh50

Abb. 522 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-

abweichung. Ubrige Einstellungen: nicht randomisiert; Startpunkt

bei 1; Probandengruppe sh50

Faktor Schrittweite fiir sh50 bei Lautheits-Steller

25
£ 20
2 Dadaptiv (2-1) musik
E] 15
==
2 10 n ptiv (2-1) Gi Dialog im
% Storschall
7] 5 |
g DOfest(1-1) musik

0 all

» ,, © A Bfest(1-1) Gi Dialog im
R R R I R Stdrschall
S & & S & &
& & & & & &
¢ ¢ & & & & ¢

Abb. 5.24 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-

lungen: nicht randomisiert; Startpunkt bei 1 ; Probandengruppe

sh50
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54. Faktor Belegung der Antwortalternativen A/B
Die Durchfiihrung der Untersuchung zum Faktor ,,Belegung der Antwortalternativen A/B* erfolgte
mit den Einstellungsparameter: adaptive Schrittweite und Startpunkt bei 1. Der 3 kHz-Steller und
der Lautheits-Steller werden bei der Betrachtung der Ergebnisse separat dargestellt, sodass zu-
erst (1) die Ergebnisse auf der Basis des 3 kHz-Stellers, dann (2) die Ergebnisse auf der Grundlage
des Lautheits-Stellers und folgend (3) eine Gesamtiibersicht der Ergebnisse dargelegt werden.

(1) Die in Abbildung 5.25 dargestellten Spannweitenmittelwerte der Probandengruppe nh50, von
0,8 fiir Musik und 3,3 fiir den GieBener Dialog im Stdrschall, bei nicht randomisierter Darbietung
des Signals sowie den Spannweitenmittelwerten, von 2,5 fiir Musik und 3,9 fiir den Giel3ener Dia-
log im Storschall bei randomisierter Darbietung des Signals, lassen nur fiir die nicht randomisierte
Darbietung von Musik eine sehr gute Reproduzierbarkeit erkennen. Die Mittelwerte der Spannweite
der sh50-Gruppe (siche Abbildung 5.26) zeichnen sich bei nicht-randomisierter Signaldarbietung,
von 0,3 flir Musik und 1,4 fiir den GieBener Dialog im Storschall, durch eine sehr gute bzw. gute
Reproduzierbarkeit aus. Bei randomisierter Signaldarbietung zeigen die Mittelwerte der Spann-
weite, von 2 fiir Musik und 1,8 fiir den GieBener Dialog im Storschall, ein ausreichendes Mal3 an

Genauigkeit auf.

Die in den Abbildungen 5.27 und 5.28 dargestellten Mittelwerte der Standardabweichung kor-
relieren gut mit den Spannweitenmittelwerten, wobei angemerkt werden muss, dass der Mittelwert
der Standardabweichung bei der randomisierten Darbietung von Musik mit 1,1 das numerische
Zielkriterium fiir die Mittelwerte der Standardabweichung von 1 minimal {iberschreitet. Dies findet
jedoch wiederum sein Korrelat in einem Spannweitenmittelwert von 2, der das Zielkriterium fiir die
Mittelwerte der Spannweite, von 2, noch gerade so erfiillt. Trotz des Uberschreitens des Ziel-
kriteriums fiir die Mittelwerte der Standardabweichung kann dieser Wert in Zusammenschau mit
dem dazugehorigen Spannweitenmittelwert als Hinweis auf eine ausreichende Reproduzierbarkeit

gewertet werden.

Hinsichtlich der in Abbildung 5.29 illustrierten absoluten Haufigkeit der gewéhlten Einstellungen,
ist fiir die nh50-Gruppe eine Préferenz fiir mittlere bis geringe 3 kHz Anhebung fiir die nicht ran-
domisierte Darbietung von Musik sowie des Gieener Dialogs im Storschall zu erkennen. Fiir die
randomisierte Darbietung von Musik sowie des GieBener Dialogs im Storschall ist, aufgrund der
Priaferenzverteilung zu beiden Endpolen des Einstellungsbereiches, keine eindeutig bevorzugte Ein-

stellung zu erfassen. Demgegeniiber zeigt das Probandenkollektiv sh50 (sieche Abbildung 5.30),
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sowohl fiir die nicht-randomisierte als auch fiir die randomisierte Darbietung von Musik und dem

GieBener Dialog im Storschall, eine einheitliche Priferenz fiir geringe spektrale Verformungen.

Faktor Belegung der Antwortalternativen fiir nh50
bei 3 kHz-Steller
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Abb. 5.25 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1;
Probandengruppe nh50

Abb. 5.26 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt bei I;
Probandengruppe sh50
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Abb. 5.27 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-
abweichung. Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite;

Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Abb. 5.28 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-
abweichung. Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt
bei 1; Probandengruppe sh50
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Abb. 5.29 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe
nh50

Abb. 5.30 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe
sh50

(2) Auf der Grundlage des Lautheit-Stellers zeigen sich fiir das Probandenkollektiv nh50 (siche Ab-

bildung 5.31) bei nicht randomisierter Signaldarbietung Spannweitenmittelwerte von 2,3 fiir Musik
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und 1,6 fiir den GieBener Dialog im Storschall, wahrend sich die Mittelwerte der Spannweite bei
randomisierter Signaldarbietung mit 2,4 fiir Musik und 1,4 fiir den Gieflener Dialog im Stdrschall
darstellen. Hieraus wird fiir die nicht randomisierte Signaldarbietung des GieBener Dialogs im Stor-
schall eine ausreichende Reproduzierbarkeit ersichtlich, wiahrend diese fiir die randomisierte Sig-
naldarbietung des GieBBener Dialogs im Storschall als gut anzusehen ist. Fiir Musik konnte in beiden
Testkonditionen nur eine unzureichende Reproduzierbarkeit aufgezeigt werden. Die Ergebnisse der
sh50-Gruppe (siehe Abbildung 5.32), mit Mittelwerten der Spannweite von 2,3 fiir Musik und 1,3
fiir den GieBener Dialog im Storschall bei nicht randomisierter Signaldarbietung sowie von 3,1 fiir
Musik und 1,8 fiir den GieBener Dialog im Storschall bei randomisierter Signaldarbietung, zeigen
ebenfalls einen guten bzw. ausreichenden Grad an Wiederholbarkeit fiir den Gielener Dialog im

Storschall, bei unzureichender Genauigkeit fiir Musik, an.

Die in den Abbildungen 5.33 und 5.34 dargestellten Mittelwerte der Standardabweichung lassen

eine analoge Schlussfolgerung, zu den Ergebnissen der Spannweitenmittelwerte, zu.

Bei der Betrachtung des Priferenzverhaltens hinsichtlich der gewihlten Einstellungen zeigt die
nh50-Gruppe (siehe Abbildung 5.35) bei nicht randomisierter Darbietung von Musik sowie des
GieBener Dialogs im Storschall eine Tendenz zu geringen 3 kHz-Anhebungen. Bei randomisierter
Darbietung von Musik zeigt sich eine Priferenzverteilung, mit einer Anhdufung der gewéhlten Ein-
stellungen bei Einstellung 1, 3 und 7, woraus sich jedoch kein eindeutiger Trend ableiten lésst,
wihrend das Wahlverhalten beim GieBener Dialog im Storschall eher zu geringeren spektralen Ver-
formungen tendiert. Fiir das sh50-Kollektiv (siche Abbildung 5.36) ist bei nicht randomisierter Dar-
bietung von Musik eine Priaferenzverteilung zu Einstellung 1, 3 und 6 ersichtlich, was gleichfalls
keine eindeutige Aussage iiber die bevorzugte Klangverdnderung zulésst. Dies ist auch bzgl. der
nicht randomisierten Darbietung des GieBener Dialogs im Storschall, dessen Einstellungs-
anhdufungen bei Einstellung 1, 3 und 6 liegen, anzumerken. Ferner ist bei der Betrachtung der ran-
domisierten Signaldarbietung von Musik sowie dem Gielener Dialog im Storschall, aufgrund der
groflen Spannbreite der priferierten Einstellungen mit Anhdufungen bei Einstellung 1, 3, 4, 5 und 6,

gleichfalls kein eindeutiges Wahlverhalten zu detektieren.

(3) In der Gesamtiibersicht der Ergebnisse zum Faktor ,,Belegung der Antwortalternativen® ist, auf
der Grundlage der Spannweitenmittelwerte sowie der Mittelwerte der Standardabweichung, im
direkten Vergleich der beiden Steller sowie der beiden Probandenkollektive zu erkennen, dass der
GieBener Dialog im Storschall im Mittel einen besseren Grad der Reproduzierbarkeit als Musik,

liefert.
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Abb. 5.31 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1;

Probandengruppe nh50

Abb. 5.32 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1;

Probandengruppe sh50
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Abb. 5.33 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-
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Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

abweichung. Einstellungen: adaptive Schrittweite;

Abb. 5.34 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-
Ubrige
Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

abweichung. Einstellungen: adaptive  Schrittweite;
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Abb. 5.35 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe
nh50

Abb. 5.36 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe
sh50

Die Messungen unter Verwendung des 3 kHz-Stellers zeigen fiir die nh50-Gruppe, mit der Aus-
nahme der nicht randomisierten Darbietung von Musik, eine durchgéingig unzureichende

Reproduzierbarkeit, wihrend die sh50-Gruppe in allen vier Testkonditionen einen mindestens hin-
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reichenden Grad der Wiederholbarkeit anzeigt. Fiir den Lautheits-Steller zeigt sich im Vergleich
dazu, iiber beide Probandenkollektive, eine sehr gute bis gute Reproduzierbarkeit fiir den GieBener
Dialog im Stdrschall, wihrend fiir Musik in keiner der vier Testkonditionen ein ausreichendes Maf3

an Genauigkeit gezeigt werden kann.

Im Hinblick auf das Préferenzverhalten der gewihlten Einstellungen ldsst sich, im direkten Ver-
gleich der beiden Steller sowie der beiden Probandenkollektive, kaum ein einheitlicher Trend bzgl.
des Wahlverhaltens der Probanden treffen. Das sh50-Kollektiv zeigt unter Verwendung des 3 kHz-
Stellers fiir die nicht randomisierte sowie randomisierte Darbietung von Musik und dem Gieener
Dialog im Stdrschall einen deutlichen Trend zu geringeren Anhebungen, wéhrend sich bei der Ver-
wendung des Lautheits-Stellers, aufgrund der relativ breitgefacherten Verteilung der gewihlten
Einstellungen tiber den gesamten Einstellungsbereich, kein bevorzugtes Wahlverhalten detektieren
lasst. Die Probandengruppe nh50 hingegen zeigt fiir beide Steller im Fall der nicht randomisierten
Darbietung von Musik und des GieBener Dialogs im Storschall eine Tendenz zu geringeren
spektralen Verformungen. Fiir die randomisierte Signaldarbietung kann jedoch, mit der Ausnahme
der Darbietung des GieBBener Dialogs im Storschall auf der Basis des Lautheits-Stellers, aufgrund
der Priferenzverteilung der gewihlten Einstellungen iiber die gesamte Skalenbreite, keine ein-

heitliche Aussage zum bevorzugten Wahlverhalten der Probanden getroffen werden.

5.5. Faktor Lage des Startpunktes des Meta-Stellers
Die Untersuchung zum Faktor ,.Lage des Startpunktes des Meta-Stellers* wurde mit den Einstel-
lungsparametern: randomisierte Belegung der Antwortalternativen und feste Schrittweite durch-
gefiihrt. Im Rahmen der Betrachtung der Ergebnisse werden die beiden Steller einzeln abgehandelt,
sodass zuerst (1) die Ergebnisse auf der Basis der 3 kHz-Stellers, dann (2) die Ergebnisse unter
Verwendung des Lautheits-Stellers und daran anschlieBend (3) eine Gesamtiibersicht der Ergeb-

nisse dargestellt werden.

