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| Vorwort zur Reihe

Die Ratgeber fir ,Angehorige, Betroffene und Fachleute” vermitteln
kurz und pragnant grundlegende Kenntnisse auf wissenschaftlicher
Basis und geben Hilfestellungen zu ausgewahlten Themen aus der Me-
dizin, der Sprach- und der Ergotherapie. Die Autor(inn)en der Reihe
sind ausgewiesene Fachleute mit langjahriger Erfahrung in Diagnostik,
Therapie, Beratung und Lehre.

Das Cochlea Implantat (Cl) ist eine Technik, die vor allem dafiir bekannt
ist, schwerhdrigen oder gehorlosen Kindern den Weg in das Hoéren und
in die Lautsprache zu ermdglichen. Aber mittlerweile kommen auch
immer mehr Erwachsene fiir eine Cl-Versorgung in Frage, zum Beispiel
wenn bei fortschreitender Verschlechterung des Horvermdgens ein
normales Horgerdt nicht mehr ausreicht oder wenn durch Erkrankung
ein plotzlicher Horverlust eingetreten ist.

Der vorliegende Ratgeber gibt diesen Cl-Patienten und ihren Angehori-
gen kompakte Informationen dazu, bei welchen Formen der Schwerhd-
rigkeit und bei welchen Grunderkrankungen eine Cl-Versorgung sinn-
voll sein kann. Es wird verdeutlicht, wer tberhaupt im Erwachsenen-
alter von einem Cl profitieren kann, aber auch dariiber informiert, mit
welchen Hoéreindricken und weiter bestehenden Horeinschrankungen
nach der ClI-Versorgung zu rechnen ist, z. B. beim Richtungshéren oder
im Stdrschall. Die Autorinnen erlautern, wie ein Cl-System aufgebaut
ist und funktioniert und wie der Weg von der Diagnose lber die Ver-
ordnung, die Operation und das Hortraining mit der neuen Technik ver-
lauft.

Mit vielen praktischen Beispielen wird darliber hinaus angesprochen,
welche Einfliisse das Cl auf Alltagsgestaltung wie Beruf, Hobbys oder
Familienaktivitdten hat. Haufig gestellte Fragen und sozialrechtliche
Informationen runden den Ratgeber ab, sodass er zu einer hilfreichen
Informationsquelle fiir Patienten und Angehdrige wird.

Dr. Claudia lven
Herausgeberin
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| Schwerhorig? — Ertaubt? -
Wenn das Horgerat nicht mehr hilft!

Einleitung

Bei Personen lber 50 Jahren kann es zu einer altersabhangigen Innenohrschwer-
horigkeit kommen, die meist mit einem Hochtonverlust verbunden ist. Infolge ei-
ner Schwerhorigkeit bekommt man beim Horgerateakustiker ein Horgerat. Sollte
man auch mit dem Horgerat nicht mehr gut héren kénnen, dann braucht man ein
leistungsstarkeres neues Horgerat. Aber was passiert eigentlich, wenn der Fach-
mann sagt, dass es leider kein stirkeres Gerat mehr gibt, man Gesprache aber
immer noch nicht versteht oder man nicht mehr telefonieren kann? Oder wenn
man (unabhingig vom Alter) innerhalb kiirzester Zeit aufgrund einer Erkrankung
seine Horfahigkeit verliert? Muss man dann gehorlos/taub bleiben?

In diesem Ratgeber geht es um ein Horsystem, das im geschilderten Fall wei-
terhelfen kann. Er mochte lber Cochlea Implantat-Systeme informieren, ihre
Funktionsweise veranschaulichen, den Entscheidungsprozess flir bzw. gegen ein
Cochlea Implantat (CI) begleiten und die Inhalte der Nachsorge aufzeigen.

In Deutschland weisen ca. 12 Millionen Einwohner eine behandlungsbedurfti-
ge Schwerhorigkeit auf, 10 Millionen davon eine Innenohrschwerhdrigkeit. Die
Ursache ist eine Schadigung der Horsinneszellen, Haarzellen genannt, die sich
nicht mehr erholen kénnen.

