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Anweisungen fur den Gebrauch
&
Technische Beschreibung

Bitte lesen Sie diese Anleitung sorgfiltig durch, bevor Sie Ihr neues Gerit
benutzen!
Dieses Handbuch ist ein wesentlicher Bestandteil des Gerites und muss bis zu
seiner Vernichtung aufbewahrt werden.

Dieses Gerit wurde fiir die Verwendung in der otologischen Diagnostik
entwickelt und hergestellt. Die Verwendung ist Fachleuten vorbehalten, die
eine entsprechende Ausbildung absolviert haben.

Wenn Sie ein Problem haben oder diese Anleitung nicht verstehen,
wenden Sie sich bitte an Thren Héandler (sieche Stempel auf der letzten
Seite) oder an Electronique du Mazet:

Tel: (33) 4 71 65 02 16 - Fax: (33) 4 71 65 06 55
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Kapitel 1
Information und Sicherheit

1.1 Uber dieses Handbuch

Dieses Benutzer- und Wartungshandbuch soll Thnen den Umgang mit Threm ELIOS-Gerét erleichtern - von der ersten
Lieferung tiber die Inbetriebnahme bis hin zur Nutzung und Wartung.

Sollten Sie Schwierigkeiten haben, diese Anleitung zu verstehen, wenden Sie sich bitte an Thren Héndler/Vertrieb-
spartner oder an den Hersteller, Electronique du Mazet.

Dieses Dokument muss an einem sicheren Ort aufbewahrt werden, an dem es vor Witterungseinfliissen geschiitzt ist
und nicht beschidigt werden kann.

Dieses Dokument stellt sicher, dass die Geréte und ihre Dokumentation zum Zeitpunkt des Inverkehrbringens tech-
nisch auf dem neuesten Stand sind. Wir erlauben uns jedoch, Anderungen am Gerit und seiner Dokumentation vorzuneh-
men, ohne dass eine Verpflichtung zur Aktualisierung dieser Unterlagen besteht.

Im Falle der Weitergabe des Gerits an einen Dritten ist es zwingend erforderlich, Electronique du Mazet iiber die
Daten des neuen Besitzers zu informieren. Das Gerdt muss dem neuen Besitzer mit allen Unterlagen, Zubehor und
Verpackung iibergeben werden.

Nur Personal, das mit dem Inhalt dieses Dokuments vertraut ist, darf das Gerét benutzen. Bei Nichtbeachtung der in
diesem Dokument enthaltenen Anweisungen lehnen die Firma Electronique du Mazet und ihre Vertriebspartner jede
Verantwortung fiir die Folgen von Unfillen oder Schéden fiir Personal oder Dritte (einschlieBlich Patienten) ab.

1.2 Prasentation des Gerits

ist fiir das Screening, die Dokumentation, die Uberwachung und die Diagnose von Horfunktionen konzipiert.
Es ist fir HNO-Arzte, Neurologen, Audiologen, Padiater und andere medizinische Fachkrifte gedacht, die in privater
Praxis oder im Krankenhaus arbeiten. Das Gehor eines Probanden kann auf subjektive Weise durch den Audiometrietest
oder auf objektive Weise, ohne die Teilnahme des Probanden, durch das evozierte Potenzial oder die provozierten otoa-
kustischen Emissionen bewertet werden.

Bei der Audiometrie handelt es sich um eine Verhaltensuntersuchung, die eine schnelle Beurteilung der Horschérfe
ermOglicht. Mit Hilfe eines akustischen Stimulators werden der Versuchsperson Tone, Worter oder Sdtze in verschie-
denen Lautstérken dargeboten. Die Versuchsperson meldet ihre Wahrnehmung dem Untersucher, der je nach Test eine
absolute Wahrnehmungsschwelle oder eine Verstdndlichkeitsschwelle bestimmen kann.

Die evozierten Potenziale bezeichnen die Erfassung der elektrophysiologischen Aktivitét, die durch akustische Reize
ausgelost wird. Sie ermoglichen die Diagnose von neurosensorischen und retrocochledren Schéden.

Die Begriffe provozierte otoakustische Emissionen bezeichnen die Ansammlung einer durch eine akustische Stimu-
lation ausgelosten Schallwelle im dufleren Gehorgang. Diese Tone mit geringer Amplitude spiegeln den reibungslosen
Ablauf der aktiven Mechanismen der duBleren Haarzellen wider. Sie ermdglichen die Diagnose von neurosensorischen
Schéden, aber auch von Druckstérungen des Innenohrs.

basiert auf einem System von MaBinahmenmodulen, die bei der Anschaffung der Gerite vollstindig erworben
oder in einem spdteren Update hinzugefiigt werden kénnen.
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1.2.1 Verwendungszweck

Der ist in erster Linie fiir HNO-Arzte gedacht, die in einer privaten Praxis oder in einem Krankenhaus ar-
beiten. Der ELIOS ist in der Lage, alle Messmodule unserer Reihe von otologischen Diagnosegeriten zu integrieren,
kann aber auch von anderen medizinischen Fachkréften genutzt werden. Alle Tests konnen direkt iber den Touchscreen
des Gerits (auBBer ASSR) oder iiber unsere Software ECHOSOFT durchgefiihrt werden, indem das Gerit iiber ein USB-
Kabel an einen Computer angeschlossen wird. Das ist das einzige unserer Geréte, das die Druckmessung (DPMC
und Shift-OAE) exklusiv fiir ECHODIA integriert. Diese Methode ist fiir das Screening der Méniére-Krankheit bestimmt.
Diese beiden Messungen erfordern fortgeschrittene Kenntnisse in Otologie und Neurologie und sind in erster Linie (in
ihrer vollstdndigsten Form) fiir Fachleute aus beiden Bereichen bestimmit.

Durch die Verwendung verschiedener akustischer Stimuli (Klick, Sinus, komplexe Signale) und verschiedener
Aufzeichnungsmethoden (akustisch oder elektrophysiologisch) ist das fiir die Durchfiihrung der folgenden otol-
ogischen Diagnostik konzipiert :

Evozierte Potentiale: Otoakustische Emissionen: Audiometrie:
-Auditorische Hirnstammreaktion (ABR) - Transiente otoakustische Emissionen -Luftleitung (AC)
Auditory Steady-State Responses (ASSR) | (TEOAE) -Knochenleitung (BC)
-Vestibulér evoziertes myogenes Potenzial | - Verzerrungsprodukte (DPgramme) -Sprache

(VEMP) - Verzerrungsprodukte Phasen-

-Elektrokochleographie (EchoG) verschiebung (Shift-OAE)

-Cochledres mikrofonisches Potenzial

(DPMC)

1.2.2 Zielgruppen

Alter: keine Altersbeschrankung (vom Neugeborenen bis zum élteren Menschen, je nach Messung)
Patiententyp: Méanner / Frauen / Kinder / Neugeborene
Kontext der Konsultation: HNO-Diagnose & Neugeborenen-Screening

1.2.3 Erwartete Leistung

Die Gerite sind fiir die Durchfithrung otologischer Tests gemifl ISO 60645 ausgelegt:

Otologische Tests Normen

-Luftleitung (AC) IEC 60645-1:2017 - Typ 3
Audiometrie: -Knochenleitung (BC) Kompatibel EHF

- Die Rede IEC 60645-1 :2017 - Klasse B

IEC 60645-3 :2020

- Auditory Brainstem Response (ABR) TEC 60645-7 :2009 - Typ 1 und 2

Evoziert - Auditory Steady-State Responses (ASSR)
Potenziale: - Elektrocochleographie (EchoG)

- Cochledres mikrofonisches Potenzial (DPMC)
- Vestibuldr evoziertes myogenes Potenzial (VEMP) | IEC 60645-3 :2020

IEC 60645-3 :2020
IEC 60645-7 :2009 - Typ 1

IEC 60645-3 :2020

- Transiente otoakustische Emissi TEOAE
ransiente otoakustische Emissionen (TEOAE) TEC 60645-6 :2009 - Typ 1 und 2

Otog kPStiSCh - Verzerrungsprodukte (DPgramme) IEC 60645-6 :2009 - Typ 2
Emissionen: - Verzerrungsprodukte Phasenverschiebung (Shift-
OAE) IEC 60645-6 :2009

1.2.4 Kontraindikationen

Wir empfehlen, Patienten mit verletzter Haut, offenen Wunden oder akustischer Uberempfindlichkeit nicht zu diag-
nostizieren (oder bei der Diagnose VorsichtsmaBinahmen zu treffen)
Die Kontraindikationen sind nicht erschopfend, und wir raten dem Benutzer, im Zweifelsfall Rat einzuholen.
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1.2.5 Nebenwirkungen
Bisher wurden keine Nebenwirkungen festgestellt.

1.2.6 MalBeinheiten

Fiir alle diese Gerdte werden die Maf3einheiten in den Einheiten des internationalen Systems ausgedriickt:

S Einheit
Basiseinheit Name Symbol
Frequenz Hertz Hz
Spannung Volt \
Schalldruckpegel Audiometrische Dezibel dB SPL
Gehorpegel Akustische Dezibel dB HL

1.2.7 Zubehor

Dieses Gerét wird standardméBig mit folgendem Zubehor geliefert:
- Mini-USB-Kabel 2m

Das Gerit steht durch die verwendeten Teile, von denen einige von Electronique du Mazet geliefert werden, in Kon-
takt mit dem Patienten. Dieses Zubehdr kann einmalig oder wiederverwendbar sein.

Die Verwendung von Zubehor, das nicht vom Hersteller empfohlen wird, unterliegt nicht seiner Verantwortung.

Liste des kompatiblen Zubehors:

Name ref Hersteller

DD45 Kopthérer 301765 | Radioear
DD65 Kopthéorer 301475 | Radioear
DD450 Kopfhorer 302427 | Radioear
Kopfhérer einsetzen 040070 | Electronique du Mazet
Knochenvibrator B71 040060 | Electronique du Mazet
OAE-Sonde 040068 | Electronique du Mazet
cABR-Auslosekabel 040076 | Electronique du Mazet
Elektrophysiologischer Vorverstirker (Echodif) 040069 | Electronique du Mazet
USB-Netzadapter (EU) 301526 | CUI
USB-Netzadapter (USA) 040048 | CUI
USB-Netzadapter (UK) 040047 | CUI
Elektrophysiologisches Kabel 040058 | PlasticsOne
Elektrophysiologisches Kabel mit Zubehor 040056 | Electronique du Mazet
Schalter fiir Patientenreaktion 040084 | Electronique du Mazet
Mini-USB-Kabel 2m 300618 | Lindy
Elektroakustische Rohre (EchoG) 040138 | Electronique du Mazet
Akustisches Rohr 040054 | Electronique du Mazet
OAE-Ohrstopsel T04 Baum (100 Stiick) 304265 | Sanibel
OAE-Ohrstopsel 3-Smm (100 Stiick) 304266 | Sanibel
OAE-Ohrstopsel 4-7mm (100 Stiick) 304267 | Sanibel
OAE-Ohrstopsel 5-8mm (100 Stiick) 304268 | Sanibel
OAE-Ohrstopsel 07mm (100 Stiick) 304269 | Sanibel
OAE-Ohrstopsel 08mm (100 Stiick) 304270 | Sanibel
OAE-Ohrstopsel 09mm (100 Stiick) 304271 | Sanibel
OAE-Ohrstopsel 10mm (100 Stiick) 304272 | Sanibel
OAE-Ohrstopsel 11mm (100 Stiick) 304273 | Sanibel
OAE-Ohrstopsel 12mm (100 Stiick) 304274 | Sanibel
OAE-Ohrstopsel 13mm (100 Stiick) 304275 | Sanibel
OAE-Ohrstopsel 14mm (100 Stiick) 304276 | Sanibel
OAE-Ohrstopsel 15mm (100 Stiick) 304265 | Sanibel
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Keil fiir Sanibel OAE-Ohrstopsel 304450 | Electronique du Mazet
OAE Schaumstoff-Ohrstopsel ER10-14 13mm (50 Stiick) 301358 | Etymotic

OAE Ersatzspitzen (2 Stiick) + 040122 | Etymotic

OAE Reinigungsdraht (2 Stiick) 040043 | Electronique du Mazet
Oberflachenelektroden 20x25mm (20 Stiick) 040112 | Spes Medica
Oberflachenelektroden F40 (30 Stiick) 302062 | Skintact
Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14A 13mm (50 Stiick) 040116 | 3M
Schaumstoff-Ohrstdpsel ER3-14B 10mm (50 Stiick) 040117 | 3M

Ohrstopsel fiir Einsteckhorer ER3-14E 4mm (20 Stiick) 040119 | Etymotic

Ohrstopsel fiir Insert-Ohrhorer ER3-14D 3,5 mm (20 Stiick) 040118 | Etymotic
Gold-Ohrstopsel ER3-26A 13mm (20 Stiick) 040114 | Etymotic
Gold-Ohrstopsel ER3-26B 10 mm (20 Stiick) 040115 | Etymotic

1.3 Warnungen

In diesem Handbuch haben die angegebenen Warnungen und Informationen die folgende Bedeutung:

Das Warnetikett weist auf Bedingungen oder Verfahren hin, die den Patienten und/oder Be-
nutzer einem Risiko aussetzen konnen.