(1) Bei der Betrachtung der Mittelwerte der Spannweite der Gruppe nh50 (siche Abbildung 5.37),
von 2,8 fiir Musik und 2,9 fiir den GieBBener Dialog im Storschall bei Lage des Startpunktes bei 1
sowie von 3 fiir Musik und 3,1 fiir den GieBener Dialog im Storschall bei Lage des Startpunktes bei
4, auf der Basis des 3 kHz-Stellers, kann nur eine unzureichende Reproduzierbarkeit der Einzel-
messungen aufgezeigt werden. Hingegen liefert das sh50-Kollektiv (sieche Abbildung5 .38), mit
Spannweitenmittelwerten von 1,6 fiir Musik und 1,9 fiir den GieBener Dialog im Storschall bei

Lage des Startpunktes bei 1 sowie 1,9 fiir Musik und 2,3 fiir den Gief8ener Dialog im Storschall bei

58



Lage des Startpunktes bei 4, mit der Ausnahme des Giellener Dialogs im Storschall, bei Lage des

Startpunktes bei 4, ein ausreichendes Maf} an Reproduzierbarkeit.

Dieses Ergebnis spiegelt sich auch in den Mittelwerten der Standardabweichung, die in den Ab-

bildungen 5.39 und 5.40 dargestellt sind, wieder.

In Bezug auf die absoluten Haufigkeiten der gewihlten Einstellungen ist beim Probandenkollektiv
nh50 (siehe Abbildung 5.41), bei Lage des Startpunktes bei 1 fiir Musik und den GieBener Dialog
im Storschall, vor dem Hintergrund eines breitgefacherten Verteilungsspektrums der Praferenzen,
ein Trend zu geringen 3 kHz Anhebungen feststellbar. Dieser Trend verschiebt sich, bei Lage des
Startpunktes bei 4, fiir Musik mit Haufungen bei Einstellung 2, 3, 4 und 5 in Richtung mittlerer
spektraler Verformungen, wéhrend sich flir den Giefener Dialog im Storschall eine relativ homo-
gene Verteilung, mit einer geringen Haufung der Priaferenzen bei Einstellung 6, ergibt, woraus sich
keine eindeutige Aussage bzgl. des bevorzugten Wahlverhaltens der Probanden ableiten lédsst. Bei
der Betrachtung der gewihlten Einstellungen der Gruppe sh50 (siehe Abbildung 5.42) zeigt sich bei
Lage des Startpunktes bei 1 fiir Musik sowie fiir den GieBener Dialog im Stdrschall eine Bevor-
zugung mittlerer bis geringer Klangverdnderungen. Bei Lage des Startpunktes bei 4 weist die Pri-
ferenzverteilung fiir Musik ebenfalls auf eine Bevorzugung geringerer bis mittlerer spektraler Ver-
formungen hin. Fiir den Gieflener Dialog im Storschall wird dagegen eine Anhdufung der gewéhlten
Einstellungen bei Einstellung 2 und 4 ersichtlich, woraus sich keine eindeutige Einstellungs-
priaferenz ableiten ldsst. (2) Die Ergebnisse, auf der Grundlage des Lautheits-Stellers, fiir das Pro-
bandenkollektiv nh50 (siche Abbildung 5.43), zeichnen sich, mit Spannweitenmittelwerten von 2
fiir Musik und 1,4 fiir den GieBBener Dialog im Storschall bei Lage des Startpunktes bei 1 sowie 1,6
fiir Musik und 2 fiir den GieBener Dialog im Storschall bei Lage des Startpunktes bei 4, durch eine
gute Reproduzierbarkeit fiir den Gielener Dialog im Storschall bei Lage des Startpunktes bei 1 so-
wie eine ausreichende Wiederholbarkeit in den iibrigen Testkonditionen aus. Dagegen zeigt die
sh50-Gruppe (sieche Abbildung 5.44), mit Mittelwerten der Spannweite von 3,1 fiir Musik und 2,6
fiir den GieBlener Dialog im Storschall bei Lage des Startpunktes bei 1 und bei 4, ein unzu-

reichendes Mal3 an Reproduzierbarkeit auf.
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Abb. 5.37 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.

Abb. 5.38 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
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Abb. 5.39 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-
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abweichung. Einstellungen:  randomisiert;  feste

Abb. 5.40 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-

abweichung.  Ubrige  Einstellungen:  randomisiert;  feste

Schrittweite; Probandengruppe sh50
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Abb. 5.41 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-

lungen: randomisiert; feste Schrittweite; Probandengruppe nh50

Abb. 5.42 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-

lungen: randomisiert, feste Schrittweite; Probandengruppe sh50

Die Mittelwerte der Standardabweichung (siehe Abbildungen 5.45 und 5 .46) illustrieren, mit der
Ausnahme des GieBBener Dialogs im Storschall bei Lage des Startpunktes bei 4 fiir das nh50-
Kollektiv, ein nahezu konvergentes Ergebnis. Hierbei wird mit einem Mittelwert der Standard-

abweichung von 1,1 das Zielkriterium von 1 minimal iiberschritten, was jedoch sein Korrelat im
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dazugehorigen Spannweitenmittelwert von 2 findet und somit als Grenzfall betrachtet werden muss.
Trotz der geringfiigigen Uberschreitung des Zielkriteriums fiir die Mittelwerte der Standard-
abweichung kann dieser Wert, in Synopse mit dem Spannweitenmittelwert von 2, als ein hin-

reichendes Mal} der Reproduzierbarkeit gewertet werden.

Die Verteilung der gewéhlten Praferenzen, hinsichtlich der bevorzugten Klangverdnderungen, 14sst
fiir die nh50-Gruppe (siche Abbildung 5.47), bei Lage des Startpunktes bei 1 fiir Musik, ein breites
Verteilungsspektrum der préferierten Einstellungen, mit einem absoluten Maximum bei Einstellung
2, erkennen. Die Priferenzen bzgl. des GieBener Dialogs im Storschall sind hingegen relativ
gleichmidBig in Richtung geringer spektraler Verformungen angeordnet. Bei Lage des Startpunktes
bei 4 wird flir Musik sowie den Gieflener Dialog im Storschall, mit einer Anhdufung der gewéhlten
Einstellungen bei Einstellung 2, 3, 4 und 5, eine Tendenz zu mittleren bis geringen spektralen Ver-
formungen ersichtlich. In der Betrachtung der Priaferenzverteilung des Probandenkollektives sh50
(siche Abbildung 5.48) fiir Musik, bei Lage des Startpunktes bei 1, deutet sich, trotz eines relativ
breiten Verteilungsspektrums der gewéhlten Einstellungen, ein Trend zu geringer Anhebung an,
wenngleich dieser Trend fiir den GieBener Dialog im Storschall deutlicher ausgeprigt ist. Die
[ustration der gewdhlten Einstellungen bei Lage des Startpunktes bei 4 weist fiir Musik Anhau-
fungen bei Einstellung 3, 4, 6 und 7 und somit auf eine Bevorzugung mittlerer bis hohergradiger
Klangverdnderungen hin. Das Verteilungsmuster fiir den GieBBener Dialog im Storschall zeigt An-
hdufungen der gewidhlten Einstellungen bei Einstellung 2, 4 und 6, sodass es sich schwierig gestal-
tet, trotz des absoluten Maximalwertes von 9 Probanden bei Einstellung 4, ein eindeutiges Pri-

ferenzverhalten anzugeben.

(3) In der Zusammenschau der Ergebnisse bzgl. beider Steller sowie beider Probandenkollektive,
auf der Grundlage der Mittelwerte der Spannweite und der Mittelwerte der Standardabweichung,
zeigt sich, dass unter Verwendung des 3 kHz-Stellers nur fiir das Kollektiv sh50, mit der Ausnahme
des Giellener Dialogs im Storschall bei Lage des Startpunktes bei 4, ein ausreichendes Mal} an
Reproduzierbarkeit, sowohl fiir die Einstellung Lage des Startpunktes bei 1 als auch bei 4, gezeigt
werden kann. Dieser Aspekt stellt sich bei den Ergebnissen auf der Basis des Lautheits-Stellers so-
wohl fiir die Lage des Startpunktes bei 1 als auch bei 4 genau spiegelbildlich dar, indem hier nur
das nh50-Kollektiv gute bzw. ausreichende Wiederholbarkeit bietet.

Im Hinblick auf die gewédhlten Einstellungspraferenzen ldsst sich, mit der Ausnahme der sh50-
Gruppe fiir Musik und den Gieener Dialog im Storschall bei Lage des Startpunktes bei 4, eine

Tendenz zu mittleren bis geringen Anhebungen fiir Musik und den Gieflener Dialog im Storschall,
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sowohl fiir die Lage des Startpunktes bei 1 als auch bei 4, iiber beide Probandenkollektive, erken-

nen.
Faktor Lage des Startpunkt fiir nh50 bei Lautheits- Faktor Lage des Startpunkt fiir sh50 bei Lautheits-
Steller Steller
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Abb. 5.43 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
Ubrige  Einstellungen:  randomisiert;  feste  Schrittweite;

Probandengruppe nh50

ADbb. 5.44 Genmittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
Ubrige  Einstellungen:  randomisiert;  feste  Schrittweite;

Probandengruppe sh50

Faktor Lage des Startpunkt fiir nh50 bei Lautheits-
Steller

mn - .

Startpunkt 1 Startpunkt 4

Mittelwert der
Standardabweichung
o =2 N W A~ OO

OMusik  BGi Dialog im Storschall

Faktor Lage des Startpunkt fiir sh50 bei Lautheits-
Steller

N W A a0 o

Mittelwert der
Standardabweichung

-

'

Startpunkt 1 Startpunkt 4

o

‘ OMusik  BGi Dialog im Storschall ‘

Abb. 5.45 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-
abweichung. Ubrige Einstellungen: randomisiert; feste

Schrittweite; Probandengruppe nh50

ADbb. 5.46 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-
abweichung. Ubrige Einstellungen: randomisiert; feste Schrittweite;

Probandengruppe sh50
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Abb. 5.47 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-

lungen: randomisiert; feste Schrittweite; Probandengruppe nh50

Abb. 5.48 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-

lungen: randomisiert; feste Schrittweite; Probandengruppe sh50
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5.6. Faktor Typ des Meta-Stellers
Die Auswertung des Faktors ,,Typ des Meta-Stellers* wurde auf der Basis zweier verschiedener
Betrachtungsweisen durchgefiihrt. Die unter Abschnitt 5.6.1 dargestellte Betrachtung der Er-
gebnisse erfolgt gemill dem in Kapitel 4 vorgestellten Auswertungskonzept. Ergdnzend hierzu wur-
den die Spannweiten und Standardabweichungen aller Untersuchungsergebnisse dieser Studie
paarweise zusammengefasst und gegentiiber gestellt (3 kHz-Steller versus Lautheits-Steller), um den
Einflussfaktor ,,Typ des Meta-Stellers* und den eventuellen Einfluss der Art der Signaldarbietung

in einem globalen Ansatz zu tiberpriifen (Kapitel 5.6.2).

5.6.1. Substudie zum Faktor Typ des Meta-Stellers
Der Einflussfaktor ,,Typ des Meta-Stellers* wurde mit den Einstellungsparametern: adaptive
Schrittweite, nicht randomisierte Belegung der Antwortalternativen sowie Startpunkt bei 1, fiir die

Probandenkollektive nh50 und sh50 untersucht.

Die Probandengruppe nh50 (siehe Abbildung 5.49) weist unter Verwendung des 3 kHz-Stellers, mit
einem Spannweitenmittelwert von 0,8 fiir Musik und 3,3 fiir den GieBener Dialog im Storschall,
zwar eine sehr gute Reproduzierbarkeit fiir Musik, jedoch nicht hinsichtlich des Gielener Dialogs
im Storschall auf. Im Rahmen der Messungen mittels des Lautheits-Stellers, stellen die Ergebnisse,
bei einem Mittelwert der Spannweite von 2,3 fiir Musik und 1,6 fiir den GieBener Dialog im Stor-
schall, lediglich einen ausreichenden Grad der Wiederholbarkeit fiir den Gieener Dialog im Stor-
schall dar. Das sh50-Kollektiv (siche Abbildung 5.50) zeigt fiir den 3 kHz-Steller, mit Spann-
weitenmittelwerten von 0,3 fiir Musik und 1,4 fiir den GielBener Dialog im Storschall, eine sehr gute
Reproduzierbarkeit fiir Musik sowie eine gute Wiederholbarkeit fiir den Gieener Dialog im Stor-
schall auf. Auf der Basis des Lautheits-Stellers weisen die Ergebnisse, bei einem Mittelwert der
Spannweite von 2,3 fiir Musik und 1,3 fiir den GieBener Dialog im Storschall, einen unzu-
reichenden Grad der Wiederholbarkeit fiir Musik auf, wenngleich diese hinsichtlich des GieBBener

Dialogs im Storschall als gut anzusehen ist.