Einen Horverlust von mehr als 70 dB haben ca 1,7 bis 2,00 der schwerhdorigen
Menschen ab dem 18. Lebensjahr (Deutscher Schwerhérigenbund - DSB). Men-
schen mit einem so hohen Horverlust gelten als hochgradig schwerhdrig (s. Abb.
7). Uber die Anzahl derjenigen, die nach dem zwanzigsten Lebensjahr das Gehér
teilweise oder vollstandig verlieren, fehlen bisher genaue Angaben.

Wann ist ein Cochlea Implantat (Cl) angeraten?

Die Relevanz der Cl-Versorgung bei Erwachsenen verandert sich mit Blick auf
die demografische Entwicklung und die medizinischen und audiologischen Vor-
aussetzungen stark. Im Zuge des demografischen Wandels sinkt die Bevolkerung
durch die abnehmende Geburtenrate, wahrend gleichzeitig die Lebenserwartung
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der alteren Menschen steigt. Damit verbunden sind Anspriiche an Lebensform
und Lebensqualitat: der Besuch von Veranstaltungen und Museen, die Teilnah-
me an Feierlichkeiten, Aufenthalte in Restaurant, Café und Kneipe, Gesprache
und Telefonate mit Freunden und der Familie (die zunehmend an Bedeutung ge-
winnen, da mit zunehmendem Alter die Mobilitdt hdufig eingeschrinkt ist), die
Teilhabe am Weltgeschehen und an der Unterhaltung liber Radio und Fernseher.

.Ich war friiher ein richtig guter Unterhalter. Ich konnte ganze Gesellschaften
unterhalten. Das kann ich jetzt aufgrund meiner Schwerhérigkeit nicht mehr.
Ich wei3 noch nicht einmal, woriiber die anderen reden.”

Der Anteil an Schwerhdrigkeiten steigt im Alter deutlich an, dabei liegt die Pra-
valenz ca. bei 20-37% in der Altersgruppe zwischen 60 und 70 und steigt auf
40-60% bei den 70- bis 80-jahrigen Menschen an. Hierbei sind Manner haufiger
betroffen als Frauen. Es werden verschiedene Typen der Altersschwerhdrigkeit
unterschieden: die sensorische, die metabolische, die neurale und die cochlear
konduktive oder mechanische Schwerhdorigkeit. Die typische Form der altersbe-
dingten Schwerhorigkeit betrifft beide Ohren gleichermaBen (symmetrisch). Sie
betrifft die sensorineurale Verarbeitung und beeintrachtigt meist zuerst die ho-
hen Frequenzen. In der Entstehung ist sie sowohl von Umweltfaktoren (Larm,
Herz-Kreislauferkrankungen, Ubergewicht) als auch von genetischen Faktoren
abhangig.

Die genaue Anzahl der Patienten, die aufgrund des Schweregrades von einem
Cochlea Implantat profitieren, ist derzeit schwer einzuschatzen. Es ist unbestrit-
ten, dass Horen und gutes Verstehen einen wesentlichen Beitrag flir das Zuge-
horigkeitsgeflihl zur Gesellschaft leisten und zum persénlichen Wohlbefinden
beitragen.

Erste Cl-Operationen der einseitigen Taubheit weisen darauf hin, dass bei kurz
(bis zu zwei Jahren) zuriickliegender Ertaubung das beidohrige Gehor durch
die Horprothese wiederhergestellt wird und so das Richtungshdren verbunden
mit der Orientierungsfahigkeit zuriickgewonnen werden kann. Das binaurale
(beidohrige) Horen und die zentrale Verarbeitung haben im Stérschall eine groBe
Bedeutung. Allerdings ist die Cl-Operation bei einseitiger Taubheit gesondert bei
den Kostentragern zu begriinden und stellt bisher eine besondere medizinische
Indikation dar (s. auch Leitlinien der Arbeitsgemeinschaft Deutschsprachiger
Audiologen, Neurootologen und Otologen [ADANO]).

Ein weiterer Adressatenkreis, der von einem Cochlea Implantat profitieren kann,
sind die seit Geburt schwerhorigen Erwachsenen in der Altersspanne zwischen
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18 und 40 Jahren, die die deutsche Schriftsprache sprechen oder lesen konnen.
Durch die auditive Auffassungsgabe, gepaart mit einer guten Absehfahigkeit,
sind die Patienten nach einer Eingewdhnungsphase in der Lage, Sprache mit dem
Cl zu verarbeiten und deutlich besser zu verstehen als mit den Horgeraten.