Das Achtsamkeitsetikett weist auf Bedingungen oder Verfahren hin, die zu einer Fehlfunk-
tion der Ausriistung fiihren konnten.

Das Informationsetikett verweist auf Hinweise oder Informationen, die nicht mit Risiken
von Unfillen oder Funktionsstorungen des Gerits in Verbindung stehen.

>BBB BB o

ACHTUNG: Das Gerit darf nur von qualifiziertem Personal (Krankenhauspersonal, Arzt
usw.) bedient werden. Der Patient darf nur iiber das Zubehor mit dem Gerét in Beriihrung
kommen.

ACHTUNG: Das Gerdt muss an einen Computer mit einem medizinisch zertifizierten Netz-
teil angeschlossen werden (doppelte Isolierung gemafl ISO-Norm 60601-1).

ACHTUNG: Es sind keine Verdnderungen am Gerét erlaubt. Es ist strengstens verboten, das
Gehiuse des Gerits zu 6ffnen.

ACHTUNG: Das Gerit entspricht den geltenden Normen zur elektromagnetischen Ver-
traglichkeit. Wenn Sie in Gegenwart eines anderen Geréts Funktionsstdrungen aufgrund von
Interferenzen oder Ahnlichem feststellen, wenden Sie sich an Electronique du Mazet oder
den Héndler, die Ihnen Ratschldge geben kénnen, um mégliche Probleme zu vermeiden oder
Zu minimieren.

ACHTUNG: Der Betrieb in unmittelbarer Nihe (z. B.:1 m) eines EM-GERATS fiir Kurz-
wellen- oder Mikrowellentherapie kann zu Schwankungen der Ausgangsleistung des STI-
MULATORS fiihren.

ACHTUNG: Die Verwendung des Gerits in der Ndhe von Hochfrequenzgerdten kann zu
Fehlern in den Messaufzeichnungen fiihren. Es wird empfohlen, die Messungen in einem
Abstand von mehr als einem Meter zu jeglicher Hochfrequenzquelle durchzufiihren.

ACHTUNG: Das Geriat darf nur mit Zubehor verwendet werden, das vom Hersteller als mit
dem Gerit kompatibel bestimmt wurde (siche 1.2.7).
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ACHTUNG: Das Gerit darf fiir den Patienten nicht zugénglich sein. Es darf nicht mit dem
Patienten in Beriihrung gebracht werden.

ACHTUNG: Der Computer darf sich unter keinen Umsténden in einem fiir den Patienten
zugénglichen Bereich befinden.

ACHTUNG: Stellen Sie sicher, dass Sie die unter 7.Wartung und Pflege aufgelisteten
Pflegeanweisungen befolgen.

ACHTUNG: Die Batterie darf nur von Technikern von Electronique du Mazet oder deren
Vertriebspartnern ausgetauscht werden.

Das Gerdt sammelt Daten. Es liegt in der Verantwortung des Arztes, die Datenschutz-
Grundverordnung 2016/679 des Europdischen Parlaments anzuwenden und einzuhalten. Bei
einer Riickgabe an den Kundendienst muss der Anwender die Daten 16schen, damit sie nicht
weitergegeben werden.

Ll d e

1.4 Verbleibende Risiken

Verwendete Teile, die zu alt oder von schlechter Qualitdt sind, konnen die Qualitdt des Kontakts mit dem Patienten
beeintriachtigen und Unbehagen verursachen. Achten Sie darauf, die Teile regelméfig auszutauschen.

Mikroben oder Viren konnen iiber die Anwendungsteile von einem Patienten zum anderen ilibertragen werden. Achten
Sie darauf, dass die vom Hersteller des Anwendungsteils empfohlenen Hygienebedingungen eingehalten werden.

Wenn Wasser in das Gerét eindringt, funktioniert es mdglicherweise nicht mehr richtig. Ziehen Sie in diesem Fall
den Stecker des Gerits aus der Steckdose und trennen Sie die Kabel ab. Vermeiden Sie auf jeden Fall die Anwesenheit
von Wasser in der Ndhe des Gerits.

1.4.1 Abschaltung des Ger:iits wihrend des Betriebs

Fiir den Fall, dass das Gerét wiahrend des Betriebs abgeschaltet wird,

- Im Stand-Alone-Modus: Die laufende Messung wird gestoppt; die kontinuierliche Speicherung der Messdaten
verhindert den Verlust der bis dahin durchgefiihrten Messungen.

- Bei Anschluss an den Computer: Der Computer speichert die Daten kontinuierlich, die Messung kann vor dem
SchlieBen der Software gespeichert werden.

1.4.2 Besonderer Anwendungsfall

Keine spezifischen Félle identifiziert. Siche Abschnitt 1.2.4 fiir Kontraindikationen .

1.5 Inbetriebnahme

Vergewissern Sie sich, dass das Gerit nicht beschédigt ist. Wenn Sie Zweifel an der Unversehrtheit des Geréts und
seiner Funktionstiichtigkeit haben, wenden Sie sich an Electronique du Mazet oder Thren Hindler.

Wenn das Gerit an einem kalten Ort gelagert wurde und die Gefahr von Kondenswasserbildung bestand, lassen Sie
das Gerit mindestens 2 Stunden bei Raumtemperatur ruhen, bevor Sie es einschalten.

Es wird empfohlen, das Gerit und sein Zubehor vor dem ersten Gebrauch zu reinigen, siche 7.

1.5.1 Aufladen des Gerits

Das Gerit wird mit einem USB-Kabel geliefert. Sie konnen zwischen zwei Moglichkeiten wéhlen, Thr Gerit aufzu-
laden: iiber einen Computer oder iiber den USB-Strom (siehe 1.2.7). Sobald das Gerét eingesteckt ist, beginnt der
Ladevorgang automatisch, und in der Titelleiste wird ein Logo fiir den Netzstecker angezeigt. Dieses Logo erscheint grau,
wenn das geladen wird, und griin, wenn der Akku vollstindig geladen ist.

Der Akku des Gerits wird vor dem Versand aufgeladen; es wird jedoch empfohlen, ihn vor der ersten Verwendung
aufzuladen (wir empfehlen Thnen, ihn vor der ersten Verwendung 12 Stunden lang aufzuladen).
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Wenn Sie das Gerit iiber das USB-Kabel an einen Computer anschlieen, erfolgt der Ladevorgang langsamer als iiber
einen USB-Netzadapter (sieche 1.2.7).

. Um eine lange Lebensdauer des Akkus zu gewahrleisten, ist es besser, ihn so vollstdndig wie moglich zu

l: l | laden/entladen. Laden Sie das Gerit bis zu seiner maximalen Kapazitit auf und laden Sie es nur, wenn es
“.®_7  einen kritischen Batteriestand erreicht hat.

{ ' . "*] Um das Gerit von der Stromversorgung zu trennen, muss das USB-Netzteil abgezogen werden.
=

1.6 Anwendbare Symbole

Vorderseite

o
% 1

£ M ‘,‘,-*
‘ /.D’ - > Name des Gerits
G —

Obere Seite

O

Vorsicht! Ein- und Ausschalten des Gerits

USB

Mini-USB-Anschluss zum Aufladen des Gerits oder zum Anschluss an einen PC
(Datenaustausch)

Untere Seite

AUX

-Anschluss der Patientenantworttaste fiir die Audiometrie
-EchoDif-Anschluss fiir die Elektrophysiologie

Audio

-Anschluss eines akustischen Stimulators fiir Audiometrie und Elektrophysiologie
-OAE-Sondenanschluss fiir otoakustische Emissionen

1

Headset-Anschluss

Hintere Seite

Warnung: Dieses Symbol weist Sie auf einen bestimmten Punkt hin.

/N
s

Bedienungsanleitung: Dieses Symbol weist Sie darauf hin, dass die Bedienungsanlei-
tung gelesen werden muss, um das Gerét sicher zu verwenden.
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Angewandter Teil vom Typ BF: Angewandter Teil, der mit dem Patienten in
Beriihrung kommt.

tung entsorgt werden. Wenden Sie sich an den Hersteller.

ﬂ
ﬁ Recyecling: Dieses Gerdt muss in einer geeigneten Riicknahme- und Recyclingeinrich-
[
I

- - Gleichstrom
S N Seriennummer
M Hersteller
M Herstellungsdatum
Land der Herstellung

R E F Produktreferenz

c € CE-Kennzeichnung

U D I Eindeutige Kennung

M D Medizinisches Gerit

Betriebsanleitung beachten

1.7 Identifikationsetikett

Informationen und technische Daten sind auf der Riickseite jedes Geréts auf einem Typenschild angegeben:
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Gerit : Etikett zur Geriteidentifikation

|| |REF| ECHO01KP110-A0
2021 | SN |21151-001

ECHO01KP110-A0

s (01)03701330200364
3 21)21151-001
11211221

2021

1.8 Vertraulichkeit von Patientendaten

Das Gerit sammelt Daten. Es liegt in der Verantwortung des Anwenders, die Allgemeine Datenschutzverordnung
2016/679 des Européischen Parlaments anzuwenden und einzuhalten. Bei der Riickgabe des Gerits an den Kundendienst
muss der Benutzer die Patientendaten aus dem Gerét 16schen, damit sie nicht weitergegeben werden. Der Behandler hat
die Moglichkeit, eine Sicherungskopie der Daten zu erstellen, indem er sie in der ECHOSOFT-Software speichert ( siche
Abschnitt 5.3.2), bevor er die Patienten aus dem Gerit 16scht (siehe Abschnitt 5.3.3.2).

Das Gerét darf nur von autorisiertem medizinischem Fachpersonal verwendet werden. Um die Vertraulichkeit
der Patientendaten zu gewihrleisten und die Weitergabe an unbefugte Dritte zu verhindern, kann bei der ersten Inbe-
triebnahme des Gerits ein Passwort festgelegt werden. Bitte beachten Sie den Abschnitt 2.1.3fiir weitere Informationen.

_ ECHODIA empfiehlt Thnen, das Passwort Thres Gerits regelméfig zu erneuern. Es ist auch ratsam, den Sper-
L J ’ rmechanismus der Computer, auf denen Sie die Software ECHOSOFT installiert haben, nach einer kur-
' zen Zeit der Inaktivitdt zu aktivieren.