Aus der Betrachtung der, in den Abbildungen 5.51 und 5.52, dargestellten Mittelwerte der Stan-
dardabweichung, lassen sich identische Schlussfolgerungen bzgl. der Reproduzierbarkeit der Er-

gebnisse, wie auf der Grundlage der Spannweitenmittelwerte, ableiten.
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Abb. 5.49 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert;

Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Abb. 5.50 Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung.
Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert;

Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50
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Abb. 5.51 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-
abweichung. Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; nicht

randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Abb. 5.52 Gemittelte Standardabweichung und deren Standard-
abweichung. Ubrige Einstellungen: adaptive Schrittweite; nicht

randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50
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Abb. 5.53 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei

1; Probandengruppe nh50

Abb. .54 Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1;

Probandengruppe sh50

Im Préferenzverhalten der gewéhlten Einstellungen neigt die nh50-Gruppe, sowohl bei Musik als

auch beim GieBener Dialog im Storschall, zu geringen Klangverdnderungen, was sich unter Ver-
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wendung des Lautheits-Stellers minimal deutlicher darstellt. Die sh50-Gruppe préiferiert, auf der
Basis des 3 kHz-Stellers, fiir Musik und den Gieener Dialog im Stdrschall geringe spektrale Ver-
formungen. Unter Verwendung des Lautheit-Stellers zeigt sich fiir Musik eine Anhdufung der ge-
wihlten Einstellungen bei Einstellungl, 3, 6 und 7, wéhrend sich diese beim GieBBener Dialog im
Storschall bei den Einstellungen 1 und 6 aufzeigen, sodass sich hieraus kein eindeutiges Priferenz-

verhalten ableiten lasst.

5.6.2. Globale Datenauswertung zum Faktor Typ des Meta-Stellers
Eine Globalbetrachtung des Faktors ,,Typ des Meta-Stellers* erfolgt, indem die Datensitze aller
Substudien dieser Arbeit beziiglich Spannweite und Standardabweichung bei der Adjustierung der
beiden Steller paarweise zusammengefasst und gegeniiber gestellt werden. Fiir die Auswertung und
die graphische Darstellung der Ergebnisse wird fiir diese Betrachtung der Median sowie das obere
und untere Quartil der Mittelwerte der Spannweiten bzw. Standardabweichungen heran gezogen, da

die Datensétze nicht normal verteilt sind.

Bei der Betrachtung der Mediane und Quartile der Mittelwerte der Spannweiten (sieche Ab-
bildung 5.55), zeigt sich fiir die Darbietung von Musik in Verbindung mit dem 3 kHz-Steller, mit
einem Median von 1,9, sowie fiir die Darbietung des Gief8ener Dialogs im Storschall in Verbindung
mit dem Lautheits-Steller, mit einem Median von 2, ein ausreichender Grad der Reproduzierbarkeit,
wihrend dies fiir die iibrigen Einstellungen nicht gezeigt werden konnte. Bei Betrachtung der Me-
diane und Quartile der Mittelwerte der Standardabweichungen ergeben sich vergleichbare Ergeb-
nisse, sodass an dieser Stelle auf eine graphische Darstellung verzichtet wurde. Die Daten zeigen
keine Uberlegenheit fiir einen der Meta-Steller hinsichtlich der Reproduzierbarkeit bei wiederholter

Adjustierung eines Stellers.

Faktor Typ des Meta-Stellers
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Musik GiDi

Grad der
Reproduzierbarkeit
o=_2NWhOO®

O Median der Mittelw erte der Spannw eiten gemittelt Gber alle
Einstellungsparameter fir den 3 kHz-Steller

O Median der Mittelw erte der Spannw eiten gemittelt tber alle
Einstellungsparameter fiir den Lautheits-Steller

Abb. 5.55 Median und Quartile der Mittelwerte der Spannweite,
gemittelt iiber alle Probandenkollektive sowie allen Einstellungs-

parametern.
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Das gilt auch in der Zusammenschau der Ergebnisse aus Abschnitt 5.6.1 und 5.6.2, welche keine
Uberlegenheit eines Meta-Steller nahelegt, da die Test-Retest-Reproduzierbarkeit ist fiir beide
Steller dhnlich ist. Bei der Betrachtung der Ergebnisse beziiglich des dargebotenen Signals l4sst sich
fiir Musik eine tendenzielle Uberlegenheit in Verbindung mit dem 3 kHz-Steller sowie eine Uber-

legenheit des GieBBener Dialogs im Storschall, bei Nutzung des Lautheits-Stellers, erkennen.
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6. Diskussion

Im Rahmen der dynamischen Weiterentwicklung der Horgerdtetechnologie, insbesondere durch die
Markteinfiihrung von digitalen Horgerdten, wurden immer komplexere und diffizilere Horgerdte-
anpassungen moglich, sodass die Vorstellung nahe liegt, durch Entwicklung von Meta- Steller, die
immer komplexer werdende Feinanpassung von Horgerdten zu simplifizieren (siche Kapitel 2.10).
Das Ziel dieser Studie ist es, Einflussfaktoren der Horgeratefeinanpassung mittels Meta-Steller zu
detektieren und somit die Weiterentwicklung von Meta-Stellern voranzutreiben. In der ein-
schldgigen internationalen Literatur sind zu diesem Zeitpunkt, mit der Ausnahme der Arbeit von
KieBling, Miiller und Latzel (2006), die den Grundgedanken der Anwendung von Meta-Stellern
vorstellen, zu diesem Thema bisher keine Untersuchungen verdffentlicht worden, sodass eine ver-
gleichende Betrachtungsweise der vorliegenden Ergebnisse mit anderen Studien noch nicht moglich

ist.

Im Folgenden werden die einzelnen Faktoren, entsprechend der Reihenfolge in Kapitel 5, dar-
gestellt und diskutiert. Im Anschluss daran wird die in dieser Studie verwendete Methodik erortert

sowie ein Ausblick auf die Zukunft von Horgerétefeinanpassungen mittels Meta-Stellern gegeben.

6.1. Diskussion der Ergebnisse
Im Hinblick auf die Weiterentwicklung der Horgerétefeinanpassung mittels Meta-Stellern ist es von
grundlegender Bedeutung, die verschiedenen Einflussfaktoren und somit auch die eventuell auf-
tretenden Storgrofen zu kennen, um fehlerhafte oder gar kontraproduktive Horgerdteanpassungen
gezielt vermeiden zu konnen. Auf der Grundlage dieser Uberlegungen stellen die alters-
physiologischen Abbauvorgédnge des menschlichen Horsystems und die daraus resultierenden unter-
schiedlichen Empfindlichkeiten des Gehors gegeniiber den vielféltigen Signalen des tiglichen Le-
bens einen wichtigen Einflussfaktor der Horgerdtefeinanpassung dar. Des Weiteren scheinen
»Altersfaktoren®, wie z. B. die Motorik, die kognitive Belastbarkeit, die auditorische Verarbeitungs-
kapazitit (,,Flaschenhals-Problematik®) sowie die psychische Verarbeitung, relevante Einfluss-
faktoren darzustellen, weshalb der Faktor ,,Alter” in dieser Studie als Einflussfaktor untersucht

wurde.

Fiir die Betrachtung dieses Faktors wurden die Probandenkollektive nh30 und nh50 ausgewdhlt, auf
deren Basis sich die altersspezifischen Einfliisse studieren lassen. Die Ergebnisse der Mittelwerte

der Spannweiten sowie der Standardabweichungen zeigen sowohl fiir verschiedene Stimuli, ndm-
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lich fiir Musik als auch fiir den Giefener Dialog im Storschall, bei beiden Stellern (3 kHz- und
Lautheits-Steller) eine bessere Reproduzierbarkeit fiir das nh30-Kollektiv. Hingegen unterschreitet
die nh50-Gruppe lediglich fiir Musik, unter Verwendung des 3 kHz-Stellers, sowie fiir den Gies-
sener Dialog im Storschall, bei Nutzung des Lautheits-Stellers, die Grenzkriterien fiir eine gute
Reproduzierbarkeit. Bei der Betrachtung der préferierten Einstellungen zeigte sich flir beide Pro-
bandenkollektive, bei der Signaldarbietung mittels des 3 kHz-Stellers, ein Trend zu geringen

spektralen Verdnderungen, d. h. eine 3 kHz-Anhebung wird hiufig nicht gewiinscht.

Bei Verwendung des Lautheits-Stellers ergab sich hingegen beim nh30-Kollektiv fiir Musik die
Tendenz zu stirkeren klanglichen Verdnderungen und keine Préferenz fiir spektrale Verformungen
beim GieBener Dialog im Storschall, wihrend die nh50-Gruppe bei beiden Signalformen eine ge-
ringe klangliche Verdnderung bevorzugte. Die Ergebnisse dieser Substudie lassen sich eventuell mit
dem pathophysiologischen Mechanismus der altersabhingigen Degeneration des menschlichen
Horsystems erkldren. Sowohl die fiir die Luftleitung relevante Schallleitungskette (Malleus, Incus
und Stapes) als auch insbesondere das Corti-Organ selbst unterliegen altersabhingigen De-
generationsprozessen, in deren Folge auch bei altersentsprechender Normalhorigkeit das
Diskriminationsvermogen gegeniiber dargebotenen Signalen abnimmt (Boeninnghaus & Lennarz,
2005). Hierauf begriindet ist wahrscheinlich die stabilere Reproduzierbarkeit des nh30-Kollektives
zu verstehen. Jedoch sollten an dieser Stelle gleichfalls die bereits erwihnten ,,Altersfaktoren* mit
berticksichtigt werden. Die im Laufe des Lebens gesammelten ,,Horeindriicke* sowie deren psy-
chische Verarbeitung konnten bei der Beurteilung der dargebotenen Signale ebenfalls eine relevante
EinflussgrofBle darstellen. Ferner sind die eventuell aufgetretenen, jedoch nicht geduBerten, Prob-

leme bei der Bedienung des Touch-Monitors mit in die Bewertung der Ergebnisse einzubezichen.

Die Verteilung der priferierten Einstellungen bei Verwendung des 3 kHz-Stellers kann dahin-
gehend gedeutet werden, dass beide Kollektive eine klangliche Verdanderung im 3 kHz-Bereich als

unangenehm oder sogar unnatiirlich empfinden und diese deshalb ablehnen.

Die Ergebnisse fiir den Lautheits-Steller lassen flir das nh50-Kollektiv eine &hnliche Schluss-
folgerung zu, wihrend die Priaferenz der nh30-Gruppe fiir spektrale Verdnderungen bei der Dar-
bietung von Musik damit zu begriinden sein mag, dass besonders bei jiingeren Menschen das pra-
ferierte Klangempfinden von Musik in Richtung hoher klanglicher Verformungen verschoben ist.
Die Verwendung von komprimierter Musikwiedergabe bei Pop-Sendern mag zu dieser Préiferenz
beitragen. Die breitgestreute Verteilung der bevorzugten Einstellungen in Hinblick auf den

GieBener Dialog im Storschall lassen eine individuelle Priferenzverteilung der gewiinschten
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spektralen Verformung erkennen. Die Gesamtbetrachtung der Ergebnisse dieser Substudie lassen
sich dahingehend interpretieren, dass jiingere normalhdrende Probanden gegeniiber élteren normal-
horenden Probanden stabilere Einstellergebnisse aufweisen und somit der Faktor ,,Alter* eine rele-
vante Einflussgroe im Hinblick auf die Horgerétefeinanpassung mittels Meta-Stellern zu sein

scheint.