Ziel der Versorgung mit einem Cochlea Implantat, unabhdngig vom Alter des
Betroffenen, ist immer die deutliche Verbesserung der Kommunikationsfahigkeit
im beruflichen und familiaren Kontext und damit die Sicherung der gesellschaft-
lichen Teilhabe. Weltweit sind liber 120 000 Patienten mit einem Cochlea Im-
plantat versorgt.

Die Versorgung mit einem Cl bringt keinen schnellen Hérerfolg, sondern ist mit
zeitlichem und personlichem Aufwand fiir die Operation und die Rehabilitation
verbunden, den der Betroffene zu leisten bereit sein muss. Das Ergebnis ist indi-
viduell unterschiedlich: Einerseits gibt es Patienten, die auch in schwierigen Hor-
situationen gut verstehen und ohne Lippenablesen zurechtkommen, andererseits
Patienten, die groBe Schwierigkeiten bei Stérgerduschen oder in Gruppensitua-
tionen beschreiben bzw. die weiterhin zur Unterstlitzung des Horverstehens das
Lippenablesen einsetzen missen. Die Voraussetzungen, die der einzelne Patient
mitbringt, sind individuell sehr unterschiedlich, sodass es in der Folge zu sehr
unterschiedlichen Hérkompetenzen/Horergebnissen kommt. Der Erfolg ist dabei
nicht vorhersagbar.

Die Entscheidung fiir bzw. gegen ein Cl wird nach einem Beratungsprozess ge-
fallt, in den der Betroffene, eine spezialisierte CI-Klinik (mit Voruntersuchungen
und Vorgespréachen) sowie die Krankenkasse (mit der Bereitschaft der Kosten-
libernahme) mit einbezogen werden.

Was ist ein Cochlea Implantat (Cl)?

Horimplantate (hier das Cochlea Implantat) werden durch einen ohrchirurgi-
schen Eingriff in das Innenohr eingesetzt. Sie bestehen aus zwei Teilen, dem
Implantat und dem Sprachprozessor. Das Implantat wird unter der Kopfhaut auf
dem Schéadelknochen fixiert. Daran befestigt ist der Elektrodentriger (zur Stimu-
lation der Hornervenbiindel), der in die Cochlea (Hdrschnecke) eingefiihrt wird.
Der elektrische Strom flieBt von der Reizelektrode durch Fliissigkeit und Gewebe
zu einer Referenzelektrode, die - je nach Hersteller - unter das Muskelgewebe
gelegt wird oder aber sich im Gehduse des Implantates befindet.

Die Operation dauert ca. 2 Stunden. Nach einer Einheilungsphase von 4-5 Wo-
chen wird der Sprachprozessor angepasst. Der Sprachprozessor besteht aus ei-
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nem Mikrofon (Signalverarbeitung) und einem Batterieteil. Er wird hinter dem
Ohr getragen. Der Sprachprozessor ist lber ein kurzes Kabel mit der Sendespule
(Signaliibertragung) verbunden, die magnetisch auf der Haut oder dem Haar haf-
tet.

Die gesamte Energieversorgung (Batterien bzw. Akkus) des CI-Systems befindet
sich am Sprachprozessor hinter dem Ohr. Der implantierte Teil des Systems be-
notigt keine eigene Batterie, da er liber die Spule von der Batterie des Sprach-
prozessors versorgt wird.

Zwei Hersteller (MED-EL und Cochlear) haben zur Bedienung der Hinter-dem-
Ohr-Gerate Fernbedienungen entwickelt. Es lassen sich z. B. verschiedene Pro-
gramme flr unterschiedliche Horsituationen einstellen, die die Lautstarke und die
Empfindlichkeit variieren sowie die Umstellung auf die Telefonspule vornehmen.

AuBerlich kann man das Cl der Haarfarbe anpassen (bei allen Fabrikaten stehen
verschiedene Farben zur Verfiigung) bzw. lassen sich durch farbige Batteriefa-
cher modische Akzente setzen. Die Spule kann sichtbar auf den Haaren getragen
oder unsichtbar unter die Haare geschoben werden. Zum Platzieren der Spule ist
das Entfernen der Haare nicht erforderlich.

s ™

e

Abb. 1: CI-System der Firma Cochlear AG
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Cl-System der Firma MED-EL GmbH
Cl-System der Firma Advanced Bionics

Abb. 2
Abb. 3
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