Fallbeispiele

Anhand einiger Fallbeispiele soll die Anwendung der OAE in diesem Abschnitt
ndher veranschaulicht werden. Da erst durch die Einbettung der OAE in den
Kontext des vollstindigen audiologischen Methodeninventars eine fundierte
Differenzialdiagnostik moglich ist, werden hierbei auch andere funktionelle
und morphologische Befunde einbezogen. Des Weiteren wird auch auf mégli-
che Fehlerquellen und die in der Praxis oftmals schwierige Abgrenzung zwi-
schen nicht nachgewiesenen und nicht vorhandenen OAE eingegangen.

Anhand der vorgestellten Fallbeispiele wird deutlich, dass die otoakusti-
schen Emissionen als Baustein der objektiven Audiometrie wesentlich zur Dif-
ferenzierung zwischen intakten und geschddigten Komponenten des Horsys-
tems beitragen, auch wenn in Einzelfillen weiterhin Fragen offen bleiben. Noch
immer treten Situationen auf, in denen eine organische Ursache fiir die Hor-
stérung letztlich nicht gefunden werden kann - diese Situationen sind aber
in den letzten Jahren seltener geworden.

Vollstandige EOAE

Ausgangspunkt der Betrachtungen sind die vollstindigen EOAE - d.h. die
TEOAE und die DPOAE sowie die daraus abgeleiteten Gréf3en und alle relevan-
ten Begleitdaten - eines Normalhorenden (Abb.5.1).

Der fiir die TEOAE-Messung verwendete Stimulus entspricht ausweislich
seiner Zeitfunktion (oben links), seines Pegels (82,8 bzw. 82,5dB SPL) und
seines Spektrums (oben rechts) nahezu dem Idealfall. Es lagen sehr gute Mess-
bedingungen vor, da die Sondenstabilitdt hohe Werte (94 bzw. 100%) aufweist
und trotz relativ niedrig eingestellter Artefaktschwelle (3,7 bzw. 3,1 mPa)
nur wenige (15 bzw. 44) Artefakte aufgetreten (und verworfen worden)
sind. Diesen giinstigen Bedingungen entsprechend weist das Restrauschen
nur einen niedrigen Pegel (-5,0 bzw. -5,5dB SPL) auf und die TEOAE sind
sehr gut reproduzierbar (Repro beidseits 98,2 %, entsprechend einer Signal-
Rausch-Differenz SND von 9,2 bzw. 9,1 Standardabweichungen SD). Thre um
den Einfluss des Restrauschens korrigierte Amplitude betrdgt 15,2 bzw.
14,6 dB SPL. Am Schwarzungsgrad der Balken unter den TEOAE-Zeitkurven
(gliding reproducibility) ist zu erkennen, dass die Reproduzierbarkeit in allen
Latenzbereichen hoch ist. Die TEOAE-Spektren (rechts unter den Stimulusspek-
tren) zeigen fiir beide Ohren im Frequenzbereich von 500Hz bis 4 kHz eine
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Abb.5.1 Kompletter EOAE-Befund bei beidseits normaler Hérschwelle, gemessen an einem
zehnjéhrigen, tiber Ohrgerdusche klagenden Jungen.

hohe und weit iiber das Restrauschen (schattierte Flache) hinausgehende In-
tensitdt. Die Schwarzung am unteren Rand der Spektren ldsst erkennen, dass
Signale zwischen 250 und 500 Hz nur schlecht reproduzierbar sind (die unter
250 Hz sichtbare, hoch reproduzierbare Signalintensitdt ist ein Berechnungsar-
tefakt). Im rechten unteren Teil der Darstellung sind die vor der DPOAE-Mes-
sung bestimmten Gehorgangsantworten und darunter die bei einem Reizpegel
=67 dB SPL (mit L, =L,) gemessenen DP-gramme gezeigt. Das Signal/Rausch-
Verhdltnis entspricht dem vertikalen Abstand zwischen den Messpunkten und
der schattierten, das Restrauschen wiedergebenden Fldche und es liegt je nach
Frequenz zwischen etwa 20 und nahezu 40 dB. Die DPOAE-Amplitude betragt
jenach Frequenz 10 bis iiber 20 dB SPL. Audiologisch verwertbar sind nur die im
waagerecht verlaufenden Bereich der Gehdrgangsantworten von 1-4 kHz lie-
genden Messwerte. In diesem Bereich liegen deutlich ausgeprdgte TEOAE und
DPOAE mit nur kleinen und daher unbedeutenden Seitendifferenzen vor.
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OAE beim Saugling