Auf dem Einflussfaktor ,,Alter” aufbauend, stellt sich weiterfiihrend die Frage, in welchem Mal3e
der Faktor ,,Horstorung* eine EinflussgrofBe fiir die Horgerdtefeinanpassung darstellt. Neben den
bereits erlduterten altersentsprechenden Degenerationen des auditorischen Systems, die zumeist
keiner Versorgung mit Horgerdten bediirfen, sind insbesondere Patienten mit persistierenden
pathologischen Horstorungen auf eine addquate Horgerdteversorgung angewiesen. In diesem Zu-
sammenhang ist das Recruitment-Phinomen (Lautheitsausgleich) von grof8er Bedeutung. Durch
traumatische oder degenerative Zerstérungen der dufleren Haarzellen im Innenohr verliert das Ge-
hor die Fahigkeit leise Eingangssignale zu verstirken sowie laute Eingangssignale zu ddmpfen.
Somit bewirkt diese Schadigung einerseits eine Absenkung der Horschwelle, in Folge dessen leise
Eingangssignale nicht mehr gehdrt werden. Zudem wird die Hérdynamik durch den Ausfall du3erer
Haarzellen eingeengt, d.h das Lautheitsempfinden steigt mit wachsenden Pegeln schneller an als
beim Normalhorenden und so werden lautere Eingangspegel hiufig als ,,zu laut* empfunden
(Smeds et al., 2006). Der hierbei auftretende schnellere Lautheitsanstieg, der durch die Ver-
schiebung der Horschwelle in Richtung Unbehaglichkeitsschwelle bedingt ist, wird als
Recruitment-Phdnomen bezeichnet (Lehnhardt & Laszig, 2001). Somit kann das Recruitment-
Phidnomen, welches auch die Wahrnehmung kleiner Pegelunterschiede zur Folge hat, gleichfalls als
differentialdiagnostisches Unterscheidungsmerkmal zwischen Schiadigungen der dufleren und in-
neren Haarzellen bzw. neutraler Horstorungen herangezogen werden. Auf der Basis dieser Uber-
legungen wurde im Rahmen der Substudie ,,Faktor Horstorung®“ das nh50-Kollektiv gegen das
sh50-Kollektiv ausgewertet. Hierbei zeigte sich bei den Mittelwerten der Spannweiten sowie den
Standardabweichungen eine konstantere Einstellung, also eine bessere Reproduzierbarkeit des sh50-
Kollektives gegeniiber dem nh50-Kollektiv. Mit der Ausnahme der Musikdarbietung, unter
Nutzung des Lautheits-Stellers, zeigte die sh50-Gruppe eine gute bis sehr gute Reproduzierbarkeit,
wihrend das nh50-Kollektiv lediglich fiir die Musikdarbietung, unter Verwendung des 3 kHz-Stel-
lers sowie fiir den GieBener Dialog im Storschall mittels Lautheits-Steller, eine sehr gute bzw. gute

Reproduzierbarkeit erzielen konnte.

Die Verteilung der bevorzugten Einstellungen zeigte beim 3 kHz-Steller fiir beide Probanden-

kollektive, sowohl fiir Musik als auch den GieBBener Dialog im Stdrschall, eine Priaferenz fiir geringe

69



spektrale Verformungen. Unter Verwendung des Lautheits-Stellers zeichnet sich fiir die nh50-
Gruppe gleichfalls ein Trend zu geringen klanglichen Verdnderungen ab, wihrend das sh50-Kol-
lektiv bei Musik eine eher homogene Verteilung aufzeigte. Hinsichtlich des Gieener Dialogs im
Storschall sind Priaferenzanhdufungen bei den Einstellungen 1 und 6 zu beobachten, sodass im
Hinblick auf die Priaferenzverteilung der sh50-Gruppe unter Verwendung des Lautheits-Stellers

kein eindeutiger Trend zu detektieren ist.

Die in der Zusammenschau aller Ergebnisse stabileren Reproduzierbarkeiten des sh50-Kollektives
sind wahrscheinlich durch das Recruitment-Phdnomen zu erkldren. Aufgrund des steileren
Lautheitsanstieges bei Probanden mit Storungen im Bereich der &uBeren Haarzellen sind diese
Patienten wesentlich empfindlicher gegeniiber kleineren Lautheitsunterschieden als die Probanden
mit altersentsprechender Normalhdrigkeit. Somit scheint es nachvollziehbar, dass diese Probanden,
aufgrund ihrer gesteigerten Empfindlichkeit gegeniiber Lautheitsunterschieden, stabilere Test-

Retest-Ergebnisse erzielen.

An dieser Stelle ist jedoch auf die heterogene Zusammensetzung beziiglich der Art der Hor-
storungen des sh50-Kollektives hinzuweisen. Die Auswahlkriterien fiir dieses Kollektiv bezogen
sich lediglich auf das Ausmal} des bestehenden Horverlustes in dB und nicht auf das Vorliegen ei-
nes positiven Recruitment-Phdnomens (siehe Kapitel 4.1). Somit koénnen und diirfen die
konstanteren Testergebnisse nicht allein durch das Recruitment-Phédnomen begriindet werden, son-
dern sollten gleichfalls Faktoren, wie die im Laufe des Lebens gesammelte ,,Horerfahrung und die

cerebrale Verarbeitung des ankommenden Signals, mit beriicksichtigt werden.

Hinsichtlich der préferierten Einstellungen ist, mit Ausnahme der sh50-Gruppe unter Verwendung
des Lautheits-Stellers, bei beiden Stellern und Kollektiven fiir Musik sowie flir den Gieflener Dialog
im Storschall der Trend zu geringen spektralen Verformungen zu erkennen, welche scheinbar weni-
ger durch das Recruitment-Phédnomen, als vielmehr durch eine individuelle, konservative Klang-
priaferenz, zu begriinden sind. Diese Interpretation ldsst sich durch vergleichende Betrachtung der
Préaferenzverteilung aller drei Probandenkollektive, in deren Zusammenschau unter Vernach-
lassigung oben bereits erlduterter Aspekte, grundsdtzlich ein grober Trend in Richtung geringer

spektraler Verformung zu erkennen ist, untermauern.

In Synopse der Ergebnisse der Substudie ,,Faktor Horstorung* zeigt sich, dass Probanden mit vor-
liegender Horstorung unter Verwendung beider Meta-Steller stabilere Reproduzierbarkeiten erzie-
len und somit der Faktor ,,Horstorung® ein Einflussfaktor fiir die Horgeritefeinanpassung mittels

Meta-Stellern zu sein scheint.
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Im Hinblick auf die Entwicklung eines Programms zur Feinanpassung von Horgerdten mittels
Meta-Stellern, stellt sich die Frage, wie ,,groB“ die Parameterschrittweite gewéhlt, und ob die
Schrittweite im Verlauf des Optimierungsprozesses adaptiv verkleinert werden sollte, um das Ein-
stellungsoptimum besser zu approximieren. In dieser Studie wurden anhand des nh50- sowie sh50-
Kollektives zwei Varianten, feste vs. adaptive Schrittweite, gegeneinander verglichen. Bei dem
Verfahren mit fester Schrittweite wurde bei ,,Einstellung 1 beginnend durchgingig mit 3,5 dB-
Schritten vorgegangen, wiahrend das Konzept der adaptiven Schrittweite zuerst Doppelschritte von
7dB und nach dem ersten Richtungswechsel eine Schrittweite von 3,5 dB vorsah (siehe
Kapitel 4.3). Die Auswertung der Ergebnisse erfolgte separat fiir beide Meta-Steller. Die Unter-
suchung des Faktors ,,Schrittweite des Meta-Stellers* zeigte unter Verwendung des 3 kHz-Stellers
fiir die Darbietung von Musik, sowohl fiir feste als auch fiir adaptive Schrittweite, ein hohes Mal} an
Reproduzierbarkeit, wobei die sehr gute Reproduzierbarkeit bei adaptiver Schrittweite mit Spann-
weitenmittelwerten von 0,8 fiir die nh50-Gruppe und 0,3 fiir die sh50-Gruppe hervorzuheben ist.
Hinsichtlich des Gieener Dialogs im Stdrschall konnte nur fiir das sh50-Kollektiv bei adaptiver
Schrittweite eine gute Wiederholbarkeit der Einstellergebnisse aufgezeigt werden. Die Betrachtung
der Hiufigkeitsverteilung der gewédhlten Einstellungen lésst fiir beide Schrittweiten den Trend zu
geringen spektralen Verformungen erkennen. Aus diesen Ergebnissen lésst sich unabhéngig von der
gewihlten Schrittweite fiir beide Probandenkollektive eine stabilere Test-Retest-Reproduzierbarkeit
fiir Musik gegeniiber dem GieBener Dialog im Storschall ersehen. Bei genauer Betrachtung werden,
mit Ausnahme der nh50-Gruppe beim GieB3ener Dialog im Storschall, niedrigere Absolutwerte der
Mittelwerte der Spannweiten sowie Standardabweichungen und somit eine stabilere Reproduzier-
barkeit der adaptiven gegeniiber der festen Schrittweite deutlich, sodass hieraus eine tendenzielle
Uberlegenheit des Verfahrens mit adaptiver Schrittweite unter Verwendung des 3 kHz-Stellers ab-

geleitet werden kann.

Die Untersuchung auf der Basis des Lautheits-Stellers ergab unabhingig von der gewéhlten
Schrittweite fiir beide Probandenkollektive eine unzureichende Reproduzierbarkeit fiir Musik, wo-
hingegen mit Ausnahme der sh50-Gruppe bei fester Schrittweite, ein guter bis ausreichender Grad
an Wiederholbarkeit fiir die Darbietung des GieBBener Dialogs im Storschall ersichtlich wurde. Die
Auswertung der absoluten Haufigkeiten der préiferierten Einstellungen ergab fiir die nh50-Gruppe
bei beiden Schrittweiten die Tendenz zu geringen spektralen Verformungen, wéhrend sich fiir die
sh50-Gruppe zwei schwach ausgeprigte Priaferenzmaxima bei Einstellung 1 und Einstellung 6

detektieren lassen.
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Auf dieser Grundlage sind eine stabilere Reproduzierbarkeit sowie eine gewisse Uberlegenheit der
adaptiven Schrittweite fiir die Darbietung des GieBener Dialogs im Stdrschall gegeniiber Musik zu
erkennen. Hinsichtlich der Darbietung von Musik ist, auch wenn die Reproduzierbarkeit gering ist,
aufgrund niedrigerer absoluter Mittelwerte der Spannweiten sowie Standardabweichungen bei
adaptiver gegeniiber fester Schrittweite gleichfalls auf eine relative Uberlegenheit der adaptiven

Schrittweite zu schliefen.

Die Auswertung der Substudie ,,Faktor Schrittweite des Meta-Stellers* zeigte unter Beriick-
sichtigung der obigen Ausfiihrungen eine tendenzielle Uberlegenheit der adaptiven Schrittweite,
woraus folgend die gewihlte Schrittweite einen relevanten Einflussfaktor fiir die Horgeréte-
feinanpassung mittels Meta-Stellern darzustellen scheint. Ein mdglicher Grund hierfiir konnte darin
begriindet liegen, dass die Probanden mit der adaptiven Schrittweite schneller, d. h. durch selteneres
nachregeln bzw. geringere Anzahl von A/B- Vergleichen, in den Bereich subjektiv angenehmen
Horens gelangen, wobei sie zu Beginn der Prozedur durch die Verwendung gut wahrnehmbarer
Klangunterschiede rasch Sicherheit in der Bewertung finden. Bei fester Schrittweite muss dagegen
eine groflere Anzahl von A/B- Vergleichen durchlaufen werden, um zum gleichen Ergebnis zu
kommen. Der hierbei eventuell auftretende Konzentrationsverlust, moglicherweise auch verursacht
durch kaum horbare Unterschiede, konnte die geringere Reproduzierbarkeit bei fester Schrittweite
erklaren. Somit stellt der Faktor ,,Schrittweite des Meta-Stellers* nicht nur eine Einflussgrof3e, son-
dern zugleich eine Option zur Vermeidung von konzentrationsabhidngigen Fehlanpassungen dar.
Des Weiteren ldsst sich in der Gesamtbetrachtung der absoluten Haufigkeiten der gewihlten Ein-
stellungen beider Meta-Steller, mit Ausnahme der sh50-Gruppe unter Verwendung des Lautheits-
Stellers, eine Tendenz zu geringeren klanglichen Verdnderungen erkennen, welche, in Synopse mit
der Haufigkeitsverteilung der Substudie ,,Faktor Alter*, die Praferenz der Probandenkollektive nh50

und sh50 fiir geringere spektrale Verformungen unterstreicht.