1.9 Cybersecurity

Da es sich bei dem Gerét und seiner Software ECHOSOFT um computergestiitzte Systeme handelt, die in groBere
Informationssysteme integriert sind, miissen bestimmte Regeln und bewidhrte Verfahren eingefiihrt werden, um die
Sicherheit von Patienten und Anwendern zu gewdhrleisten.
Electronique du Mazet stellt die Betriebsumgebung seiner Produkte nicht zur Verfiigung und kontrolliert sie auch nicht,
so dass es in der Verantwortung des Anwenders liegt, sicherzustellen, dass die folgenden Empfehlungen befolgt werden.

1.9.1 Bewihrte Praktiken fiir die Computersicherheit

-Halten Sie Thre Software auf dem neuesten Stand, einschlieBlich des Betriebssystems (Windows oder MacOs)
-Verwenden Sie Betriebssystemkonten zur Verwaltung des Zugriffs. -

Sperren

Sie den Computer, wenn er nicht benutzt wird

- Sichern Sie die ECHOSOFT-Datenbank regelmaBig (siche 5.4.1.0

Da das

Gerét und ECHOSOFT nicht auf das Internet zugreifen miissen, isolieren Sie den Computer so weit wie moglich vom
Netzwerk.

-Uberpriifen Sie regelmiBig auf echodia.com, ob Updates verfiigbar sind.

1.9.2  Technische Informationen
Die ECHOSOFT-Software ist ein Java-Programm
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, das seine eigene Java-Ausfithrungsumgebung (JRE+JVM) einbettet, um andere Software nicht zu beeintréchtigen. (stand-
ardméBig im gleichen Ordner installiert: C:\Programme\Echodia\Echosoft\jre)

-Die Konfigurationen der Software sowie die Datenbank werden im .echosoft-Ordner des Benutzerordners

gespeichert (z.B.: C:\Users\romain\.echosofft).

-Die Software verwendet den Port 32145 der lokalen Schleife (localhost / 127.0.0.1), um sicherzustellen, dass nicht
mehrere Instanzen der Software gleichzeitig gestartet werden. -

Die Software verwendet einen generischen Treiber (WinUSB) zur Kommunikation mit dem Gerét

Benutzerhandbuch Electronique 13
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Kapitel 2

Allgemeine Informationen zur Verwendung
von

2.1 Erstinbetriebnahme des Geriits

2.1.1 Einschalten / Starten

Das Gerét kann eingeschaltet werden, ohne dass ein anderes Teil angeschlossen ist (OAE-Sonde, EchoDif).
Schalten Sie das Gerét mit dem Schalter auf der Oberseite ein (wenn es nicht startet, vergewissern Sie sich, dass der
Akku des Gerits geladen ist).

2.1.2 Kalibrierung des Touchscreens

Bei der ersten Inbetriebnahme ist es notwendig, den ©
Touchscreen zu kalibrieren. Es erscheint das folgende
Fenster: Press the cross
Appuyez sur la croix
Der Bildschirm muss an 5 verschiedenen Punkten kali-
briert werden. Halten Sie den Stift einfach auf das Kreuz
in der Mitte eines jeden der nacheinander erscheinenden
Kreise.

N\

, Die Kalibrierung ist wichtig fiir eine komfortable Nutzung. Es ist sehr ratsam, das Gerét zu kalibrieren,

'\\ ! ‘,1 wahrend Sie es auf einem Tisch halten und den Stift verwenden.

/

2.1.3 Passwort

Nach der Kalibrierung des Bildschirms erscheint das Fenster zur Definition des Passworts. Wenn Sie ein Passwort
festlegen mochten, werden Sie bei jedem Start des Gerits danach gefragt. Klicken Sie dazu auf "Das Gerét mit einem
Passwort sperren” und legen Sie Thr Passwort fest, indem Sie auf "Passwort dndern" klicken. Das Passwort muss zwischen
1 und 15 Zeichen enthalten und wird zweimal abgefragt, um sicherzustellen, dass es richtig erfasst wurde.

Password

Lock the device with a password

Validate

Change password

Sie konnen das Fenster zur Konfiguration des Passworts spéter iiber das Menii "Messen" und dann "System" aufrufen.
In diesem Fenster konnen Sie das Passwort dndern, aber auch die Sperre aktivieren oder deaktivieren.

Wenn Sie Thr Passwort vergessen haben, wenden Sie sich bitte an Electronique du Mazet oder Thren Héndler, um
einen Freischaltcode zu erhalten.
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Allgemeine Informationen zur Verwendung von ELIOS 2.1 Erstinbetriecbnahme des Gerits
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Allgemeine Informationen zur Verwendung von ELIOS 2.1 Erstinbetriecbnahme des Gerits

2.1.4 Startbildschirm

Sobald dieser Schritt abgeschlossen ist, erscheint die Startseite:

Auf dieser Seite werden mehrere Informationen angezeigt. Zundchst enthélt sie die 3 mdglichen Auswahlparameter
beim Start des Geriits:

» USB: ermdglicht die Aktivierung des USB-Anschlusses des Geréts, um die mit dem Gerét durchgefiihrten Messun-
gen auf einem Computer wiederherzustellen, zu speichern und zu analysieren. Die Aktivierung des USB-An-
schlusses des Gerits ist auch fiir die Durchfithrung von Messungen von einem Computer iiber die ECHOSOFT-
Software erforderlich.

* Messen: Dies ist der Hauptmodus fiir die Durchfiihrung und Abfrage von Messungen.

+ Config: Konfiguration der verschiedenen Geréteoptionen.

Auf der Startseite konnen Sie die Systemsprache auswéhlen, indem Sie auf die Flaggen unten links auf dem
Bildschirm klicken.

Unten rechts wird die Seriennummer Thres Geréts angezeigt.

Eine Titelleiste ist in allen Fenstern des Geréts vorhanden. Von links nach rechts enthélt sie:
* Der aktuelle Fenstertitel.

* Die Ladeanzeige (grau: Laden. Griin: geladen).

* Das Datum und die Uhrzeit.

* Der Batteriestand.

+ Eine Schaltflache, mit der Sie zum vorherigen Fenster zuriickkehren kénnen (auf dem Startbildschirm wird sie zum
Ausschalten des Gerits verwendet).

2.1.5 Ausschalten des Geriits

Um das Gerit auszuschalten, kénnen Sie auf die
Schaltﬂéichg quﬁck obgn .rechts guf dem Swilch Off
Startbildschirm klicken. Es wird eine Bestatigungsmel-
dung zum Ausschalten angezeigt:

Sie konnen auch die Einschalttaste auf der Oberseite des
Gerits driicken, um diesen Bildschirm von einem belie-
bigen Browserfenster aus aufzurufen.

Energiesparmodus: Wenn Sie nicht messen, schaltet
sich das Gerit nach 5 Minuten Inaktivitdt automatisch
ab.

= Sie kdnnen das Ausschalten des Geréts erzwingen, indem Sie die Einschalttaste an der Oberseite des
J Gerits 4 Sekunden lang gedriickt halten.
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Allgemeine Informationen zur Verwendung von ELIOS

2.2 Allgemeine Geritekonfigurationen

2.2 Allgemeine Geratekonfigurationen

Einige der allgemeinen Betriebsparameter des Geréts
konnen konfiguriert werden. So ist es mdglich, die
Uhrzeit, das Datum, die Helligkeit und die Ausrichtung
des Bildschirms einzustellen. Rufen Sie dazu einfach
das Konfigurationsmentii auf dem Hauptbildschirm auf.

Das Datum und die Uhrzeit kénnen iiber das Fenster
"Datum und Uhrzeit" konfiguriert werden

Configuration e ENGD
Date System
LCD About

Config OAE Config Click

Calibration Headphone

Date and time g IBED
Hour Minute
a8 s a -
Day Month
- I - e
Year

B 202

' l , Die Umstellung auf und von der Sommerzeit erfolgt nicht automatisch.

Im Meni "LCD" konnen Sie die Helligkeit des
Bildschirms mit einer einstellbaren Anzeige einstellen.
Mit der Taste "Rotation" kann das Display um 180°
gedreht werden. Dies kann je nach Standort und Posi-
tion, in der das Gerit verwendet wird, niitzlich sein. Es
ist auch moglich, den Touchscreen neu zu kalibrieren.

m—
\

S TR 5 TR SR

Die Schaltflache "System" informiert Sie tiber die Hard-
ware- und Softwareversion des Gerits sowie liber den
freien Speicherplatz auf dem ELIOS-Gerit.

Die Schaltfliche " Data factory reset " setzt die Mess-
parameter auf die Standardwerte zurtick.

Wenn Sie eine Kennwortsperre einrichten mdchten,
werden Sie bei jedem Start des Geréts nach dem Kenn-
wort gefragt (siehe 2.1.3).

Die Schaltfliche "Einstellungen" ermdglicht den
Zugriff auf das Menii zur Aktivierung der optimierten
Startmodi fiir Bediener, die (hauptséchlich) das an den
Computer angeschlossene Gerit verwenden ( ECHO-
SOFT ). Die Schaltfliche "Einstellungen" ermdglicht
den Zugriff auf das Menii zur Aktivierung der op-
timierten Startmodi fiir Bediener, die (hauptsidchlich)
das an den Computer angeschlossene Gerit verwenden.

Benutzerhandbuch
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{ ' " Es ist moglich, dass nach lingerer Benutzung des taktilen Bildschirms (mehrere Monate) ein gewisses
=/ Abdriften auftritt (z. B.: das Klicken auf die Tasten wird ungenauer); in diesem Fall muss der Bildschirm

a 0T0202022 ——
Sp 15:04 = e

HARDWARE : ELIOS3

SN :19137 - 038 EchoDif : N/C
Battery : .00 V Battery : 87 %
Free Memory : 7935.52 Mo

Settings

Data factory reset

Lock password

dul - oTr0202022

Settings g IED

Automatically start the device
when the USB is plugged

Start the device in USB mode

- ;



Allgemeine Informationen zur Verwendung von ELIOS 2.3 Erweiterte Konfigurationen

Company

Electronique
Das Menii "Uber" enthdlt die Kontaktdaten des Un- Mazet

ternechmens Electronique du Mazet.

Electronique du Mazet
ZA Route de Tence
43520 Le Mazet Saint Voy
FRANCE

electroniqguedumazet.com

contact@electroniquedumazet.com
Click for return

A orr0202022 = —-

Calibralion

| 2022/01725 |

2022/'11/1'1

Das Menii "Kalibrierung" ermoglicht die Abfrage der Hear B71 -
fiir Thr Gerit definierten akustischen Kalibrie- . HD206. | 0000 - 0000 |

L EEE
rungswerte.

[T m— |
Cbbas I 00172
S

Plugged stimulator :
Echo-OAE Load

,’/ ' \"| Andern Sie diesen Wert nicht, nur Electronique du Mazet oder Thr Hiindler sind berechtigt, diese Kali-
‘_= _/  brierung durchzufiihren.

I’/ l \\I Das ELIOS-Geridt muss einmal im Jahr kalibriert werden, um die Qualitit der Messungen zu gewéhrleis-
\_= _/  ten. Bitte kontaktieren Sie Ihren Héndler, um diese Kalibrierung zu planen.

e Einige dieser Optionen erfordern ein Passwort, um gedndert werden zu konnen. Dies ist die Seriennum-
J ’ mer Thres Gerits, die auf der Riickseite des Gerits in der Zeile S/N angegeben ist. Diese Nummer wird
' auch unten rechts auf der Startseite angezeigt.

2.3 Erweiterte Konfigurationen

2.3.1 Otoakustische Emission (OAE) Konfigurationen

Es gibt verschiedene Protokolle fiir die Erfassung und Untersuchung otoakustischer Emissionen. Wenn Sie an ein
bestimmtes Protokoll gew6hnt sind, konnen Sie mit dem ELIOS-Gerét Thre eigenen Konfigurationen festlegen.