Die Amplituden der OAE sind aller Erfahrung nach im Falle einer normalen
Funktion von Innen- und Mittelohr bei Sduglingen erheblich gréRer als bei Kin-
dern, Jugendlichen oder Erwachsenen. Dies begiinstigt ihren Nachweis auch
unter nicht idealen Untersuchungsbedingungen. Das in Abb.5.2 gezeigte Bei-
spiel vereinigt die typischen Merkmale in Hinblick auf die oftmals erschwerten
Messbedingungen und die dadurch bedingten Besonderheiten der Auswer-
tung. Es demonstriert die Notwendigkeit, zwischen physiologisch nicht vor-
handen und messtechnisch nicht nachweisbaren Antworten zu unterscheiden.
Trotz verbleibender Unsicherheiten z.B. beim Nachweis von OAE-Signalen
niedriger Frequenz, wird das Ergebnis als Normalbefund gewertet.

Die durch das Stérgerdusch verursachten Schwierigkeiten bei der Registrie-
rung sind daran zu erkennen, dass trotz sehr hoch eingestellter Artefaktgrenze
(11,0 mPa) eine hohe Zahl von Artefakten (173 bzw. 623) aufgetreten ist. Auf der
linken Seite wurde die Daten-Akquisition aus diesem Grund frither abgebro-
chen (Mittelung iiber 200 statt 260 Reizsequenzen). Dennoch ist die Reprodu-
zierbarkeit der TEOAE hoch (92,9 bzw. 83,7 %) und sie nimmt mit zunehmender

Liniv-HNO-Klinik Haidalhsry - Audiclogrsches Lsbor - EQAE-Sefund | [Sti- 1 TEOAE Spesren mcrfs ‘St TEOAES
Name A H (m) Daturn: 25, 1.2006
Ater 04 Jabre Cusgn. Koniroie
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Abb.5.2 EOAE bei einem vier Monate alten mannlichen Sdugling.

Hoth, Neumann, Das OAE-Handbuch (ISBN 313142561x), © 2006 Georg Thieme Verlag KG



110 5 Fallbeispiele

Latenz etwas ab. Das zuletzt genannte Merkmal gilt allgemein als Hinweis auf
einen Tieftonhorverlust, ist im vorliegenden Fall aber eher eine Konsequenz der
Storgerdusche, die meistens im Bereich niedriger Frequenzen dominieren. Sie
treten in den Frequenzspektren und im DP-gram deutlich in Erscheinung und
verhindern den Nachweis von TEOAE und DPOAE niedriger Frequenz.

Einfluss spontaner OAE

Die evozierten Emissionen (EOAE) konnen durch spontane OAE (SOAE) beein-
flusst werden. Die Auswirkung der SOAE besteht darin, dass TEOAE und DPOAE
eine groRere Amplitude insbesondere bei hohen Frequenzen aufweisen. Audio-
logisch geht die Anwesenheit von SOAE mit besseren Hérschwellen im erwei-

MName: G.H. (w) 0
Alter: 22 5 Jahre
Diagnose: Probandin
Ohr: rechts s
Messung: 22 91998 .
Auswertung: 3. 7.2006 EerS ET
TECAE DMLODATAVECHOR? 21.7 -2.10 95198092203 DT 50
Stimulus level = 81.6 dB re Yss CLIKN Compound sigh. = 14.8 dB SPL
JINWVW"W Stability =94 % Residual noise = -7.5 dB SPL a0
Accepted: 260 sweeps Trug OAE level = 148 dB SPL
Rejected: 5 Signal-Noise-Diff. =12.1 5D 100
Reproducibility = 98.8% B HL !
05 10 20 40kHz
TEQAE FFT