Ein weiterer Aspekt zur Optimierung eines interaktiven Feinanpassungsprogramms flir Horgeréte
auf der Basis von Meta-Stellern stellt die Belegung der Antwortalternativen A/B dar. Hierzu wur-
den in der Substudie ,,Faktor Belegung der Antwortalternativen A/B*“ die Einstellungsparameter
beider Steller fiir das nh50- und das sh50-Kollektiv zuerst durch randomisierte und nachfolgend
durch nicht-randomisierte Belegung der Antwortalternativen dargeboten und untersucht. Fiir die
randomisierte Version wurden die Einstellungen, die unter den Auswahlmoglichkeiten A und B
hinterlegt waren, vom Computer verwiirfelt, um systematische Fehler durch unreflektiertes wieder-
holtes Anwéhlen ein und derselben Antwortalternative (A oder B) zu verhindern oder zumindest zu

detektieren (siehe Kapitel 4.3). Die Untersuchung unter Verwendung des 3 kHz-Stellers zeigte fiir
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den GieBlener Dialog im Storschall und insbesondere fiir die Darbietung von Musik, mit Spann-
weitenmittelwerten der nh50-Gruppe von 0,8 sowie von 0,3 fiir die sh50-Gruppe, stabilere Er-
gebnisse fiir die nicht-randomisierte Signaldarbietung. Des Weiteren ist bei der nicht-
randomisierten Signaldarbietung bei beiden Testsignalen eine bessere Reproduzierbarkeit des sh50-
gegeniiber dem nh50-Kollektives zu erkennen, welches auf eine Abhédngigkeit der Testergebnisse
vom Grad der Horstorung hindeutet. Hieraus folgend scheint der Faktor ,,Belegung der Antwort-
alternativen A/B* bei vorliegender Horstérung einen relevanteren Einflussfaktor als bei alters-
entsprechender Normalhdrigkeit darzustellen. Die Hiufigkeitsverteilung der gewihlten Einstel-
lungen zeigt fiir beide Kollektive, sowohl fiir Musik als auch den GieBener Dialog im Storschall,
bei randomisierter und nicht-randomisierter Signaldarbietung den Trend zu mittelgradigen (sh50-
Gruppe) bis leichtgradigen (nh50-Gruppe) spektralen Verformungen, unabhidngig davon ob die

Antwortalternativen fest oder randomisiert belegt wurden.

Die Betrachtung der Ergebnisse auf der Grundlage des Lautheits-Stellers zeigt sich eine gute bis
ausreichende Reproduzierbarkeit fiir den GieBener Dialog im Stdrschall iiber beide Kollektive bei
randomisierter und nicht-randomisierter Signaldarbietung, wéhrend dies fiir Musik in keiner der
gewdhlten Testkonditionen gezeigt werden konnte. Hieraus folgend sind zwar grundlegend stabilere
Test-Retest-Ergebnisse fiir den GieBener Dialog im Storschall als fiir Musik abzuleiten, welches
jedoch sowohl fiir die randomisierte als auch fiir die nicht-randomisierte Belegung gilt. Auf der
Grundlage dieser Ergebnisse scheint die Belegung der Antwortalternativen A/B keinen relevanten

Einflussfaktor auf die Horgeratefeinanpassung bei Nutzung des Lautheits-Stellers darzustellen.

In der Verteilung der préferierten Einstellungen zeigt das nh50-Kollektiv bei nicht-randomisierter
Signaldarbietung einen Trend zu geringen klanglichen Verdnderungen, wihrend die Haufigkeits-
verteilungen der iibrigen Testkonditionen kein Maximum im Sinne einer Priaferenzhdufung zeigen.
Somit gestaltet sich die Interpretation dieser Ergebnisse als diffizil, augenscheinlich hat die ,,Be-
legung der Antwortalternativen A/B* jedoch keinen Einfluss auf die Haufigkeitsverteilung der pri-

ferierten Einstellungen.

Zusammenfassend scheint die Belegung der Antwortalternativen A/B auf der Basis des 3 kHz-Stel-
lers einen relevanten Einflussfaktor fiir die Horgerdtefeinanpassung darzustellen, wihrend dies bei
Verwendung des Lautheits-Stellers als nicht gegeben scheint. Die dargestellte Uberlegenheit der
nicht-randomisierten Signaldarbietung sollte jedoch vor dem Hintergrund gesehen werden, dass
durch konstantes Betitigen einer Antwortalternative, d.h. immer Antworttaste A oder immer

Antworttaste B, das Messprogramm bei jedem der drei Durchldufe am selben Endpunkt landet und
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somit geringere Mittelwerte der Spannweiten und Standardabweichungen erzielt worden waren.
Daraus folgend konnte eine zu gute Reproduzierbarkeit fiir die nicht-randomisierte Signal-
darbietung ermittelt worden sein. Ein Hinweis auf das Vorliegen eines solchen Effekts konnte aus
den inkonstanteren Ergebnissen der randomisierten gegeniiber der nicht-randomisierten Signal-
darbietung gezogen werden. Jedoch sollten die konstanteren Reproduzierbarkeiten, der nicht-
randomisierten Signaldarbietung, nicht ausschlieBlich auf falsch positive Ergebnisse zuriickgefiihrt
werden, sondern gleichfalls in das obrige Erkldrungsmodell mit einbezogen werden. Eine mogliche
Ursache fiir das durchgidngige Betétigen einer Antworttaste konnte darin begriindet liegen, dass der
Proband, wenn er keinen Unterschied zwischen den beiden dargebotenen Signalen hort, aus Griin-
den der Einfachheit immer ein und dieselbe Antwortalternative wahlt. Ferner sollte ein adaptions-

gebundenes Desinteresse in die Uberlegungen mit einbezogen werden.

Des Weiteren wurde der Frage nachgegangen, ob die Lage des Startpunktes zu Beginn der Hor-
geritefeinanpassung eine zu beachtende Einflussgrofe darstellt. Aus dieser Fragestellung heraus
wurde die Substudie ,,Faktor Lage des Startpunktes® in vergleichender Betrachtung der Probanden-
kollektiven nh50 und sh50 durchgefiihrt. Zur Untersuchung dieses Faktors wurde bei beiden Stel-
lern die Untersuchung mit fester Schrittweite bei Startpunkt 4 begonnen, um eventuell auftretende
Differenzen zwischen einem Beginn bei Startpunkt 1 und einem Beginn bei Startpunkt 4 zu detek-
tieren (siche Kapitel 4.3). Die Ergebnisse auf der Basis des 3 kHz-Stellers zeigten fiir das sh50-
Kollektiv, mit Ausnahme des Gieener Dialogs im Storschall bei Startpunkt 4, einen ausreichenden
Grad der Reproduzierbarkeit sowohl bei Startpunkt 1 als auch bei Startpunkt 4, wihrend die nh50-
Gruppe bei keiner der beiden Einstellungsparametern die Grenzkriterien fiir eine ausreichende
Reproduzierbarkeit erreichen konnte. Im direkten Vergleich der Parameter ,,Startpunkt 1 und
LHatartpunkt 4, zeigten sich iiber beide Probandenkollektive geringfiigig niedrigere Mittelwerte der
Spannweiten sowie Standardabweichungen fiir die Einstellung ,,Startpunkt 1*“. Hieraus folgend
wire formal gesehen eine Uberlegenheit des ,,Startpunktes 1 abzuleiten, welche jedoch bei ge-
nauerer Betrachtung der Ergebnisse zu relativieren ist. Aufgrund der mangelnden Reproduzier-
barkeit des nh50-Kollektives und den nur sehr geringfiigigen Unterschieden der Mittelwerte der
Spannweiten sowie Standardabweichungen des sh50-Kollektives scheint eine Uberlegenheit des
»otartpunktes 1 hochstens auf das sh50-Kollektiv zuzutreffen. In der Gesamtbetrachtung dieser
Aspekte scheint der Faktor ,,Startpunkt des Meta-Stellers* keinen mafigeblichen Einfluss auf die

Genauigkeit der Horgerétefeinanpassung mittels Meta-Stellern zu haben.

Die Betrachtung der Hiufigkeiten der gewihlten Einstellungen zeigt bei beiden Probanden-

kollektiven, bei Beginn am Startpunkt 1, den Trend zu geringen spektralen Verformungen, wahrend
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beide Kollektive, bei Beginn bei Startpunkt 4, eher zu mittelgradigen klanglichen Verdnderungen
tendieren. Hieraus ldsst sich eine Abhidngigkeit der préferierten spektralen Verformungen vom
Startpunkt des Meta-Stellers vermuten. Dies konnte auch dahingehend interpretiert werden, dass die
Probanden héufig die, ihnen zu Beginn des Optimierungsprozesses vorgegebene, klangliche Ver-
anderung beibehalten. Dies wiirde wiederum bedeuten, dass die subjektiv préferierten spektralen
Verformungen primér von der Starteinstellung abhingig sind und somit nur im eingeschrénkten

Mal den tatsdchlichen Priaferenzen entsprechen.

Die Ergebnisse der Mittelwerte der Spannweiten sowie Standardabweichungen auf Grundlage des
Lautheits-Stellers zeigen unabhdngig von der Lage des Startpunktes eine ausreichende bis gute
Reproduzierbarkeit fiir das nh50-Kollektiv, wihrend das sh50-Kollektiv in keiner der Testkon-
ditionen eine ausreichende Reproduzierbarkeit erzielen konnte. Im direkten Vergleich der Ergeb-
nisse iiber beide Probandenkollektive zeigte sich keine Uberlegenheit der Lage des Startpunktes
bei 1 gegeniiber der Lage des Startpunktes bei 4, also etwa in der Mitte des Einstellbereichs.

Die Verteilung der gewéhlten Einstellungen zeigt fiir beide Probandenkollektive bei Beginn bei
»Einstellung 1* flir beide Darbietungssignale den Trend zu geringeren spektralen Verformungen,
wiéhrend bei beiden Probandenkollektiven mit Start des Verfahrens bei ,,Einstellung 4 eine Ten-
denz zur Priaferenz von mittelgradigen klanglichen Verformung zu beobachten ist. Aufgrund dieser,
wenn auch schwachen, Préferenzhdufungen, ldsst sich die obige These der Abhingigkeit der
Haufigkeitsverteilung von der Lage des Startpunktes unterstreichen. In der Gesamtbetrachtung der
Ergebnisse dieser Substudie zeigte sich eine Abhéngigkeit der subjektiv préferierten spektralen Ver-
formungen von der Lage des Startpunktes, wenngleich die Lage des Startpunktes kein relevanter

Einflussfaktor auf die Horgerétefeinanpassung mittels Meta-Stellern zu sein scheint.

Last but not least stellt sich die Frage, in welchem AusmaR der Typ des verwendeten Meta-Stellers
die Ergebnisse dieser Studie beeinflusst. Im Rahmen dieser Uberlegungen wurden die Ergebnisse
des nh50- sowie des sh50-Kollektives unter Verwendung des 3 kHz- und des Lautheits-Stellers ge-
geneinander ausgewertet. Hierbei zeigte sich bei der Betrachtung der Mittelwerte der Spannweiten
sowie der Standardabweichungen unter Verwendung des 3 kHz-Stellers eine sehr gute
Reproduzierbarkeit, sowohl des nh50- als auch des sh50-Kollektives, fiir die Darbietung von Musik.
Hinsichtlich des Giellener Dialogs im Storschall war eine gute Reproduzierbarkeit fiir das sh50-
Kollektiv zu beobachten, wihrend die nh50-Gruppe die Kriterien der Reproduzierbarkeit nicht er-

reichen konnte.
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Die Ergebnisse auf der Grundlage des Lautheits-Stellers erbrachten eine ausreichende bis gute
Reproduzierbarkeit iiber beide Probandengruppen fiir den Giefener Dialog im Storschall, was bei
der Darbietung von Musik weder fiir das nh50- noch fiir das sh50-Kollektiv gezeigt werden konnte.
Ferner sind bei weiterer Betrachtung dieser Substudie stabilere Test-Retest-Ergebnisse fiir das sh50-
Kollektiv im Vergleich zur nh50-Gruppe erkennbar. Die Verteilung der gewéhlten Einstellungen
zeigt fiir beide Meta-Steller sowie beide Probandengruppen, mit Ausnahme der sh50-Gruppe unter
Verwendung des Lautheits-Stellers, eine Bevorzugung geringer spektraler Verformungen. Die Er-
gebnisse der Untersuchungen zum Faktor , Typ des Meta-Stellers* lassen eine Uberlegenheit des
3 kHz-Stellers fiir die Darbietung von Musik sowie eine Uberlegenheit des Lautheits-Stellers bei
der Darbietung des Gieener Dialogs im Storschall erkennen. Hieraus folgend scheint der Faktor
,»1yp des Meta-Stellers* in Abhédngigkeit des dargebotenen Signals einen relevanten Einflussfaktor
zur Horgerdtefeinanpassung mittels Meta-Steller darzustellen. Diese Ergebnisse waren jedoch unter
der primédren Vorstellung, dass der 3 kHz-Steller als ,,Sprachversténdlichkeitsoptimierer” und der
Lautheits-Steller als ,,Klangoptimierer* speziell fiir die Wahrnehmung von Musik konzipiert wor-
den waren, in dieser Konstellation nicht zu erwarten (siehe Kapitel 4.2). Unter Einbeziehung des
Aspektes der stabileren Ergebnisse des sh50-Kollektives, die zugleich den Faktor ,,Grad der Hor-
storung® als Einflussfaktor bestitigen, konnten die Erkenntnisse dieser Substudie dahingehend
interpretiert werden, dass die selektive 3 kHz-Anhebung positivere Effekte auf das subjektive
Klangempfinden als auf das Sprachverstehen im Storschall hat. Des Weiteren scheint das Sprach-
verstehen im Storschall durch den Lautheits-Steller, also die graduelle Anhebung der hohen sowie
tiefen Frequenzen bei gleichzeitiger Absenkung des Frequenzgangs bei 1,5 kHz, positiver als durch

eine selektive 3 kHz-Anhebung beeinflussbar zu sein.

