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Stapediusreflexmessung zur Anpassung von Cochlea Implantaten
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Durch die Entwicklung der letzten Jahre, Kinder mdglichst friih mit Cochlea Implantaten (ClI)

zu versorgen, werden auch an die Anpassung von Cl neue Anforderungen gestellt. Dadurch
dass sehr junge Kinder meist keine Angaben Uber Horeindriicke bei elektrischer Stimulation

Uiber Cl machen kdnnen und auch auf starke elektrische Stimulation oft nicht reagieren, stellt
die Anpassung von CI eine echte Herausforderung dar.

Aufgrund von Studien von unterschiedlichen Forschergruppen konnte nachgewiesen
werden, dass die postoperativ gemessene Stapediusreflexschwelle bei elektrischer
Stimulation Uber CI (ESRT) gut mit der psychoakustischen Grof3e fur ,Maximal angenehme
Lautheit’ (MCL, c-level bzw. m-level) korreliert. Die Messung des ESRT stellt somit ein
,0bjektives Verfahren’ zur Abschatzung dieser Zielgrofl3e der Cl-Anpassung dar.

Ublicherweise beruht der postoperative Nachweis des Stapediusreflexes auf der Messung
der akustischen Impedanz des ipsi- oder contralateralen Ohres. Daher ist fir die
Durchfiihrung der Stapediusreflexmessung eine normale Mittelohrfunktion sowie eine
normale Funktion des Reflexbogens Voraussetzung. Zusatzlich ist ein entsprechendes Mald
an passiver Kooperation von seiten des Patienten erforderlich.

Aus der Erfahrung von tber 10 Jahren zeigte sich, dass die Messung des ESRT eine
wertvolle Hilfe bei der Anpassung von CI bei nicht kooperativen Patienten sowie bei
Patienten mit mangelnder Hérerfahrung darstellt. Mdglichkeiten und Grenzen der
Stapediusreflexmessung bei elektrischer Stimulation tber Cl werden im Hinblick auf die
klinische Routineanwendung im Rahmen dieses Tutoriums besprochen.
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