[t} 5 10 15 20me

DFOAE D:% ILODATAYECHOS7 21.7.-2.10.98% DPDATAY HUBEROOL, DG

£1 in kHz: 0.8 1.z 6 2.5 3.3

£2 in kHz: 1.0 1.5 2.0 3.0 4.0

L1 in dB SPL: 68.5 70.2 69,7 68.5 70.9

L2 in dB SPL: 68.2 70.2 69.2 70.3 74.3 4B [2=70dB spl [DPgram
L{2f1-f2} in dB SPL: -1z 6.3 9.4 7.1 6.4 SPLDP = 6.2 dB =ql
Noise + 2 3D in dB SPL:  -10.9 -11.9 -1z.2 -14.0 -12.9

S/N (97%) in dB: 10.0 18.4 21.9 21.3 19.5

Noise ampl. in pPa: 2.8 z.4 z.0 1.8 1.9 0

Noise stddev. in pPa: 1.4 1.3 1.5 1.1 1.3

DP error in pPa: 0.4 0.4 0.5 0.3 0.4

True DP amplitude in pPa: 17.2 a1.2 53.0 45.3 41.7 0

Trus DF level in dB: -1 6.3 9.4 7.1 6.4

Noise level in B SPL: -16.8 -18.3 -z0.z -20.7 -z0.2 10
Sign.-Noise-Diff. / SD: 10.3 28.0 38.9 40.1 30.6

No. of averages: 77 79 70 73 79

Abb.5.3 Spontane OAE (SOAE) beeinflussen die Morphologie der TEOAE und ihre Para-
meter, so wie auch die der DPOAE. Die TEOAE zeigen das charakteristische Bild sehr
regelmaRiger Schwingungen hoher Frequenz. Typisch sind auch groRe TEOAE- und DPOAE-
Amplituden sowie das dadurch bedingte gute Signal/Rausch-Verhdltnis (bzw. eine hohe
Reproduzierbarkeit).
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terten Hochtonbereich einher (Schmuziger et al. 2005). Da die Spontanaktivitit
der Haarzellen durch den Clickreiz synchronisiert wird, sieht das Wellenmu-
ster der TEOAE sehr viel regelmiRiger aus als ohne SOAE (Abb. 5.3). Bei Uber-
lagerung mehrerer SOAE eng beieinander liegender Frequenzen kdnnen sehr
regelmafige periodische Muster auftreten, dhnlich wie sie bei einer akusti-
schen Schwebung beobachtet werden.

Presbyakusis

Die bei Personen in hoherem Alter gemessenen OAE sind regelmdRig charak-
teristisch fiir das altersentsprechend beeintrdchtigte Hochtongehor, sie sind
aber nicht fiir die Presbyakusis spezifisch (Abb. 5.4). Es muss aber davon aus-
gegangen werden, dass die OAE-Amplituden grundsatzlich kleiner sind als bei
einem jiingeren Ohr mit gleicher Horschwelle, sodass die OAE bereits bei ge-
ringgradigen Horverlusten fehlen konnen (Hoth und Gudmundsdottir 2006).

Hoher permanenter Storgerduschpegel

Haufig fiihren Storeinfliisse dazu, dass der Nachweis der OAE scheitert. Weni-
ger als der im Allgemeinen gut beherrschbare Umgebungsschall spielen hier
die nicht abschirmbaren, vom Patienten beispielsweise durch eine behinderte
Nasenatmung verursachten Stérgerdusche eine Rolle. Diese Situation fiihrt zu
Ergebnissen, die mit einem hohen Restgerduschpegel belastet sind und keines-
falls als emissionsnegativ interpretiert werden diirfen (Abb.5.5).