Die Beurteilung der Haufigkeitsverteilungen der gewihlten Einstellungen zeigt, mit Ausnahme der
sh50-Gruppe unter Verwendung des Lautheits-Stellers, iiber beide Probandenkollektive keine ent-
scheidenden Unterschiede zwischen den beiden Meta-Stellern, sodass hieraus keine systematischen

Einfliisse, der in dieser Studie verwendeten, Meta-Steller abgeleitet werden kdnnen.

Im Anschluss an die Einzelbetrachtung der verschiedenen Einflussfaktoren wurde eine Global-
betrachtung des Faktors ,,Typ des Meta-Stellers® durchgefiihrt, indem die Datensétze aller Sub-
studien dieser Arbeit, beziiglich Spannweite und Standardabweichung bei der Adjustierung der bei-
den Steller, paarweise zusammengefasst und fiir die beiden hier verwendeten Steller gegeniiber ge-
stellt wurden (siehe Kapitel 5.6.2). Zur Auswertung der Globalbetrachtung wurde, im Gegensatz zu
den Substudien, nicht die Mittelwerte der Spannweiten und Standardabweichungen, sondern die

Mediane und die oberen sowie unteren Quartile der Spannweiten bzw. Standardabweichungen
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herangezogen. Dies wurde nétig, da die Daten nicht normalverteilt waren. Die Intention zur ab-
schlieBenden Globalbetrachtung ergab sich aus der Uberlegung heraus, auf der Basis eines groBeren
Datensatzes eventuell vorhandene, Unterschiede zwischen den Meta-Stellern eher aufzeigen zu
konnen. Die Auswertung der Mediane und Quartile der Mittelwerte der Spannweiten zeigte bei
Verwendung des 3 kHz-Stellers einen Median von 1,9 fiir Musik sowie auf der Grundlage des
Lautheits-Stellers einen Median von 2 fiir den GieBener Dialog im Storschall, welcher einen aus-
reichenden Grad der Reproduzierbarkeit anzeigt. Dies konnte hingegen fiir die iibrigen Test-
konditionen, deren Mediane oberhalb von zwei Einstellschritten lagen, nicht gezeigt werden. Die
Betrachtung der Mediane und der Quartile der Mittelwerte der Standardabweichungen zeigten dhn-
liche Reproduzierbarkeiten wie die Betrachtung der Spannweiten. Aus den Ergebnissen der Test-
Retest-Reproduzierbarkeiten der Globalbetrachtung ldsst sich grundlegend kein Unterschied zwi-
schen den beiden hier verwendeten Meta-Stellern ableiten, wenngleich im Hinblick auf das dar-
gebotene Signal sich eine tendenzielle Uberlegenheit fiir Musik, in Verbindung mit dem 3 kHz-
Steller, sowie eine Uberlegenheit des GieBener Dialogs im Storschall, auf der Grundlage des
Lautheits-Stellers, andeutet. Dieser signalabhéngige Effekt war bereits in den einzelnen Substudien

zu erkennen, sodass dieses Ergebnis in der vorliegenden Form zu erwarten war.

Ferner ist hinsichtlich der vergleichenden Untersuchung zum Einfluss des Meta-Stellertyps anzu-
merken, dass sich in den einzelnen Substudien minimale Unterschiede bzgl. des verwendeten Stel-
lers zeigten, wenngleich diese zu gering und zu inkonsistent waren, um bei der Zusammenfassung

aller erhobenen Daten als Trend in Erscheinung zu treten.

6.2. Diskussion des Studiendesigns
Die retrospektive Betrachtung der angewandten Untersuchungsmethode dieser Studie liefert zwar
erste richtungsweisende Hinweise auf die verschiedenartigen Einfliisse, die bei einer Horgeréte-
feinanpassung auf der Basis von Meta-Stellern zu beachten sind, jedoch zeigte sich insbesondere
bei der Auswertung der Messergebnisse, dass diese Studie nur ein erster Beitrag hinsichtlich der
Entwicklung einer Feinanpassung von Horgerdten mittels Meta-Stellern sein kann. Da die Nutzung
von computergestiitzter Anpassungssoftware in der Horgerdteanpassungspraxis und -forschung so-
wie der Einsatz von Touchmonitoren zur Interaktion mit den Probanden, im Bereich der Forschung,
bereits heute als Standard gilt, kann auf eine Diskussion der technischen Ausstattung und Unter-

suchungsdurchfiihrung verzichtet werden.
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Durch die Aufteilung des Probandenkollektives, nach dem Alter sowie dem Vorliegen einer Hor-
storung, konnten die Einfliisse der physiologischen altersabhingigen Degeneration und des
pathologisch verdnderten Gehors wie auch andere Alterungseinfliisse, hinsichtlich der Horgeréte-
feinanpassung, aufgezeigt werden, wenngleich insbesondere bzgl. des Faktors ,,Grad der Hor-
storung* eine Differenzierung des sh50-Kollektives nach der pathomorphologischen Art der Hor-
storung wiinschenswert gewesen wire. Mithilfe dieser hétte der Einfluss des Recruitment-
Phinomens und somit einer hdrstérungsabhéngigen Feinanpassung noch tiefgreifender verifiziert
werden konnen. Das Ziel der Substudie ,,Faktor Schrittweite des Meta-Stellers*, ausgehend von der
gewdhlten Schrittweite zu Beginn der Messungen, Riickschliisse auf die Stabilitdt der Test-Retest-
Ergebnisse zu erlangen, hitte noch durch eine Zeitmessung von Messbeginn bis zum Erlangen der
subjektiv bevorzugten Einstellung ergidnzt werden konnen. Hieraus folgend hitten nicht nur Aussa-
gen zur Stabilitdt sondern gleichfalls zum Faktor ,,Zeit* getroffen werden kdnnen. Insbesondere im
Hinblick auf eine Markteinfiihrung von Horgeritefeinanpassungsprogrammen auf der Basis von
Meta-Stellern stellt der Faktor ,,Zeit™ eine entscheidende Erfolgskomponente dar, sodass in weiteren
Studien zu diesem Thema der Faktor ,,Zeit* mit berilicksichtigt werden sollte. Die in dieser Studie
verwendete Methode zur Untersuchung der Substudie ,,Faktor Belegung der Antwortalternativen
A/B* hinsichtlich stabilerer Reproduzierbarkeiten bei randomisierter bzw. nicht-randomisierter Sig-
naldarbietung stellte sich als relativ insuffizient heraus. Der Grundgedanke, durch zwei ver-
schiedene Darbietungsarten wahrnehmungsbasierte Prédferenzen gegeniiber willkiirlichen Ent-
scheidungen zu forcieren oder zumindest erkennbar zu machen, hitte noch durch eine dritte Dar-
bietungsart, in der randomisierte und nicht-randomisierte Signaldarbietungen untereinander ver-

wiirfelt werden, ergénzt werden konnen, um diesen Effekt eventuell besser zu detektieren.

Ein weiterfiihrender Gedanke dieses Problem zu 15sen, liegt in einer Anderung des Versuchs-
aufbaus, indem zu den beiden Antwortmdglichkeiten A und B noch eine Antwortmdglichkeit C, die
keinem subjektiv horbaren Unterschied der beiden dargebotenen Signalen entspricht, hinzugefiigt
werden wiirde. Hierzu miisste gleichfalls ein neues Untersuchungsprogramm erstellt werden, das
bei Anwahl der Antwortmoglichkeit C sofort die beiden ndchst hoheren Verstdrkungsstufen
miteinander vergleicht. Auf diese Weise konnten zumindest Probanden, die aufgrund ihres ein-
geschrinkten Diskriminationsvermdgens immer die gleiche Antwortmoglich anwihlen, ausge-
schlossen werden, wenngleich dies nicht fiir ein eventuell auftretendes adaptionsgebundenes
Desinteresse zutrifft. Ableitend aus dieser Diskussion wird die Problematik deutlich, diese Stor-
grofle auf ein Minimum zu reduzieren. Hinsichtlich der Substudie zum Startpunktes des Meta-Stel-

lers wire eine Untersuchung des 3 kHz- und des Lautheits-Stellers nicht nur mit randomisierter,
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sondern auch mit nicht-randomisierter Signaldarbietung bei Beginn am Startpunkt 4 denkbar ge-
wesen, um daraus folgend eine globalere Aussage zur Einflussgrofle des Faktors ,,Startpunkt des
Meta-Stellers* treffen zu konnen. Gleichfalls kdnnte auch eine Untersuchung mit Startpunkt der

Kondition am anderen Ende der Skala (Einstellung 7) weiterfilhrende Ergebnisse liefern.

Die abschlieBende Substudie zum Faktor ,,Typ des Meta-Stellers* sowie die Globalbetrachtung des
Faktors ,,Typ des Meta-Stellers* sollte eine vergleichende Betrachtung der beiden verwendeten
Meta-Steller ermoglichen. Die Datensétze dieser Substudien wurden aus den Messergebnissen der
tibrigen Substudien erhoben, sodass die bereits oben erlduterten Aspekte, hinsichtlich der ver-
wendeten Methode, gleichfalls auf diese Sub- bzw. Globalstudie libertragbar sind. Die in dieser
Studie verwendete Methode zur Untersuchung der Einflussfaktoren zur Feinanpassung von Hor-
gerdten mittels Meta-Stellern sollte in einer abschlieBenden Gesamtbetrachtung als geeignete
Methode bezeichnet werden, wenngleich die oben ausgefiihrten Anmerkungen Anlass zu weiteren

Forschungen auf diesem Gebiet geben sollten.

6.3. Ausblick
Autbauend auf dem Grundgedanken der Entwicklung von Meta-Stellern, durch die Steuerung we-
niger iibergeordneter Steller moglichst viele Basisparameter anzupassen, stellt die Spezifikation von
Meta-Stellern, welche gezielt auf typische anpassrelevante Faktoren, wie z.B. Sprach-
verstindlichkeit in Ruhe und im Storschall oder der Klang der eigenen Stimme wirken, ein noch
ungeldstes Problem dar. Die Erkenntnisse dieser Studie lassen erste Riickschliisse auf mogliche
Einflussfaktoren und somit auch StorgroBen hinsichtlich einer Horgerdteanpassung auf der Basis
von Meta-Stellern erkennen. Aufgrund der bisher mangelnden Studienlage zu diesem Thema ge-
staltet sich die Einordnung der Ergebnisse dieser Studie jedoch relativ schwierig. Hinsichtlich einer
abschlieBenden Aussage, ob dieses Verfahren zu einer effektiveren und letztendlich schnelleren
Optimierung der Horgeritefeinanpassung fithren kann, miissen weitere Studien zu diesem Themen-
komplex, unter Berlicksichtigung der eingangs angemerkten Aspekte zur Optimierung der ver-
wendeten Methode, durchgefiihrt werden. Dessen ungeachtet konnen die, in dieser Studie durch-
gefiihrten, Untersuchungen zu méglichen Einflussfaktoren als ein erster Schritt fiir die Entwicklung
von effizienten Meta-Stellern angesehen werden, auf deren Grundlage eine effektivere und

letztendlich schnellere Optimierung der Horgerédtefeinanpassung moglich sein konnte.
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7. Zusammenfassung

Unter dem Begriff Meta-Steller versteht man in der Horgerdteakustik eine libergeordnete Ein-
stellmoglichkeit zur Anpassung von Horgerdten, welche die Aktionen mehrerer Einstellparameter in
audiologisch sinnvoller Weise koppelt. Fiir die vorliegende Arbeit wurden zwei Meta-Steller

exemplarisch realisiert und untersucht:

1. ein 3 kHz-Steller, der eine selektive Anhebung der Wiedergabe bei 3 kHz bewirkt und als
»Sprachverstindlichkeitsoptimierer gedacht ist, und

2. ein sogenannter ,,Lautheits-Steller, der bei 750 Hz eine Absenkung erzeugt sowie die Ho-
hen und Tiefen in gleichem Umfang simultan anhebt und unter dem Aspekt der Klang-

optimierung konzipiert wurde.