4 N
l: ' :I Eine falsche Einstellung kann die ndchsten Messungen unbrauchbar und irrelevant machen.
. * 4
Configuration @ ERQD
Klicken Sie im Hauptmenii des Gerédts auf "Config".
Das Einstellungsfenster 6ffnet sich. Klicken Sie auf Date System
"Config OAE", um die erweiterten Einstellungen fiir ¢
otoakustische Emissionen aufzurufen. LCD About

Um die Standardeinstellungen dndern zu konnen, ist ein
Passwort erforderlich. Das Passwort besteht aus den 8
Ziffern der Seriennummer des Gerits. Die Seriennum-

Config OAE Config Click

mer befindet sich auf dem Etikett auf der Riickseite des r
Geriits oder unten rechts auf dem Startbildschirm. Calibration Headphone
Benutzerhandbuch Electronique 18
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Allgemeine Informationen zur Verwendung von ELIOS 2.3 Erweiterte Konfigurationen

7§ ' Wenn Sie Zweifel an der eingestellten Konfiguration haben, klicken Sie auf "Daten zuriicksetzen", um

\_= /  zuden in der Werkskonfiguration angezeigten Parametern zuriickzukehren.

Config OAE @ s ERED

Config DP-gram Config TEOAE

Protected access to settings

DP Frequency Config
SEY ¥ - REIN +)

S 2*F1-F2 2*F2-F1

Reset data Return

Konfig DP-gramm : Zugang zu den Einstellungen fiir die DP-Gramm-Messung
Config TEOAE : Zugang zu den Einstellungen der TEOAE-Messung

Geschiitzter Zugriff auf die Einstellungen: Wenn das Kontrollkéstchen aktiviert ist, ist der Zugriff auf die
Konfiguration (DPgram und TEOAE) direkt vom Messbildschirm aus gesperrt, ebenso wie die Parameter im

Screening-Modus.

DP Frequency Config (DP-Frequenzkonfiguration): Einstellung des Frequenzabstands zwischen den beiden
Stimulationsfrequenzen F1 und F2 fiir die Shift-OAE- und DPgram-Messung. Der eingestellte Wert ist das Ver-
hiltnis zwischen F1 und F2 (standardmiBig 1,2):

F2(Hz)

F1(Hz) = —

Mit den Kontrollkdstchen "2 * F1 - F 2" und "2 * F2 - F1" konnen Sie auswihlen, welches Verzerrungsprodukt in

den Shift-OAE- und DP-Gramm-Kurven untersucht werden soll

| ' :I Diese beiden Parameter sind fiir Shift-OAE und DPgram verfiigbar.

2.3.1.1 Konfig DP-Gramm

f ' "] Wenn Sie mit den Einstellungen nicht vertraut sind und nicht wissen, wie sich deren Anderung auf die
- /

R = 4 Testergebnlsse auswirken kann, Versuchen Sie mcht s1e zu dandern. Falsche Einstellungen kénnen zu-
1 £ A A 1 11 1 1
DP_gram .s'; oTozzez
. ) S 1000H 1500H

Im DPgram-Konfigurationsfenster konnen Sie die Test- ~ 5 - i
parameter (Testfrequenzen und Differenz zwischen L1- B 3000Hz [y 4000H=
und L2-Intensitdten) dndern und die Validierungskrite- Power Li=L2+ ﬂ 10_[JdB
rien anpassen. Anderungen an den Protokollen sollten Power L2 (Screening) - I +
nur von qualifiziertem Personal vorgenommen werden. peciestline - KO + 5

Min SNR B ¢ [

Min DP Level

Freqs Nb for PASS ﬂ - 63

-6 [3dB

Frequenzen

Liste der Frequenzen, die gescannt werden (von der hochsten zur niedrigsten)
1kHz wird wegen seiner Rauschempfindlichkeit nicht zur Abschirmung empfohlen

Leistung : L1=12 +

Der Unterschied in der Intensitdt zwischen L1 und L2 in dB SPL (L1 >L2)

Leistung L2 (Abschir-
mung)

Die Intensitdt von L2 in dB SPL im "Screening-Modus", wenn "Geschiitzter Zugriff auf
Einstellungen" aktiviert ist. Ansonsten wird die Intensitdt direkt im Testfenster
eingestellt

Maximale Testzeit

Maximale Testdauer fiir jede Frequenz im "Screening-Modus", falls keine Reaktion er-
folgt

Min. SNR Mindestwert (in dB) des Signalpegels im Vergleich zum Rauschpegel, um das
Benutzerhandbuch Electronique 19
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Allgemeine Informationen zur Verwendung von ELIOS 2.3 Erweiterte Konfigurationen

Verzerrungsprodukt (DP) bei jeder Frequenz als vorhanden (erkannt) zu betrachten

Mindestwert (in dB) des Signalpegels, damit das Verzerrungsprodukt (DP) bei jeder Fre-

Min. DP-Level quenz als vorhanden (erkannt) gilt

Die Mindestanzahl von Frequenzen mit vorhandenem (erkanntem) DP, die erforderlich
ist, um im Screening-Modus "PASS" festzustellen

Fregs Nb fiir PASS

Wenn Sie Zweifel an der Konfiguration haben, klicken Sie auf "Daten zuriicksetzen", um die Werkskon-

(1) D1e Y
) figuration wiederherzustellen, und auf "Bestétigen".

| w-—
A\

2.3.1.2 Konfig TEOAE

~ Wenn Sie mit den Einstellungen nicht vertraut sind und nicht wissen, wie sich deren Anderung auf die

I | Testergebnisse auswirken kann, versuchen Sie nicht, sie zu dndern. Falsche Einstellungen kénnen zu-
oy . . .

_ ~—=  Kkiinftice Messungen unbrauchbar und irrelevant machen.

Im TEOAE-Konfigurationsfenster kdnnen Sie die Va-
lidierungskriterien fiir den "Screening-Modus" &dndern.

TEOAE - mes

Es gibt zwei Moglichkeiten, das Vorhandensein von

OAE zu tiberpriifen:

- Validierung durch die Anzahl der erkannten Fre-
quenzen fiir einen bestimmten Wert des Signal-

Screening validation settings:
U Statistical detection

Min SNR - ] E3dB

Fregs Nb for PASS - |

Rausch-Verhiltnisses.

-Validierung durch statistische Analyse.
In diesem zweiten Fall basiert die Erkennung auf der
Korrelation zwischen den beiden Puffern, der Stabilitét
der Antwort und dem Vorhandensein eines OAE-Sig-
nals. Daher sind die Einstellungen fiir den minimalen
SNR-Wert und die Anzahl der Frequenzen fiir die Va-
lidierung deaktiviert. Protokolldnderungen sollten nur
von qualifiziertem Personal vorgenommen werden.

Max Test Time

B8 s s
B 54 [3dB

Power (Screening)

Reset data Validate

Aktivieren Sie die statistische Erkennung (in der Vorgingerversion verwendete
Methode).

Mindestwert (in dB) des Signalpegels im Vergleich zum Rauschpegel, um die OAE bei
jeder Frequenz als vorhanden (entdeckt) zu betrachten

Statistische Erfassung

Min. SNR

Die Mindestanzahl der Frequenzen mit vorhandenen (entdeckten) OAE, die fiir die

Fregs Nb fiir PASS Feststellung "PASS" im Screening-Modus erforderlich ist

Maximale Testdauer fiir jede Frequenz im "Screening-Modus", falls keine Reaktion er-

Maximale Testzeit folgt

Die Intensitét in dB im "Screening-Modus", wenn "Geschiitzter Zugang zu den Einstel-

Leistung (Screening) lungen" aktiviert ist. Ansonsten wird die Intensitét direkt im Testfenster eingestellt

/~ .~ Aus akustischen und physiologischen Griinden liegt die Frequenzzuverldssigkeit des TEOAE-Tests
L ' | zwischen 2Khz und 4KHz, die Validierungskriterien mit einer Mindestanzahl von Frequenzen iiber 3 kon-
2 nen den Test langsam und anfillig fiir falsch-negative Ergebnisse machen.

| ' "-] Wenn Sie Zweifel an der Konfiguration haben, klicken Sie auf "Daten zuriicksetzen", um die Werkskon-
= /  figuration wiederherzustellen, und auf "Bestétigen".

2.3.2 Konfiguration des Klickreizes

Sie konnen die Klick-Stimulationskorrektur konfigurieren. (Diese Konfiguration gilt fir ABR, ECochG und
VEMP).

A oTrozrz0ze —-
s G

Configuration

Date System

Benutzerhandbuch Electronique LCD About 20
ECHOO1XN114-A5 DE - 2024/01 Mazet

Confia OAF Confia Click



Allgemeine Informationen zur Verwendung von ELIOS 2.3 Erweiterte Konfigurationen

Klicken Sie im Hauptmenii des Gerites auf "Konfig".
Es offnet sich das Fenster zur Einstellung der Parame-
ter.

Klicken Sie auf "Config Click", um Zugang zu den er-
weiterten Click-Einstellungen zu erhalten.

/ ' "\ Wenn Sie Zweifel an der Konfiguration haben, klicken Sie auf "Daten zuriicksetzen", um die Werkskon-
= /  figuration wiederherzustellen.

Config Click X
Click

dBHL = dBSPL + [ z5 [ (dB)

Noise

Noise = Click - [ s¢ E3(dB)

Retour

e Klicken: Dient zur Anpassung des Intervalls zwischen der physikalischen Leistung der Klicks (dB SPL) und der
wahrgenommenen Intensitét (dB HL) (standardméBig 25). Der angepasste Koeffizient entspricht:

Abgegebene Leistung (dB HL) = eingestellte Leistung (dB SPL) + X (dB SPL)

e Rauschen: Dient zur Einstellung des Intervalls zwischen der Stirke der Klicks und der Stirke des maskierenden
Rauschens (weifles Rauschen) (standardmiBig 50). Der eingestellte Koeffizient entspricht:

Rauschleistung (dB) = Klickleistung (dB SPL) - X (dB SPL)
2.3.3 Auswahl des angeschlossenen Jack-Kopfhorers

In den meisten Fillen wird das Gerdt mit nur einem Kopfthorer geliefert, der werksseitig richtig konfiguriert ist. Sie
haben jedoch die Moglichkeit, den Typ des Kopfhorers zu dndern, der beim Anschluss an die Klinkenbuchse erkannt
wird. Wenn Sie mehrere Kopfhorer mit einem Klinkenstecker haben, die fiir Thr Gerit kalibriert wurden, miissen Sie
dieses Menii durchlaufen, um von einem zum anderen zu wechseln.

': ' :l Schlieen Sie niemals Kopfthorer an, die nicht fiir Ihr Gerit kalibriert wurden!

g : 4

,’/ ' \‘1 Es ist duBerst wichtig, das richtige Kopfhorermodell zu wéhlen, um sicherzustellen, dass die Kalibrierung
‘.= _/  beider Verwendung des Kopthorers korrekt durchgefiihrt wird.

; ! ’ Stimulatoren, die an den Eingang "Audio" angeschlossen sind, werden vom Gerét automatisch erkannt.

Jack headphon & %™ BRTD

Choose the headphone connected
to your jack socket

. L . N HD206 DD65
Klicken Sie im Hauptmeni des Gerits auf "Config".

Das Fenster mit den Einstellungen wird gedffnet. TDH39 ¥ bp4s
Klicken Sie auf "Headset", um auf die Auswahl des
Headsets zuzugreifen, das beim Anschluss an die
Buchse erkannt wird. Wihlen Sie das Headset-Modell IRSen

HDA280 DD450
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Allgemeine Informationen zur Verwendung von ELIOS 2.3 Erweiterte Konfigurationen

aus, das Sie verwenden mochten, und klicken Sie auf
"Speichern".
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Kapitel 3
Einfithrung und Testaufbau

3.1 ABR

ABR: Auditory Brainstem Response (Horstamm-Reaktion)

Die auditorische Hirnstammreaktion, auch bekannt als auditorisch evozierte Hirnstammpotenziale, wird sowohl in der neu-
rologischen Forschung als auch in der HNO weithin eingesetzt. Es handelt sich um ein nicht-invasives elektrophysiologisches
Verfahren, das auf dem Prinzip der Elektroenzephalographie (EEG) beruht und objektive, reproduzierbare Informationen
iiber die auditorische Funktion von der Cochlea bis zum Hirnstamm liefert.