Einem hohen permanenten Storgerduschpegel wird wahrend der Messung
durch eine hohe Artefaktgrenze (hier 8,0 mPa) Rechnung getragen. Ihre Wahl
wird nicht durch das Ziel bestimmt, alle gest6rten Signalabschnitte zu verwer-
fen, sondern von der Hoffnung, trotz der ungiinstigen Bedingungen durch die
Auswahl der am wenigsten gestorten Signalabschnitte ein verwertbares Ergeb-
nis zu erhalten. Im gezeigten Fall eines vierjdhrigen Jungen (Abb. 5.5), bei dem
die Nasenatmung aufgrund einer vergrofRerten Rachenmandel (Adenoide) be-
hindert und dadurch gerduschvoll war, wurden nur 22 % aller registrierten Ab-
schnitte (260 von 916 +260) der Mittelung zugefiihrt. Trotz dieser rigorosen
Selektion lag im Mittelungsergebnis nach entsprechend langer Messdauer
noch ein hoher Restgerduschpegel von 9,3 dB SPL vor. Um vor diesem Hinter-
grund mit einem Mindestabstand von 6 dB nachweisbar zu sein, miisste die
reine (vom Restrauschen befreite) Emission eine Amplitude von mindestens
14,1 dB SPL aufweisen (vgl. Zahlenbeispiel auf S. 53f.). Ein {iber das Rauschen
hinausgehendes Signal deutet sich im TEOAE-Spektrum bei Frequenzen zwi-
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Abb.5.4 Diese bei einem 77-jahrigen Patienten mit altersentsprechendem Horvermdgen
gemessenen OAE weisen die typischen Merkmale einer innenohrbedingten Hochton-
schwerhdrigkeit auf.

Hoth, Neumann, Das OAE-Handbuch (ISBN 313142561x), © 2006 Georg Thieme Verlag KG



5.6 Unglinstige Sondenlage 113

Mamea: L. M. {m) atim

Alter: 4.1 Jahre

Dratum: 27. 2. 2006

Diagn.: V.a Horminderung £
atim resp | r

7‘\[

Jil Nrr——————1

wan M\ W”"”W“\ %J%Mm«
N . e | — |

1] 5 10 15 A ms

Reiz: Messung: Ergebnis:

links Angenomman: 260 Sequanzan Signal + Restrauschen = 11.5 dB SPL
CLIKM Varwarfen: 916 Sequenzen Signal (OAE) = 7.5dB SPL
Abschwachung = -4 dB Grenze: B.0 mPa Restrsuschen = 0.3 dB SPL
Reizpegel = B3.0 dB re Yss Mesedauer = 3 min 37 sec Signal-Rausch-Dsff. = -0.1 StdAkw
Stabilitat = 73 % Maodus = 0 Reproduzierbarkeit = 24 6%

Abb.5.5 TEOAE-Messung bei einem vierjdhrigen Jungen mit behinderter Nasenatmung
aufgrund einer vergroBerten Rachenmandel (Adenoid).

schen 2 und 4 kHz an, es setzt sich in der Gesamtreproduzierbarkeit aber nicht
gegen die Storeinfliisse durch. Keinesfalls darf dieses Ergebnis zur Interpreta-
tion ,keine TEOAE vorhanden* fiihren. Die korrekte (aber uniibliche) Schluss-
folgerung miisste heifSen: ,Emissionen, deren korrigierte Amplitude tiber 14 dB
liegt, konnen bei dem untersuchten Ohr ausgeschlossen werden*.

Ungtinstige Sondenlage

Die Messung der OAE ist sehr empfindlich auf die Lage der Gehdrgangssonde.
Gravierende Fehler konnen auftreten, wenn der Gehorgang verlegt oder die
Sonde zur Gehorgangswand gerichtet ist. Diese Situation ist daran zu erkennen,
dass der Sollwert des automatisch eingestellten Reizpegels mit einer unge-
wohnlich kleinen Verstarkung (gain) erreicht wird. Ohne Beachtung dieses Zu-
sammenhanges muss das Ergebnis als emissionsnegativ gewertet werden.
Nach Korrektur der Sondenlage liegt ein groBeres Gehdrgangsrestvolumen
vor, es ist eine grolere Verstarkung erforderlich und die OAE sind eindeutig
und mit groRer Amplitude nachweisbar (Abb. 5.6).
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