In einer Serie von faktorspezifischen Teilstudien wurden verschiedene Einflussfaktoren untersucht,
wie ,,Alter”, ,Horstorung®, ,,Schrittweite des Meta-Stellers”, ,,Belegung der Antwortalternativen
A/B%, ,Lage des Startpunktes* und ,,Typ des Meta-Stellers, die fiir die Horgeratefeinanpassung
mittels Meta-Stellern a priori relevant zu seinen schienen. Zum Einfluss des Faktors ,,Typ des Meta-

Stellers* wurde eine globale Datenauswertung iiber alle Substudien durchgefiihrt.

Die Untersuchungen wurden computergesteuert mit einem eigens entwickelten MATLAB-
Programm durchgefiihrt, wobei die Schalldarbietung liber Kopfhorer und die Interaktion mit dem
Probanden mittels eines beriihrungsempfindlichen Bildschirms (Touch-Monitor) erfolgte. Mit
dieser Untersuchungseinheit wurden den Probanden Schallbeispiele (,,Gieener Dialog im Stor-
schall“ und eine Musikpassage) dargeboten und die Testpersonen haben den Wiedergabe-
frequenzgang mithilfe der Meta-Steller auf der Basis von systematischen Paarvergleichen (Simplex-
Verfahren) entsprechend ihrer personlichen Priaferenz interaktiv optimiert. Der Optimierungs-
prozess wurde fiir beide Meta-Steller und fiir beide Schallbeispiele jeweils dreimal durchgefiihrt,
sodass die Streuung der Ergebnisse ausgewertet und Haufungen von Préferenzen erkannt werden
konnten. Das Probandenkollektiv umfasste drei Teilgruppen: Acht Normalhérende jlinger als
30 Jahre (nh30), Acht altersentsprechend Normalhorende é&lter als 50 Jahre (nh50) und
Acht Probanden mit Schallempfindungsstorungen dlter als 50 Jahre (sh50), sodass die Faktoren

»Alter” und ,,HOrstorung™ separat studiert werden konnten.

Die Ergebnisse der Substudie zum Faktor ,,Alter* zeigen, dass die jiingeren normalhdrenden Pro-

banden (nh30) fiir beide Steller eine stabilere Reproduzierbarkeit im Vergleich zur Probanden-
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gruppe mit altersphysiologischer Normalhorigkeit (nh50) liefern und somit der Faktor ,,Alter* als
Einflussgrofle zu beriicksichtigen zu sein scheint. Auch der Faktor ,,Horstorung® scheint aufgrund
stabilerer Reproduzierbarkeiten der Probandengruppe mit Horverlust (sh50) gegeniiber der alters-
dquivalenten Probandengruppe mit altersphysiologischer Normalhdrigkeit (nh50) {iber beide Steller
eine Einflussgrofe darzustellen. Die Substudie zum Faktor ,,Schrittweite® (adaptiv vs. fest) des
Meta-Stellers zeigt fiir beide Meta-Steller eine geringe Varianz der Ergebnisse bei Wahl einer
adaptiven Schrittweite. Hinsichtlich der Belegung der Antwortalternativen A/B (randomisiert vs.
Nicht-randomisiert) zeigen die Ergebnisse fiir die nicht-randomisierte Darbietungsform eine hohere
Reproduzierbarkeit fiir den 3 kHz-Steller, wiahrend dies fiir den Lautheits-Steller nicht der Fall ist.
Die Untersuchungen zum Faktor ,,Lage des Startpunktes des Meta-Stellers* (Start am Rand oder in
der Mitte des Einstellbereichs) ergeben fiir beide Meta-Steller keine Uberlegenheit beziiglich der
Einstellreproduzierbarkeit. Die eingestellte priaferierte Wiedergabe ist dagegen durchaus vom Start-
punkt des Optimierungsprozesses abhingig. Die Auswertung der Substudie zum Faktor ,,Typ des
Meta-Stellers ergibt eine groflere Stabilitdt der Einstellergebnisse beim 3 kHz-Steller fiir Musik
sowie beim Lautheits-Steller fiir den Gielener Dialogs im Storschall. Auch die Globalbetrachtung
des Faktors ,,Typ des Meta-Stellers* liefert keine universelle Uberlegenheit eines der Meta-Steller,
wenngleich auch hier die bereits erwihnte signalabhiingige Uberlegenheit der verwendeten Meta-

Steller deutlich wird.

In welchem Umfang die Horgeritefeinanpassung mittels Meta-Stellern, die aufgrund der tech-
nischen Weiterentwicklung immer komplexer werdende Feinanpassung von Horgerdten zu simpli-
fizieren vermag, bleibt abzuwarten. Dies wird in erster Linie davon abhéngen, ob es gelingt, Meta-
Steller zu entwickeln, die gezielt auf typische anpassrelevante Dimensionen (Sprachverstehen,
Klangqualitit, Natiirlichkeit der eigenen Stimme etc.) wirken. Abschlieend ist festzustellen, dass
diese Studie einige relevante Einflussfaktoren fiir die Horgeratefeinanpassung mittels Meta-Stellern
detektieren konnte, wenngleich auf diesem Gebiet noch weitere Studien nétig sind, um die Ent-

wicklung von Meta-Stellern voran zu bringen.

7.1. Summary
In hearing aid acoustics the term “meta-controller” is defined as a complex adjustment tool that
combines the action of a couple of fitting parameters in an audiologically meaningful way. For this

study two different meta-controllers have been exemplarily implemented and investigated:
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1. aso called 3-kHz controller acting as a selective enhancement at 3 kHz and supposed to be a
speech recognition optimizer and

2. a so called “loudness-controller” that creates a dip at 750 Hz and at the same time an en-
hancement in the low and high frequencies. This controller was originally designed as a

sound optimizer particularly for music.

29 ¢

By means of a series of factor-specific sub-studies factors, e.g. “age”, “hearing loss”, “step size of
meta controllers”, “contents of the response alternatives A/B “, “position of the starting point” and
“type of meta-controller”, which may be a priori relevant for the hearing aid fine-tuning process by
means of meta controllers were investigated. A global data analysis has been run across all sub-

studies to check on the factor "type of meta-controller".

Computer-aided measurements were carried out by using a MATLAB script developed particularly
for this purpose. The sound samples were presented via headphones and the interaction with the test
subjects was achieved by a touch screen which was connected to a computer. By means of this test
set-up sound samples (the so called “Giessen Dialogue in noise” and a piece of music) were pre-
sented to the subjects which had the possibility to optimize the frequency response with the meta-
controllers using systematic pair comparisons (Simplex procedure) according to their personal
listening preferences. The optimizing process has been run through for both sound samples and both
meta-controllers three times each so that the test-retest variance could be calculated and sound
preferences could be detected. Three sub-groups of test subjects served for this study: 8 normal
hearing listeners younger than 30 years of age (nh30), 8 age-related normal hearing subjects older
than 50 years (nh50) und 8 subjects with sensor neural hearing loss older than 50 years (sh50). So

the factors “age” and “hearing loss” could be studied separately.

The results of the sub-study aiming on the factor “age* shown for young normal hearing listeners
(nh30) compared to older subjects with age-relared hearing (nh50) for both meta-controllers a better
test-retest reliability, i.e. the factor “age” appears to play a role for the optimization process. A
comparison of the outcomes of the nh50- and the sh50-group shows that also the factor “hearing
loss” seems to be relevant for the test-retest stability. The sub-study on the factor “step size”
(adaptive versus fixed) of the meta-controller reveals for both meta-controllers a smaller variance of
the optimal settings for the procedure with adaptive step-size. In terms of “contents of the response
alternatives A/B” (randomized versus non-randomized) the results for the non-randomized presen-

tation of the response alternative show a higher reproducibility for the 3 kHz-controller. However,
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this is not the case for the loudness controller. The investigation on the factor “position of the start-
ing point” (start at the edge or in the middle of the range of settings) reveals no difference between
both meta-controllers in terms of reproducibility. The preferred frequency response however is
affected by the starting point chosen for the optimization process. The results of the sub-study on
the factor “type of meta-controller” show a better test-retest reliability for the 3 kHz-controller with
music and for the loudness controller using the Giessen Dialogue in a noisy environment. Also the
global analysis across all sub-studies does not show a universal advantage of one of the meta-
controllers in terms of test-retest reliability. However, to global data analysis on the influence of the
factor “type of meta-controller” confirms the superiority of the meta-controllers for a special sound

sample as mentioned above.

After this study it is still open to what extent the hearing aid fine-tuning process that will be more
and more complex due to the technical development, can be simplified and accelerated by the use of
meta-controllers. This extent will be affected primarily by whether or not it will be possible to de-
velop meta-controllers acting specifically on typical fitting relevant dimensions, such as speech in-
telligibility, sound quality, naturalness of own voice etc. Finally, it can be stated that this study has
identified some relevant factors of influence for the fine-tuning process of hearing aids by means of
meta-controllers. Nevertheless, further studies are needed to achieve progress in the development of

meta-controllers.
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Bezeichnung

Aufgabenstellung eines Horgerétes in Darstellung des Tonaudiogramms: Verstér-
kung des mittleren Langzeit-Sprachspektrums (grau unterlegt) in den individuel-
len Restdynamikbereich, sodass das verstirkte Spektrum (rot unterlegt) zwischen
Horschwelle (HS) und Unbehaglichkeitsschwelle (US) zu liegen kommt (nach
KieBling).

Hauptkomponenten eines Horgerédtes mit analoger Signalverarbeitung bestehend
aus Schallempfinger (grau), Verstirker und Schallsender (rot) nach KieBling.
Beispiel fiir die Bestimmung des Zielfrequenzganges mittels Isophonen-
differenzmal3. Zundchst wird der Pegel angenehmen Horens (MCL, most com-
fortable level) durch 2:1-Division des mit Sinustonen bestimmten Restdynamik-
bereichs geschitzt. Der frequenzabhidngige Verstarkungsbedarf bestimmt sich aus
dem Abstand der MCL-Kontur zur 75-phon-Kurve (grau) unter Zuhilfenahme
zusdtzlicher Annahmen (,,erweitertes Isophonendifferenzmal3*) nach KieB3ling.
Pegel-Lautheits-Funktion eines unversorgten Gehors. Die Lautheitsfunktion,
deren deutliche Steigungen im Hochtonbereich ein ausgepréigtes Rekruitment
andeuten, werden durch Kategoriallautheitsskalierung von Schmalband-Rausch-
Bursts der Mittenfrequenzen 0,25, 0,5, 1, 2, 4 und 8 kHz bestimmt. Die Pfeile
(rot) zeigen den frequenz- und eingangspegelabhingigen Verstiarkungsbedarf an
(nach KieBling).