Sie zeigt die elektrische Aktivitét der peripheren Hérbahnen nach Anwendung einer akustischen Stimulation (meist ein Klick)
in der Gesamtaktivitit des EEG. ABR verwendet daher eine Mittelungstechnik, um die spezifischen elektrophysiologischen
Reaktionen des Gehors aufzuzeigen (Verbesserung des Signal-Rausch-Verhéltnisses).

ABR-Techniken sind weit verbreitet, um die Nervenleitung in den Hoérbahnen zu untersuchen, Latenz-ABR (Présentation
von akustischen Reizen bei einer festgelegten Intensitdt von z.B. 80 dBnHL) und somit alle Funktionsstdrungen in diesen
Horbahnen aufzudecken: Akustikusneurinom, demyelinisierende Krankheiten (Multiple Sklerose, Leukodystrophie...), alle
retro-cochledren Krankheiten und auditorische Neuropathie.

Durch die Anwendung von akustischen Reizen mit abnehmender Intensitdt ermoglicht die ABR auflerdem die objektive
Bestimmung der Horschwelle fiir jedes Ohr (Schwellen-ABR). Die ABR informiert uns iiber das mogliche Vorhandensein
von Cochlea-Pathologien (Wahrnehmungsschwiche mit einem Anstieg der Horschwellen), aber auch iiber das mdgliche
Vorhandensein von Erkrankungen im Mittelohr (Verschiebung der Kurven).

Typische ABR-Diagramme bestehen aus mehreren Wellen, die von I bis V nummeriert sind. Bei latenten ABRs (neurolo-
gisches Tracing) miissen die Wellen I, III und V eindeutig in einem Normalititskontext identifiziert werden, wobei fiir die
Wellen II und IV eine Variabilitdt vorhanden sein muss. Diese Wellen miissen in einem Normalitétsbereich erscheinen.

Jede Erhohung dieser Latenzzeit ist ein Anzeichen fiir ein Leitungsproblem und deutet darauf hin, dass weitere Unter-
suchungen erforderlich sind.

Der Einfachheit halber wird angenommen, dass die Welle I vom distalen Teil des Hornervs, die Welle II vom proximalen
Teil, die Welle III vom Kern der Cochlea und die Welle V vom Colliculus inferior kontralateral zur Stimulation erzeugt wird.

Im Rahmen der Horschwellenforschung steht bei der Analyse der ABR die Entwicklung der Welle V im Verlauf der abneh-
menden Intensitdt im Mittelpunkt. Die Intensitét, bei der die Welle V "verschwindet", wird dann mit der Intensitit der
Horschwelle fiir das Priifohr in Verbindung gebracht.

ABR ist eine Methode zur objektiven und nicht-invasiven Bewertung der Horfunktion und der Nervenbahnen bei Neuge-
borenen, Kindern und Erwachsenen im Wachzustand, in Narkose/Sedierung und im spontanen Schlaf (ohne jegliche Verén-
derung).
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3.1.1 Ausriistung

Fiir eine ABR-Messung bendtigen Sie die folgenden Geréte:

Gemeinsame Elemente fiir alle Konfigurationen

ELIOS-Einheit ECHO-DIF-Gerit

R
\

Elektrophysiologie- - 4 Oberflichenelektroden
Kabel

Messung mit Einsteckhdrer und Schallschlauch (Einsétze + Schlauch)

@ Kopfhérer einlegen
oder

2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14A
13mm

Akustikschliuche fiir = | O2rfrghaumstoff—0hrst6psel ER3-14B
Schaumstoff-Ohrstopsel oder

2 Ohrhoreraufsitze ER3-14E 4mm
oder
2 Ohrhoreraufsitze ER3-14D 3,5 mm

2 OAE-Ohrstopsel T0O4 Baum
oder

\+ Akustische Rohren ﬁ 2 OAE-Ohrstopsel Txx
(xx Grofle in mm)

Messung mit eingelegtem Ohrhorer (frithere Version)

2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14A
13mm

oder

. 2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14B
Kopfhorer einlegen } 10mm
oder

2 Ohrhoreraufsitze ER3-14E 4mm
oder
2 Ohrhoreraufsitze ER3-14D 3,5 mm

Electronique

Benutzerhandbuch
Mazet
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Einfiihrung und Testaufbau 3.1 ABR

Messung mit DD45-Headset

DD45 Kopfhorer

3.1.2 Einrichtung des Patienten

0 Vergewissern Sie sich mithilfe eines Otoskops, dass der Gehorgang nicht durch Ohrenschmalz verstopft
g ist.

~ emmrioo xrnen Ataenne oo lifiaiawet Dowcnn dirwnlhnna it Anen

Diese Anweisungen miissen je nach dem getesteten Ohr (den getesteten Ohren) angepasst werden, in jedem
Fall entspricht die rote Farbe dem rechten Ohr, die blaue Farbe dem linken Ohr.

* Verbinden Sie den roten Clip mit dem roten elektrophysiologischen Kabel und den blauen Clip mit dem blauen
elektrophysiologischen Kabel.

* Schlieien Sie das elektrophysiologische Kabel an das ECHO-DIF an. SchlieBen Sie das ECHO-DIF Mini-DIN
an den AUX-Anschluss an.

* Fiir die Messung mit dem Einsteckkopthdrer setzen Sie die Spitze auf den linken und rechten Kopfhérer.
SchlieBen Sie dann den Mini-DIN-Kopfhorer an den " Audio"-Anschluss des ELIOS-Gerits an.

Wenn Sie das "Pédiatrie-Kit" besitzen, konnen Sie anstelle der Schaumstoff-Ohrstopsel auch Akustikschlduche
mit OAE-Ohrstopseln verwenden (die Option "Schlauch" muss in der Software aktiviert sein).
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\ .

— T

* Um eine Messung mit dem DD45-Headset durchzufiihren, schlieen Sie das Headset-Kabel an den Klinkenstecker
des (gekennzeichnet durch das Headset-Symbol).

 Reinigen Sie die Hautoberfliache, an der die Elektroden angebracht werden sollen, mit einem Scheuermittel. Da-
durch wird die Impedanz der Haut gesenkt. Je nach verwendetem Kontakt kann es erforderlich sein, den Belag mit
einem Reinigungsmittel (z. B. Alkohol) zu entfernen.

+ Befestigen Sie eine Elektrode (Minus) in der Mitte der Stirn, knapp unterhalb des Haaransatzes. Die Positionierung
der anderen Elektrode (Patientenreferenz) ist weit weniger streng. Diese Elektrode kann auf der Stirn, an der
Schliafe oder am Kinn angebracht werden.

* Die Elektroden V+ und V+ miissen hinter dem zu priifenden Ohr (auf dem Mastoid) angebracht werden.

* Verbinden Sie die Elektrode in der Mitte der Stirn (Minus) mit der schwarzen Klemme und die Patientenreferenz
mit der griinen Klemme. Die rote Klemme muss mit den Elektroden hinter dem rechten Ohr und die blaue Klemme
hinter dem linken Ohr verbunden werden. Die Umschaltung zwischen rechts und links erfolgt automatisch.

* Rollen Sie die Schaumstoff-Ohrstopsel des roten Stimulators zwischen Ihren Fingern und setzen Sie ihn in das rechte
Ohr ein. Stecken Sie dann den Stopsel des blauen Ohrstimulators in das linke Ohr. Der Wechsel zwischen rechts
und links erfolgt automatisch.

Position der Ohrspitze im Gehdrgang

Falsche Einfligung Richtiges Einsetzen

L a Der Patient muss auf bequeme Weise gelagert werden, um eine iiberméafige Muskelanspannung zu vermei-
den.
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3.2 ECochG
ECochG: Elektro-CochleoGraphie

Unter der auditorischen Hirnstammreaktion fassen wir die auditorisch evozierten Hirnstammpotentiale (ABR) und die coch-
ledren oder elektrocochleographischen Potentiale (ECochG) zusammen. Traditionell wurde das ECochG unter Narkose
durchgefiihrt, wobei eine invasive Elektrode durch das Trommelfell hindurch auf dem Promontorium platziert wurde. Dank
seines Know-hows auf dem Gebiet der elektrophysiologischen Messungen konnte ECHODIA eine Technik entwickeln, die
routinemafig, ohne Narkose und auf nicht-invasive Weise mit einer mit einem feinen Goldfilm iiberzogenen Elektrode durch-
gefiihrt werden kann, die vorsichtig in den &dufleren Gehdrgang eingefiihrt wird.

Zu den cochledren Potenzialen gehdren das cochledre mikrofonische Potenzial (CMP), das Summationspotenzial (SP) und
das Aktionspotenzial (AP).

Der CMP, der aufgrund seines sinusformigen Verlaufs besonders charakteristisch ist, spiegelt die Kontraktion der dufleren
Haarzelle wider, wenn diese auf einen akustischen Reiz reagiert. Es ist leicht erkennbar durch die Verwendung eines kon-
stanten Prioritétsklicks (Rarefaction oder Condensation Click). Von Elektrophysiologen lange vernachldssigt und félschli-
cherweise fiir ein Artefakt gehalten, wurde CMP durch die missbrauchliche Verwendung wechselnder Klickpolaritéit aus den
Spuren getilgt.

AP hat 2 besonders grofle negative Komponenten N1 mit einer Kulminationszeit von etwa 1,5 ms und eine Komponente N2.
Die Komponente N1 des AP entspricht der in der ABR aufgezeichneten Welle I. N1 wird durch den distalen Teil des Hornervs
erzeugt.

Der SP ist unempfindlich gegeniiber der Stimulationspolaritét. Er ist relativ charakteristisch, da er aus einer stufenférmigen
negativen Auslenkung besteht, die auf der Komponente N1 des AP beruht. Der SP ist ein komplexes elektrisches Mehrk-
omponentensignal, bei dem die Natur der Generatoren noch nicht eindeutig geklart ist.

Als Ergidnzung zur ABR kann das EKG zur Hervorhebung einer Welle I verwendet werden, die auf ABR-Kurven nur schwer
zu erkennen ist, zur Erforschung der Horschwelle, zur Erforschung einer Restaktivitét der Cochlea (wie im Falle einer Coch-
lea-Implantat-Balance), zur Bewertung der Cochlea-Funktion bei Horkrankheiten (CMP vorhanden, flache ABR), zur per-
operativen Uberwachung bei der Operation des Akustikusneurinoms. Eine der aktuellen Indikationen fiir das EKochG ist die
Bewertung des SP/AP-Verhiltnisses, das bei Pathologien im Zusammenhang mit dem endolymphatischen Hydrops erhéht
1st.

3.2.1 Ausriistung

Fiir die EKG-Messung benétigen Sie die folgenden Gerite:

ELIOS-Einheit ECHO-DIF-Gerit

4’4 Elektrophysiologickab Kopthorer einlegen
el mit Zubehdr
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/\ 2 elektroakustische o 2 Oberflichenelekiroden

— Rohren

2 goldene Ohrstopsel ER3-26A 13mm
oder

2 goldene OhrsteckerER3-26B 10 mm

3.2.1 Einrichtung des Patienten

Vergewissern Sie sich mithilfe eines Otoskops, dass der Gehorgang nicht durch Ohrenschmalz verstopft
ist.
Nincose NI aaioa 1 AdmAr o 15 i Aot Daovcnn duiieals Filaeet 2 PR

Diese Anweisungen miissen je nach dem getesteten Ohr (den getesteten Ohren) angepasst werden, in jedem
Fall entspricht die rote Farbe dem rechten Ohr, die blaue Farbe dem linken Ohr.

