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Schwerhorigkeit mittels Rundfensterankopplung des Vibrant Soundbridge
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Einleitung

Insbesondere Patienten mit kombinierter Schwerhdrigkeit und mitunter
mehrfachen Voroperationen stellen flr die Hérrehabilitation ein beson-
ders schwieriges Patientengut dar. Hier haben teilimplantierbare Hor-
gerate in den letzten Jahren zunehmend an Bedeutung gewonnen. Die
Ankopplung des Vibrant-Soundbridge-Implantates an das runde Fenster

stellt in solchen Fallen mittlerweile ein etabliertes Therapieverfahren dar.

Diese Studie soll die Patientenzufriedenheit nach Implantation eines Vir-
brant Soundbridge mit Ankopplung an das runde Fenster untersuchen.

Material/Methoden

Retrospektive Fallstudie anhand der Datenbank der HNO-Klinik des
AK-Harburg tber die Jahre 2010-2014.

14 voroperierte Patienten im Alter von 23 bis 78 Jahren wurden zwischen
2010 und 2014 mit einem Vibrant-Soundbridge iber Rundfensteran-
kopplung versorgt. Neben den praoperativen Untersuchungen wurde von
den Patienten ein Nijmegen-Questionnaire zur Einschatzung der Lebens-
qualitat ausgefillt. Die Untersuchungen und Fragebdgen wurden nach 6
Monaten wiederholt.

Vor Implantation fanden neben Anamnese und klinischer Untersuchung
die tonaudiometrische Diagnostik mittels Reintonaudiogramm und
Sprachaudiometrie sowie eine Computertomographie des Felsenbeins
statt.

Ergebnisse

In operierten Ohren zeigte sich ein signifikant besseres Sprachverstand-
nis im Freiburger Sprachaudiogramm sowohl 3 Monate als auch 1 Jahr
post OP im Vergleich zur konventionellen Hérgerateversorgung. Ebenso
zeigte sich anhand der Fragebdgen eine signifikant hdhere Patientenzu-
friedenheit.

Alle Patienten zeigten eine Verbesserung der Lebensqualitat durch die
Hoérrehabilitation 6 Monate nach der Implantation. In 5 der 6 Subdomai-
nen konnte annahernd eine Verdoppelung der Punktewerte festgestellt
werden. Einzig in der gehobenen Gerauschwahrnehmung zeigte sich im
Mittel nur ein Anstieg von 63 auf 86 Punkte.

Nijmegen Questionnaire
basic sound perception
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Abh. 1: Kategorie basic sound perception ohne (blau) und mit (rot) Vibrant Soundbridge

Nijmegen Questionnaire
advanced sound perception

100

>0 - ® Ohne VSB

m Mit VSB

Ohne VSB

Abh. 2: Kategorie advanced sound perception ohne (blau) und mit (rot) Vibrant Soundbridge

Nijmegen Questionnaire
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Abb. 3: Kategorie speech production ohne (blau) und mit (rot) Vibrant Soundbridge

Nijmegen Questionnaire
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Abb. 4: Kategorie self-esteem ohne (blau) und mit (rot) Vibrant Soundbridge

Nijmegen Questionnaire
activity limitations
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Abb. 5: Kategorie activity limitation ohne (blau) und mit (rot) Vibrant Soundbridge
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Nijmegen Questionnaire
social interactions
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Abh. 6: Kategorie social interactions ohne (blau) und mit (rot) Vibrant Soundbridge

Diskussion

Auch wenn sich in der Kategorie advanced sound perception des Nijme-
gen questionnaire nur ein geringer Benefit zeigt, weisen alle anderen Ka-
tegorien eine annahernde Verdoppelung der Lebensqualitat auf.

Die geringe Anzahl der Patienten wie auch die fehlenden Langzeitergeb-
nisse lassen jedoch Raum fir weitere Untersuchungen.

Schlussfolgerung

Die Horrehabilitation von multipel vorperierten Patienten mittels Vi-
brant-Soundbridge-Ankopplung an die Rundfenstermembran ist nach
den vorliegenden Daten eine Therapieoption mit groBer Relevanz. So-
woh! die funktionsdiagnostischen Ergebnisse wie auch der subjektive
Eindruck der Patienten zeigt Vorteile dieser Technik gegentiber der kon-
ventionellen Horgerateversorgung. Die Horrehabilitation von multipel
voroperierten Patienten mittels Vibrant-Soundbridge-Ankopplung an die
Rundfenstermembran ist mittlerweile ein etabliertes Therapieverfahren,
das nach den vorliegenden Daten auch eine hohes Mal3 an Patientenzu-
friedenheit zeigt. Sie ist somit als ein wichtiger Baustein in der Therapie
von mehrfach voroperierten Patienten mit kombinierter Schwerhoérigkeit
zu sehen.
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