Tonaudiometrische Grenzkriterien fiir den Ausschluss aus den Probandengruppen
nh30 bzw. nh50. Diese Kriterien waren auf beiden Ohren einzuhalten
Horschwellenmittelwerte und Standardabweichungen der Probandengruppe nh30
fiir das rechte Ohr

Horschwellenmittelwerte und Standardabweichungen der Probandengruppe nh30
fiir das linke Ohr

Horschwellenmittelwerte und Standardabweichungen der Probandengruppe nh50
fiir das rechte Ohr

Horschwellenmittelwerte und Standardabweichungen der Probandengruppe nh50
fiir das linke Ohr

Horschwellenmittelwerte und Standardabweichungen der Probandengruppe sh50
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4.7

4.8

4.9
4.10

4.11
4.12

4.13

5.1

5.2

53

5.4

5.5

5.6

5.7

5.8

fiir das rechte Ohr

Horschwellenmittelwerte und Standardabweichungen der Probandengruppe sh50
fiir das linke Ohr

Beispiel eines Messdurchlaufs fiir adaptive Schrittweite. In dieser Programm-
version wird die Schrittweite nach dem ersten Richtungswechsel halbiert, um den
Optimierungsprozess nach anfianglichen ,,Grobdnderungen® im Weiteren zu ver-
feinern.

Graphischee Benutzeroberfldche fiir das A/ B Optimierungsverfahren.

Graphische Darstellung der Funktion eines ,, 3 kHz-Stellers* (Sprach-
verstiandlichgkeitssteller)

Graphische Darstellung der Funktion eines ,,Lautheitsstellers* (guter Klang)
Graphische Darstellung eines Durchlaufs bei einem Probanden mit seinen ge-
wihlten Einstellungen. Am Beispiel von vier verschiedenen Probanden illustriert.
Beispiel einer kategorialen Lautheitsskalierung. Links sind die Antwort-
moglichkeiten fiir den Probanden und rechts eine beispielhafte Lautheitsfunktion
(rot), in diesem Fall mit Recruitment, in Relation zum Normbereich (grau unter-
legt) dargestellt (nach KieBling).

Genmittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

Genmittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

Gemittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: adaptive Schritt-
weite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: adaptive Schritt-
weite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

Genmittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:

adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1
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59

5.10

5.11

5.12

5.13

5.14

5.15

5.16

5.17

5.18

5.19

5.20

5.21

5.22

5.23

5.24

5.25

Genmittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

Gemittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: adaptive Schritt-
weite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: adaptive Schritt-
weite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

Gemittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh 50

Gemittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: nicht randomisiert;
Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: nicht randomisiert;
Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

Gemittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Gemittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: nicht randomisiert;
Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: nicht randomisiert;
Startpunkt bei 1 ; Probandengruppe sh50

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
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5.26

5.27

5.28

5.29

5.30

5.31

5.32

5.33

5.34

5.35

5.36

5.37

5.38

5.39

5.40

541

adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

Gemittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50
Gemittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: adaptive Schritt-
weite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: adaptive Schritt-
weite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Genmittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

Gemittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50
Genmittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: adaptive Schritt-
weite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: adaptive Schritt-
weite; Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
randomisiert; feste Schrittweite; Probandengruppe nh50

Genmittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
randomisiert; feste Schrittweite; Probandengruppe sh50

Gemittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: randomisiert; feste Schrittweite; Probandengruppe nh50

Genmittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: randomisiert; feste Schrittweite; Probandengruppe sh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: randomisiert; feste

Schrittweite; Probandengruppe nh50
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5.43

5.44

5.45

5.46

5.47

5.48

5.49

5.50

5.51

5.52

5.53

5.54

5.55

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: randomisiert, feste
Schrittweite; Probandengruppe sh50

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
randomisiert; feste Schrittweite; Probandengruppe nh50

Genmittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
randomisiert;

feste Schrittweite; Probandengruppe sh50

Gemittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: randomisiert; feste Schrittweite; Probandengruppe nh50

Genmittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: randomisiert; feste Schrittweite; Probandengruppe sh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: randomisiert; feste
Schrittweite; Probandengruppe nh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: randomisiert; feste
Schrittweite; Probandengruppe sh50

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe
nh50

Gemittelte Spannweite und deren Standardabweichung. Ubrige Einstellungen:
adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe
sh50

Genmittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probanden-
gruppe nh50

Gemittelte Standardabweichung und deren Standardabweichung. Ubrige Einstel-
lungen: adaptive Schrittweite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probanden-
gruppe sh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: adaptive Schritt-
weite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe nh50

Absolute Hiufigkeit der Einstellungen. Ubrige Einstellungen: adaptive Schritt-
weite; nicht randomisiert; Startpunkt bei 1; Probandengruppe sh50

Median und Quartile der Mittelwerte der Spannweite, gemittelt iiber alle Pro-

bandenkollektive sowie allen Einstellungsparametern.
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10.Tabellenverzeichnis

Nr. Bezeichnung
1.1 Kombination der wichtigsten AGC-Schaltungen und deren Hauptfunktionen.
4.1 Liste der verwendeten Testkonditionen, die jeweils fiir Musik und den Gie3ender

Dialog im Storschall fiir alle Probanden (n=24) untersucht wurden.
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11.Anhang

11.1.
Abb.
AGC
Al
AVC

BAHA

BICROS

CIC- Geriite

CROS

dB

DSL {i/o}
HdO- Gerite
Hz

10- Gerite

LoudFit++

MATLAB 6.5

MCL
NAL- NL1

Glossar

Abbildung

automatic gain control, bezeichnet eine automatische Verstarkungsregelung
Artikulationsindex

automatic volume control, bezeichnet eine Form der AGC- Schaltung mit deren
Hilfe das hiufige nachregeln am Potentiometer minimiert werden kann

bone anchored hearing aid, bezeichnet eine im Mastoid verankerte Schraube an
welche ein Horgerit angekoppelt werden kann

binaural contralateral routing of signals, bezeichnet eine Horgerdteversorgung,
welche angewendet wird, wenn auf einem Ohr eine Taubheit und auf dem bes-
ser horenden Ohr eine versorgungsbediirftige Horminderung vorliegt. Hierbei
wird zusdtzlich zur CROS- Versorgung das besser horende Ohr mit einem
Mikrophon unterstiitzt

completely in the canal, bezeichnet Horgerdte die vollstindig im Gehorgang
liegen

contralateral routing of signals, bezeichnet eine Horgerédteversorung fiir ein-
seitige Taubheit , welche mittels Mikrophon den Schall auf der ertaubten Seite
aufnimmt und dem anderen, normalhérenden Ohr zuleitet.

Dezibel

desired sensation level, bezeichnet eine Anpassformel fiir Horgerite

Horgeriéte die hinter dem Ohr getragen werden

Hertz

Horgerdte die im Ohr, also im Gehorgang und teilweise in der Ohrmuschel,
getragen werden

Strategie zur Anpassung von Horgeréten, die in Zusammenarbeit der HérTech
gGmbH Oldenburg und dem Funktionsbereich Audiologie des Universitéts-
klinikums GieBBen und Marburg GmbH, Standort Gief3en, entwickelt wurde
Programmiersprache, z.B. zur Entwicklung von Testprozeduren

most comfortable level, beschreibt den Pegelbereich angenehmsten Horens
National Acoustics Laboratories (Sitz in Sydney, Australien), bezeichnet eine

Anpassformel fiir nicht-lineare Horgerate
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nh30
nh50
sh50

11.2.

Probandenkollektiv der Normalhdrenden unter 30 Jahren

Probandenkollektiv der Normalhorenden Uiber 50 Jahren

Probandenkollektiv der Schwerhorigen iiber 50 Jahren

Audiogrammdaten der Probandengruppen

Audiogrammdaten der Probandengruppe normalhdrender unter 30 Jahren

Rechtes Ohr

Frequenzen | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband
1 2 3 4 5 6 7 8

0,125kHz |5 10 10 5 10 10 0 5

0,25kHz |5 10 10 5 10 5 0 5

0,5 kHz 5 10 10 5 10 10 0 5

1 kHz 10 5 10 0 10 10 0 5

2 kHz 5 5 10 0 10 10 5 5

3 kHz 0 5 10 0 10 5 5 5

4 kHz 5 5 10 5 10 10 5 5

6 kHz 10 5 10 0 10 10 5 5

8 kHz 5 5 10 5 10 10 0 5

Linkes Ohr

Frequenzen | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband
1 2 3 4 5 6 7 8

0,125kHz |5 10 10 0 10 10 0 5

0,25kHz |5 10 10 0 10 10 0 5

0,5 kHz 0 10 10 0 10 10 0 5

1 kHz 0 5 10 0 10 5 0 5

2 kHz 5 5 10 5 10 5 0 5

3 kHz 0 5 10 0 10 5 5 5

4 kHz 0 5 10 5 10 5 5 5

6 kHz 5 10 10 0 15 10 5 5

8 kHz 0 10 10 0 15 5 0 5
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Audiogrammdaten der Probandengruppe altersentsprechender normalhdrender tiber 50 Jahren

Rechtes Ohr

Frequenzen | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband
1 2 3 4 5 6 7 8

0,125 kHz |15 10 10 10 5 10 10 15

0,25kHz |10 10 10 10 5 10 10 15

0,5 kHz 10 10 10 5 5 10 10 10

1 kHz 5 10 10 10 5 10 10 10

2 kHz 10 10 10 20 10 10 10 20

3 kHz 15 15 10 10 15 20 15 25

4 kHz 20 20 20 30 25 25 10 30

6 kHz 25 30 20 35 30 30 25 35

8 kHz 30 35 25 40 35 40 40 45

Linkes Ohr

Frequenzen | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband
1 2 3 4 5 6 7 8

0,125 kHz |10 10 5 10 10 10 10 15

0,25kHz |10 10 5 10 10 10 10 10

0,5 kHz 10 10 5 10 10 10 10 10

1 kHz 10 10 5 10 10 10 10 15

2 kHz 15 10 5 15 20 15 10 15

3 kHz 15 20 10 10 20 20 10 25

4 kHz 20 25 25 10 25 30 10 30

6 kHz 30 25 25 20 30 40 30 30

8 kHz 30 30 25 30 40 45 30 35
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Audiogrammdaten der Probandengruppe scherhdriger iiber 50 Jahren

Rechtes Ohr

Frequenzen | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband
1 2 3 4 5 6 7 8

0,125 kHz |20 25 20 30 55 45 20 30

0,25kHz |20 30 20 30 60 50 20 30

0,5 kHz 20 40 20 30 65 55 25 30

1 kHz 25 50 20 30 75 55 25 45

2 kHz 50 60 45 30 75 60 40 60

3 kHz 60 60 50 35 80 60 50 75

4 kHz 60 60 55 40 80 65 55 85

6 kHz 70 70 70 70 85 70 70 95

8 kHz 85 75 70 95 90 80 80 100

Linkes Ohr

Frequenzen | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband
1 2 3 4 5 6 7 8

0,125 kHz |25 35 20 50 50 40 25 40

0,25kHz {30 35 20 55 50 40 25 40

0,5 kHz 30 40 20 60 60 45 25 45

1 kHz 40 50 25 80 75 50 35 65

2 kHz 60 55 45 80 85 60 50 80

3 kHz 75 55 50 85 85 75 50 90

4 kHz 90 55 60 90 85 75 55 100

6 kHz 95 60 60 95 95 75 75 100

8 kHz 100 65 65 100 100 75 95 100
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11.3.

Probandengruppe der Normalhorenden unter 30 Jahren

Daten zur Zusammenstellung der einzelnen Probandengruppen

Proband| Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband
Probanden 1 2 3 4 5 6 7 8
Alter * 25 28 28 23 25 24 25 22
Geschlecht A m w w m m m m
Altersdurchschnitt *25 Minnliche 2

Probanden

Spannweite des 6 Weibliche 6
Alters * Probanden
Maximales Alter * |28
Minimales Alters * 22
* Altersangaben in Jahren
Probandengruppe der Normalhoérenden iiber 50 Jahren

Proband| Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband
Probanden 1 2 3 4 5 6 7 8
Alter * 67 65 52 64 62 56 65 63
Geschlecht M A \\4 m \A4 W m m
Altersdurchschnitt *|61,8 Mainnliche 3

Probanden

Spannweite des 15 Weibliche 5
Alters * Probanden
Maximales Alter * |67
Minimales Alters * |52

* Altersangaben in Jahren
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Probandengruppe der Schwerhorenden iiber 50 Jahren

Proband| Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband | Proband

Probanden 1 2 3 5 6 7 8
Alter * 66 66 53 64 62 55 65 65
Geschlecht M W A m W \A4 A m
Altersdurchschnitt *|62 Mainnliche 3

Probanden
Spannweite des 13 Weibliche 5
Alters * Probanden
Maximales Alter * |66
Minimales Alters * |53

* Altersangaben in Jahren
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