+ Entfernen Sie die rote Klemme fiir das elektrophysiologische Kabel und schlieBen Sie das elektroakustische Ka-
bel an. Schlieen Sie auch den Schlauch an den roten Ohrhorer an.

+ Setzen Sie die goldenen Ohrstopsel in den elektroakustischen Schlauch ein.

* Dasselbe gilt fiir die linke elektroakustische Rohre und den Stimulator.

Schlieen Sie das elektrophysiologische Kabel an das ECHO-DIF-Gerét an.
Schlielen Sie den Kopfhérer-Mini-DIN an den "Audio"-Anschluss des ELIOS-Gerits an. SchlieBen Sie den
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ECHO-DIF Mini-DIN an den AUX-Anschluss an.

» Reinigen Sie die Hautoberfliche, an der die Elektroden angebracht werden sollen, mit einem Scheuermittel.
Dadurch wird die Impedanz der Haut gesenkt. Je nach verwendetem Kontakt kann es erforderlich sein, den Belag
mit einem Reinigungsmittel (z. B. Alkohol) zu entfernen.

+ Befestigen Sie eine Elektrode (Minus) in der Mitte der Stirn, knapp unterhalb des Haaransatzes. Die Positionierung
der anderen Elektrode (Patientenreferenz) ist weit weniger streng. Diese Elektrode kann auf der Stirn, an der
Schléafe oder am Kinn angebracht werden

* Verbinden Sie die Elektrode in der Mitte der Stirn (Minus) mit der schwarzen Klemme und die Patientenreferenz
mit der griinen Klemme

* Rollen und driicken Sie die goldenen Elektroden zwischen den Fingern leicht zusammen und fithren Sie sie dann in
die getesteten Gehorgédnge ein (roter Schlauch fiir das rechte Ohr, blauer Schlauch fiir das linke Ohr). Wenn
moglich, geben Sie nach dem Einsetzen der goldenen Elektrode einen Tropfen Kochsalzldsung in den Gehdrgang
(dies kann die elektrische Leitfahigkeit verbessern).

Position der Ohrspitze im Gehdrgang

Falsche Einfligung Falsche Einfligung

i a Achten Sie darauf, nicht zu viel physiologisches Serum zu verwenden, um den Gehérgang des Patienten
nicht zu fiillen.

| m Der Patient muss auf bequeme Weise gelagert werden, um eine iibermaBige Muskelanspannung zu vermei-
den.
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3.3 VEMP

Otholithisch evozierte Potenziale (OEP) oder Myogenisch vestibuldr evozierte Potenziale (VEMP) sind sacculo-collique Re-
flexe, die als Reaktion auf eine akustische Stimulation aufgezeichnet werden. Sie untersuchen den sacculo -spinalen Weg:
den sacculo, den Nervus vestibularis inferior zum sterno-cleido-mastoideus (SCM) ipsilateral {iber das zervikale Riicken-
mark. Die PEO oder VEMP werden seit kurzem in der Batterie der Cochlea-Vestibularis-Tests verwendet und verstarken die
Hilfsdiagnostik zusétzlich zu anderen Tests wie dem Audiogramm und der Auditory Brainstern Response (ABR).

Gerduschstimulationen hoher Intensitdt (90 bis 100 dB) aktivieren die primédren vestibuldren Neuronen, die das Sacculus
innervieren, und die sekundiren vestibularen Neuronen in den unteren Kernen und den seitlichen Vestibularen.

In der Praxis werden kurze Klicks (100 ps) oder kurze Tone Bursts von 90 bis 100 dB einseitig mit einem akustischen
Stimulator mit einer Frequenz von 1 kHz oder 500 Hz (Tone-Burst) erzeugt.

Die OEP werden an den beiden SCM-Muskeln mit Hilfe von Hautelektroden erfasst, die am 1/3 des oberen Teils dieser
beiden Muskeln angebracht werden. Wiahrend der Aufzeichnung werden die Patienten in Riickenlage mit erhdhtem Kopf
gelagert, so dass die SCM-Muskeln kontrahieren. Manchmal ist es sinnvoll, den Kopf auf die der Stimulation gegeniiber-
liegende Seite zu drehen, um die Muskelkontraktion zu verstirken. Dies ist in der Tat notwendig, da die Amplitude der
evozierten Potenziale mit der Kontraktion des SCM-Muskels korreliert ist. Die VEMP werden dann verstérkt, gefiltert und
iiber 500 Stimulationen gemittelt. Da das Sacculum vom Nervus vestibularis inferior, wie z. B. dem hinteren CCS, innerviert
wird, sind die Ergebnisse komplementir zu denen der kalorischen Tests, die bei der Priifung des dulleren Kanals die Funktion
des Nervus vestibularis superior bewerten. Mit diesem Test wird die Funktion der sacculdren Rezeptoren und der sacculo-
spinalen Kanéle bewertet.

3.3.1 Ausriistung

Fiir die VEMP-Messung (¢cVEMP und oVEMP) benétigen Sie die folgenden Gerite:

Gemeinsame Elemente fiir alle Konfigurationen

ey
(]

. | ELIOS-Einheit ECHO-DIF-Gerit

Elektrophysiolo- " 4 Oberflidchenelektrode
gisches Kabel

Messung mit Einsteckhdrer und Schallschlauch (Einsétze + Schlauch)

@ Kopfhérer einlegen
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2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14A
13mm
oder

Akustikschliuche fiir J ' 2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14B

M - Schaumstoff-Ohrstopsel 10mm

oder

2 Ohrhoreraufsitze ER3-14E 4mm
oder

2 Ohrhoreraufsiatze ER3-14D 3,5 mm

Messung mit eingelegtem Ohrhorer (frithere Version)

2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14A
13mm

oder

- 2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14B
Kopfhorer einlegen * 10mm

oder

2 Ohrhoreraufsitze ER3-14E 4mm
oder

2 Ohrhoreraufsitze ER3-14D 3,5 mm

Messung mit DD45-Kopthdrer

DD45 Kopthorer

3.3.1 Einrichtung des Patienten

: Vergewissern Sie sich mithilfe eines Otoskops, dass der Gehorgang nicht durch Ohrenschmalz verstopft
| ’ ist.

{ Diese Anweisungen miissen je nach dem getesteten Ohr (den getesteten Ohren) angepasst werden, in jedem
,ﬂ Fall entspricht die rote Farbe dem rechten Ohr, die blaue Farbe dem linken Ohr.

* Verbinden Sie den roten Clip mit dem roten elektrophysiologischen Kabel und den blauen Clip mit dem blauen
elektrophysiologischen Kabel.

 SchlieBen Sie das elektrophysiologische Kabel an das ECHO-DIF an. Schlieen Sie das ECHO-DIF Mini-DIN
an den AUX-Anschluss an.

+ Fiir die Messung mit dem Einsteckkopfthdrer setzen Sie die Spitze auf den linken und rechten Kopfhorer.
SchlieBen Sie dann den Mini-DIN-Kopfhorer an den " Audio''-Anschluss des ELIOS-Gerits an.

-

‘ '

* Rollen Sie die Schaumstoff-Ohrstopsel des roten Stimulators zwischen Ihren Fingern und setzen Sie ihn in das rechte
Ohr ein. Stecken Sie dann den Stopsel des blauen Ohrstimulators in das linke Ohr. Der Wechsel zwischen rechts
und links erfolgt automatisch.
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Position der Ohrspitze im Gehdrgang

Falsche Einfligung Falsche Einfligung

* Um eine Messung mit dem DD45-Headset durchzufiihren, schlieBen Sie das Headset-Kabel an den Klinkenstecker
des ELIOS an (gekennzeichnet durch das Headset-Symbol).

+ Reinigen Sie die Hautoberfliache, an der die Elektroden angebracht werden sollen, mit einem Scheuermittel. Da-
durch wird die Impedanz der Haut gesenkt. Je nach verwendetem Kontakt kann es erforderlich sein, den Belag mit
einem Reinigungsmittel (z. B. Alkohol) zu entfernen.

3.3.11 cVEMP

 Befestigen Sie eine Elektrode Patient Reference in der Mitte der Stirn, knapp unterhalb des Haaransatzes. Die
andere Elektrode (Minus) wird auf dem Brustbein angebracht.

* Die Elektroden V+ und V+ miissen auf den Musculus sternocleidomastoideus gelegt werden.

Um die Messung an beiden Ohren zu erleichtern, wird empfohlen, jeweils ein Ohr auszuriisten, da die
Messposition schwer zu halten ist, wenn die Elektroden und Clips auf beiden Seiten angebracht sind.

+ SchlieBen Sie die Elektrode in der Mitte der Stirn (ref patient) mit der griinen Klemme und die V- mit der schwar-
zen Klemme an. Die rote Klemme muss mit den Elektroden am rechten Musculus sternocleidomastoideus und die
blaue mit dem linken Musculus sternocleidomastoideus verbunden werden. Der Wechsel zwischen rechts und
links erfolgt automatisch.
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Position

Bei der cVEMP-Messung ist die Position des Patienten sehr wichtig, da sie sich direkt auf die Qualitdt der Messung auswirkt.
Damit die Daten korrekt erfasst werden konnen, muss der Musculus sternocleidomastoideus ausreichend angespannt sein.
Dazu legt man den Patienten am besten hin und bittet ihn, seinen Kopf in die entgegengesetzte Richtung der Stimulation zu
halten.

3.3.1.2 oVEMP

+ Befestigen Sie eine Elektrode (Patientenreferenz) in der Mitte der Stirn, knapp unterhalb des Haaransatzes.
Bringen Sie zwei an der Wand ausgerichtete Elektroden unter den Augen an.

* Das V+ befindet sich am nichsten zum Auge, das andere, das Minus (V-), direkt darunter.

Bei beidseitiger Messung erfolgt die Umschaltung zwischen V+ und V+ automatisch, die V- Elektrode
g muss jedoch physisch umgeschaltet werden.

* Schlieen Sie die Elektrode in der Mitte der Stirn (ref patient) mit der griinen Klemme und die V- mit der
schwarzen Klemme an. Die rote Klemme muss mit den Elektroden unter dem rechten Auge und die blaue
Klemme unter dem linken Auge verbunden werden. Der Wechsel zwischen rechts und links erfolgt automatisch.
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Position

Bei der oVEMP-Messung ist die Position des Patienten sehr wichtig, da sie sich direkt auf die Qualitit der Messung
auswirkt. Um die Daten korrekt aufzuzeichnen, muss der Patient sitzen, den Kopf senkrecht zur Brust halten und in einem
Winkel von etwa 45° nach oben schauen.
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34 ASSR
ASSR : Auditory Steady-State Responses

Die Auditory Steady-State-Response (ASSR) ist eine elektrophysiologische Messung, mit der der Grad der Schwerhdrigkeit
frequenzspezifisch bestimmt werden kann.

Die Schallreize (500 Hz, 1000 Hz, 2000 Hz und 4000 Hz) werden mit Modulationsfrequenzen dargeboten, die so weit vonei-
nander entfernt sind, dass sich die physiologischen Reaktionen nicht gegenseitig beeintriachtigen. Die Darbietungsfrequenz
(oder Modulationsfrequenz) des Stimulationssignals wird in einem Elektroenzephalogramm (EEG) analysiert, um die
Horschwelle des entsprechenden Stimulus zu bestimmen (LINS & Picton, 1995; Lins et al., 1996).

Das Vorhandensein einer Reaktion wird durch statistische Tests bestimmt, die die Kohdrenz des Signals (Amplitude und
Phase) zwischen den verschiedenen wéhrend der Messung erfassten Proben analysieren. Diese Tests liefern objektive Ant-
worten mit einer zuvor bekannten Rate an falsch positiven Ergebnissen. Aus diesem Grund werden sie allgemein als "objek-
tive Antwortnachweisverfahren" (ORD) bezeichnet (Melges et al., 2009).

Der objektive Charakter und die Moglichkeit, fiir jede Frequenz eine Horschwelle zu bestimmen, machen das ASSR zu
einem wichtigen Instrument fiir die audiologische Beurteilung, vor allem bei nicht kooperativen Personen (Kinder, kognitive
Beeintrichtigungen, Gerichtsverfahren).

Bisher wurde die Schwellenforschung bei Kindern mit Hilfe der Auditory Brainstem Response (ABR) bei bestimmten Fre-
quenzen (Burst) durchgefiihrt. Die Moglichkeit, mit ASSR mehrere Frequenzen gleichzeitig zu testen, ohne dabei an
Spezifitit zu verlieren, ermoglicht eine Verkiirzung der Messzeit. Dariiber hinaus erleichtern statistische Berechnungsinstru-
mente, die das Vorhandensein (oder Fehlen) einer Reaktion anzeigen, den Zugang zum Test fiir weniger erfahrene Anwender
im Vergleich zur ABR, die normalerweise eine subjektive visuelle Analyse der Kurven erfordert.

Die Ergebnisse von ASSR haben gezeigt, dass eine schwere und hochgradige Schwerhorigkeit sehr genau erkannt werden
kann.

Viele Autoren haben jedoch eine groBere Variabilitét bei normalhérenden Probanden und Patienten mit leichtem sensorineu-
ralem Verlust festgestellt (Han, Mo, Liu, Chen und Huang, 2006).

3.4.1 Ausriistung

Zur Durchfiihrung einer ASSR-Messung benétigen Sie folgende Gerite:

Gemeinsame Elemente fiir alle Konfigurationen

ELIOS-Einheit ECHO-DIF-Gerit

# o
74 Elektrophysiologic- . 4 Oberflichenelektroden
Kabel
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!

USB-Kabel

Computer + Software
ECHOSOFT

Messung mit Einsteckhdrer und Schallschlauch (Einsétze + Schlauch)

)

Kopfhérer einlegen

\

Akustikschlduche fiir
Schaumstoff-Ohrstopsel

-

2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14A
13mm
oder
2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14B
10mm
oder
2 Ohrhoreraufsiatze ER3-14E 4mm
oder
2 Ohrhoéreraufsitze ER3-14D 3,5 mm

Messung mit eingelegtem Ohrhorer (frithere Version)

Kopthorer einlegen

2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14A
13mm
oder
2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14B
10mm
oder
2 Ohrhoreraufsiatze ER3-14E 4mm
oder
2 Ohrhoreraufsiatze ER3-14D 3,5 mm

Messung mit DD45-Headset

b

DD45 Kopfhorer

verfiigbar.

Die ASSR-Messung ist nur auf ECHOSOFT verfiigbar. Diese Funktion ist im Standalone-Modus nicht
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3.4.1 Einrichtung des Patienten

USB s started

a Vergewissern Sie sich mithilfe eines Otoskops, dass der Gehdrgang nicht durch Ohrenschmalz verstopft

1st.

w Diese Anweisungen miissen je nach dem getesteten Ohr (den getesteten Ohren) angepasst werden, in jedem

Fall entspricht die rote Farbe dem rechten Ohr, die blaue Farbe dem linken Ohr.

Verbinden Sie den roten Clip mit dem roten elektrophysiologischen Kabel und den blauen Clip mit dem blauen
elektrophysiologischen Kabel.

Schlielen Sie das elektrophysiologische Kabel an das ECHO-DIF an. Schliefen Sie das ECHO-DIF Mini-DIN
an den AUX-Anschluss an.

Fiir die Messung mit dem Einsteckkopfhorer setzen Sie die Spitze auf den linken und rechten Kopfhorer.
Schlieen Sie dann den Mini-DIN-Kopfhorer an den "Audio"-Anschluss des ELIOS-Geriéts an.

< <&
Wenn Sie das "Pédiatrie-Kit" besitzen, konnen Sie anstelle der Schaumstoff-Ohrstopsel auch Akustikschlduche

mit OAE-Ohrstopseln verwenden (die Option "Schlauch" muss in der Software aktiviert sein).

\ 8

“"“l)

Um eine Messung mit dem DD45-Headset durchzufiihren, schlieBen Sie das Headset-Kabel an den Klinkenstecker
des (gekennzeichnet durch das Headset-Symbol).

Reinigen Sie die Hautoberfldche, an der die Elektroden angebracht werden sollen, mit einem Scheuermittel. Da-
durch wird die Impedanz der Haut gesenkt. Je nach verwendetem Kontakt kann es erforderlich sein, den Belag mit
einem Reinigungsmittel (z. B. Alkohol) zu entfernen.

Befestigen Sie eine Elektrode (Minus) in der Mitte der Stirn, knapp unterhalb des Haaransatzes. Die Positionierung
der anderen Elektrode (Patientenreferenz) ist weit weniger streng. Diese Elektrode kann auf der Stirn, an der
Schléfe oder am Kinn angebracht werden.

Die Elektroden V+ und V+ miissen hinter dem zu priifenden Ohr (auf dem Mastoid) angebracht werden.

Verbinden Sie die Elektrode in der Mitte der Stirn (Minus) mit der schwarzen Klemme und die Patientenreferenz
mit der griinen Klemme. Die rote Klemme muss mit den Elektroden hinter dem rechten Ohr und die blaue Klemme
hinter dem linken Ohr verbunden werden. Die Umschaltung zwischen rechts und links erfolgt automatisch.
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* Rollen Sie die Schaumstoff-Ohrstdpsel des roten Stimulators zwischen Thren Fingern und setzen Sie ihn in das rechte
Ohr ein. Stecken Sie dann den Stopsel des blauen Ohrstimulators in das linke Ohr. Der Wechsel zwischen rechts
und links erfolgt automatisch.

Position der Ohrspitze im Gehorgang

Falsche Einfligung Falsche Einfligung

,"r—/ . Dader Test im Falle einer Schwellenwertsuche bis zu 40 Minuten dauern kann, muss der Patient bequem
¢ gelagert werden, um tibermaBige Muskelverspannungen und Unbehagen zu vermeiden.
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3.5 DPMC (Hydrops)
DPMC: Cochlea-Mikrofonie-Potenzial-Phasenverschiebung

Die Cochlea, ein peripheres Hororgan, enthilt duflere Haarzellen (OHC), die aufgrund ihrer kontrahierenden Eigenschaft bei
der Verstiarkung von akustischen Signalen eine Rolle spielen. Durch eine akustische Stimulation des Ohrs, insbesondere
durch einen Tonimpuls mit einer Frequenz von 1 kHz, wird "die" OHC stimuliert, die fiir diese Frequenz empfindlich ist.

Die auf diese Weise stimulierte OHC wird sich durch "Resonanz" zusammenzichen, d. h. mit der gleichen Frequenz wie die
Stimulationsfrequenz (1 kHz). Wie bei einem Muskel erzeugt die Kontraktion der OHC ein spezifisches elektrisches Poten-
zial: Das Cochlea-Mikrofon-Potenzial (PMC).

Dariiber hinaus versetzt der OHC durch seine Kontraktion die Basilarmembran in Bewegung, wodurch Bewegungen der
endolymphatischen Fliissigkeit ausgelost werden, die sich auf die Gehdrknochelchen und dann auf das Trommelfell aus-
wirken. Wenn das Trommelfell vibriert, gibt es einen bestimmten Ton ab, eine otoakustische Emission (OAE). Im Falle einer
akustischen Zweitonstimulation resultieren die empfangenen otoakustischen Emissionen aus zwei Stimulationen, einem Ver-
zerrungsprodukt der otoakustischen Emissionen (DPOAE).

Die Wiederholung eines identischen akustischen Reizes fiihrt zu identischen Antworten der dufleren Haarzelle. Jede Veran-
derung der Umgebung der OHC und insbesondere jede Verdnderung des intracochledren Drucks fiihrt jedoch zu einer Ein-
schrankung und Verlangsamung ihrer Antworten. Die Frequenz- und Amplitudeneigenschaften der OHC sind mehr oder
weniger identisch, wenn der intracochledre Druck erhoht wird. Die Druckbelastung verlangsamt jedoch die Emission der
PMC oder DPOAE, indem sie eine messbare Verzogerung, eine Phasenverschiebung, hervorruft.

Dank seiner Kenntnisse und der Zusammenarbeit mit dem Labor fiir Sinnesbiophysik in Clermont-Ferrand hat ECHODIA einen
Weg gefunden, eine neue Methode fiir physiologische Messungen des Innenohrs zu definieren: Cochlear Microphonic Po-
tential Phase Shift (DPMC). Diese weltweit einzigartige Messung, die ECODIA besitzt, zeichnet eine elektrische Antwort
(der duBeren Haarzelle) der Cochlea nach einer bekannten akustischen Stimulation vom Typ "Tonburst" auf. Der {iber einen
bestimmten Zeitraum "iiberwachte" physiologische Parameter der Cochlea ermdglicht eine Echtzeitiiberwachung der Druck-
verdanderung innerhalb der Cochlea.

Bei einem gesunden Probanden wie bei einem Probanden mit endolymphatischem Hydrops erhoht sich bei einem Haltung-
stest (Wechsel vom Stehen zum Liegen) der intracochledre Druck (der sich im Rahmen der Méniére-Krankheit verschlim-
mert). Wahrend des Haltungsversuchs kam es ndmlich zu einer Verdnderung der Verteilung der Liquorfliissigkeit (CSF), die
sich tiber den cochledren Aquéddukt bis in die Cochlea ausbreitet.

3.5.1 Ausriistung

Fiir die DPMC-Messung benétigen Sie die folgenden Gerite:

ELIOS-Einheit ECHO-DIF-Gerit

44 Elektrophysiologickab Kopthorer einlegen
el mit Zubehor
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/"\. 2 elektroakustische o 2 Oberflichenelekiroden

— Rohren

2 goldene Ohrstopsel ER3-26A 13mm
oder

2 goldene OhrsteckerER3-26B 10 mm

3.5.1 Einrichtung des Patienten

1st.
N AVS : 1265 s et D A 1. it A

Diese Anweisungen miissen je nach dem getesteten Ohr (den getesteten Ohren) angepasst werden, in jedem

¢ Vergewissern Sie sich mithilfe eines Otoskops, dass der Gehdrgang nicht durch Ohrenschmalz verstopft
o Fall entspricht die rote Farbe dem rechten Ohr, die blaue Farbe dem linken Ohr.

* Entfernen Sie die rote Klemme fiir das elektrophysiologische Kabel und schlieen Sie das elektroakustische Ka-
bel an. SchlieBen Sie auch den Schlauch an den roten Ohrhéorer an.

+ Setzen Sie die goldenen Ohrstopsel in den elektroakustischen Schlauch ein.

* Dasselbe gilt fiir die linke elektroakustische Rohre und den Stimulator.

+ SchlieBen Sie das elektrophysiologische Kabel an das ECHO-DIF-Gerit an.
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* Verbinden Sie den Kopfhérer-Mini-DIN mit dem "Audio"-Anschluss des ELIOS-Geréts. Schlieen Sie den
ECHO-DIF Mini-DIN an den AUX-Anschluss an.

» Reinigen Sie die Hautoberfléche, an der die Elektroden angebracht werden sollen, mit einem Scheuermittel. Da-
durch wird die Impedanz der Haut gesenkt. Je nach verwendetem Kontakt kann es erforderlich sein, den Belag mit
einem Reinigungsmittel (z. B. Alkohol) zu entfernen.

 Befestigen Sie eine Elektrode (Minus) in der Mitte der Stirn, knapp unterhalb des Haaransatzes. Die Positionierung
der anderen Elektrode (Patientenreferenz) ist weit weniger streng. Diese Elektrode kann auf der Stirn, an der
Schléfe oder am Kinn angebracht werden.

* Verbinden Sie die Elektrode in der Mitte der Stirn (Minus) mit der schwarzen Klemme und die Patientenreferenz
mit der griinen Klemme

* Rollen und driicken Sie die goldenen Elektroden zwischen den Fingern leicht zusammen und fiihren Sie sie dann in
die getesteten Gehorgédnge ein (roter Schlauch fiir das rechte Ohr, blauer Schlauch fiir das linke Ohr). Wenn
moglich, geben Sie nach dem Einsetzen der goldenen Elektrode einen Tropfen Kochsalzldsung in den Gehdrgang
(dies kann die elektrische Leitung verbessern).

Position der Ohrspitze im Gehdrgang

Falsche Einfligung Falsche Einfligung

W m Achten Sie darauf, nicht zu viel physiologisches Serum zu verwenden, um zu vermeiden, dass der Gehor-
gang des Patienten gefiillt wird.

i l, Der Patient muss auf bequeme Weise gelagert werden, um eine iiberméafige Muskelanspannung zu vermei-
) den.
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3.6 Otoakustische Emissionen (Shift-OAE, DP-Gramm und TEOAE)

Die Cochlea, das periphere Hororgan, ist in der Lage, Tone mit geringer Amplitude als Reaktion auf akustische Reize
auszusenden oder nicht. Diese Tone lassen sich im duBeren Gehdrgang mit einem empfindlichen Miniaturmikrofon leicht
aufzeichnen. Die Entstehung dieser von der Cochlea ausgehenden Tdne, die so genannte otoakustische Emission, hingt
von der ordnungsgeméfen Funktion bestimmter Zellen in der Cochlea ab: den dulleren Haarzellen (OHC). Dariiber hinaus
ist die Unversehrtheit des Trommelfells und der Gehdrknochelchenkette fiir die Ubertragung der akustischen Stimula-
tionswelle und die Weiterleitung der physiologischen Reaktion von der Cochlea zum Trommelfell erforderlich.

3.6.1  Schei-OAE

Shit-OAE: Verzerrungsprodukt Otoakustische Emission Phasenverschiebung

Bei der Aufzeichnung von Verzerrungsprodukten wird eine akustische Zweitonstimulation angewendet (gleichzeitige
Darbietung von zwei reinen Tonen). Diese beiden anregenden Tone, die so genannten Priméartdne, haben die Frequenzen
f1 und f2 und erzeugen beim Menschen die Emission eines charakteristischen Verzerrungsprodukts mit einer Frequenz
von 2f1-f2.

Diese Messung, die nur von ECHODIA durchgefiihrt wird, zeichnet eine akustische Antwort (abgeleitet von der
duBleren Haarzelle) der Cochlea nach einer doppelten akustischen Stimulation auf. Der {iber einen bestimmten Zeitraum
"iberwachte" physiologische Parameter der Cochlea ermdglicht die Echtzeitiiberwachung der Druckverédnderung in der
Cochlea.

Bei einem gesunden Probanden wie auch bei einem Probanden mit endolymphatischem Hydrops fiihrt ein Haltung-
stest (Wechsel vom Stehen zum Liegen) zu einem Anstieg des intracochledren Drucks (der sich im Rahmen der Ménigre-
Krankheit verschlimmert). Wéhrend des Haltungsversuchs kommt es ndmlich zu einer Verdnderung der Verteilung des
Liquors, der sich iiber den cochledren Aquédukt bis in die Cochlea ausbreitet.

Die Wiederholung eines identischen akustischen Reizes fiihrt zu identischen Antworten der dufleren Haarzelle. Jede
Verdnderung der Umgebung der OHC und insbesondere jede Verdnderung des intracochledren Drucks fiihrt jedoch zu
einer Einschrankung und Verlangsamung ihrer Antworten. Die Frequenz- und Amplitudeneigenschaften der OHC sind
mehr oder weniger identisch, wenn der intracochledre Druck erhoht wird. Die Druckbelastung verlangsamt jedoch die
Emission der PMC oder DPOAE, indem sie eine messbare Verzogerung, eine Phasenverschiebung, hervorruft.

3.6.2 DP-Gramm

DP-gramm: Otoakustische Emission: Distorsionsprodukt-Phasenverschiebungsgrafik

Bei der Aufzeichnung der otoakustischen Verzerrungsprodukte (DPOEA) wird eine akustische Zweitonstimulation
angewendet. Diese besondere Stimulation bringt zwei spezifische Regionen in der Néhe der Cochlea in Aktion und fiihrt
zur Erregung einer dritten Region der Cochlea. Die auf diese Weise erregten OHC's setzen aufgrund ihrer Kon-
traktionsfahigkeit die Basilarmembran in Bewegung, treiben die endolymphatische Fliissigkeit an und verbinden schlie-
Blich die Gehdrknochelchen mit dem Trommelfell. In Schwingung versetzt, gibt das Trommelfell einen Ton mit geringer
Amplitude (1:10000) ab, der leicht aufgezeichnet und identifiziert werden kann.

Diese beiden anregenden Klidnge, die so genannten Primérklénge, haben die Frequenzen f1 und {2 und erzeugen ein
fiir den Menschen charakteristisches Verzerrungsprodukt mit einer Frequenz von 2f1-f2. Werden beispielsweise zwei
Primértone mit den Frequenzen f1=1000Hz und f2=1200Hz dargeboten, so betrdgt das erwartete Verzerrungsprodukt
2f1-f2 = 800Hz. Das erzeugte Verzerrungsprodukt hat eine niedrigere Frequenz und eine kleinere Amplitude als die
Grundtoéne. Es ist die Amplitude des Verzerrungsprodukts, die als Kriterium fiir die Bewertung der Cochlea-Funktion
und insbesondere der OHCs des Sendegebiets (in diesem Beispiel bei einer Frequenz von 800 Hz) herangezogen wird.
Dementsprechend ist ein Verzerrungsprodukt mit einer Amplitude von mehr als 7 dB gegeniiber dem Hintergrundgerau-
sch ein Zeichen fiir das Vorhandensein und die Funktionalitit der OHCs in der Senderegion.

Indem man die Frequenzen der beiden Primirfrequenzen f1 und f2 variiert, ist es moglich, die verschiedenen Ver-
zerrungsprodukte zusammenzufassen und eine Kurve zu erstellen, die als DP-Gramm bezeichnet wird (eine Grafik der
Verzerrungsprodukte, dhnlich einem Audiogramm). Durch die Betrachtung des Cochlea-Spektrums von 1000 Hz bis
5kHz kann man den Schweregrad der Beeintrachtigung der OHCs und damit den Grad der Taubheit abschétzen.

Dies macht das DP-Gramm zu einem einfachen und schnellen Test, der reproduzierbar ist und vor allem nicht invasiv
ist. Das Vorhandensein von PDAs ermdglicht es uns, die Cochlea-Funktionalitdt der OHCs zu bestétigen (wenn keine
iibertragbare Taubheit vorliegt). Die DP-Gramm-Studie wird fiir das Frithscreening von Taubheit im Mutterleib, fiir die
Nachuntersuchung von Sduglingen auf neonatologischen Intensivstationen, fiir die pidaudiologische Beurteilung, fiir die
Nachuntersuchung von abrupter Taubheit, von berufsbedingter und toxischer Taubheit empfohlen.
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3.6.3 TEOAE

TEOAE : Transiente otoakustische Emissionen.

Wenn wir von otoakustischen Emissionen sprechen, denken wir in erster Linie an die transienten otoakustischen
Emissionen, auch TEOAE genannt, die bei klinischen Untersuchungen am héufigsten verwendet werden. Die OAE
werden mit einer kleinen Sonde aufgezeichnet, die in den duBleren Gehdrgang eingefiihrt wird. Der Nachweis transito-
rischer otoakustischer Emissionen (TEOAE) ist ein echter Gewinn fiir die Batterie der audiometrischen Tests.

Bei den TEOAE handelt es sich um otoakustische Emissionen pro Klick, d. h. wir testen das Ohr des Patienten bei
Frequenzen zwischen 2000 Hz und 4000 Hz. Das Ergebnis wird durch eine Kurve dargestellt, die anzeigt, ob die otoa-
kustischen Emissionen vorhanden sind oder nicht. Es handelt sich dabei um einen objektiven Test, da die Mitarbeit des
Patienten nicht erforderlich ist.

Dieser Test ist sehr wichtig, vor allem bei der Untersuchung von Neugeborenen, denn wenn otoakustische Emissionen
vorhanden sind, bedeutet dies, dass das Gehor des Neugeborenen nicht stirker als 30-40 dB taub ist. Es handelt sich um
einen Routine-Screening-Test, der immer haufiger bei der Untersuchung von Neugeborenen eingesetzt wird.

3.6.4 Ausriistung

Fiir die Messung der otoakustischen Emissionen benétigen Sie die folgenden Gerite:

()

L

ELIOS-Einheit OAE-Sonde

OAE-Ohrstopsel T04 Baum

; oder
OAE partis Txx (xx Grofie in mm)

3.6.5 Einrichtung

OPg awes ko
Power (dBSPL) u
'

Nombie Je slim

MELIDS

o=
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* Verbinden Sie den Mini-DIN-Stecker der OAE Probe mit dem "Audio'"-Anschluss des ELIOS-Gerits.

{ 7,,7 Stellen Sie sicher, dass die 3 kleinen Locher am Ende der Sonde nicht verstopft sind. Falls erforderlich,
' ’0 werden Ersatzspitzen mit dem Gerét geliefert.

{ 0 Vergewissern Sie sich mithilfe eines Otoskops, dass der Gehorgang nicht durch Ohrenschmalz verstopft
b ist.
N AVA H ) P AFESPIPWS D A 1. Eash NS A

- Die Wabhl des richtigen EarTip ist besonders wichtig fiir die Qualitit der Messung. Sie kdnnen
aus 10 verschiedenen GroBen wihlen. Der Tip muss die folgenden Funktionen bieten:
1. Sie muss sicherstellen, dass die Sonde sicher im Ohr des Patienten gehalten wird.
2. Er darf nicht gegen eine Wand des Gehorgangs gedriickt werden.
3. Es muss hermetisch abgedichtet sein, um akustische Lecks zu verhindern und vom Lérm zu iso-

lieren.

« Stecken Sie die Spitze auf die Sonde.

« Fiihren Sie die Sonde in den Gehdrgang des Patienten ein.
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3.7 Audiometrie

Die Audiometrie ist die grundlegende Uberpriifung des Gehérs. Dieser Test ermdglicht eine schnelle Uberpriifung
des Gehdrs, von der Ubertragungskette bis zum Gehirn. Die Messung erfolgt durch die Aussendung einer Schallwelle
mit kalibrierter Frequenz, deren Pegel wir so lange senken, bis der Patient sie nicht mehr hdren kann. Die Tone werden
iiber einen supra-auralen Kopfhdrer erst in das eine und dann in das andere Ohr abgegeben.

Die Reintonaudiometrie ermoglicht ein Horschwellen-Screening fiir jedes Ohr in einem Frequenzbereich von 125 Hz
bis 8 kHz mit normalem Kopthorer und bis zu 16 kHz mit Hochfrequenzkopfhoérer. Die Knochenleitung bewertet die
Leistung des Innenohrs und des Hornervs, die Luftleitung testet die gesamte akustische Funktion vom Auflenohr bis zum
Hornerv.

Die Auswertung des resultierenden Audiogramms ermoglicht es, den Grad der Schwerhorigkeit und die Art der Taubheit
zZu bestimmen.
Die Reintonaudiometrie ermdglicht auch die Ermittlung einer Unbehaglichkeitsschwelle oder die Suche nach einer Tin-
nitusfrequenz.

Die Sprachaudiometrie ist eine weitere Untersuchung der Reintonaudiometrie. Sie bestimmt nicht die
Wahrnehmungsschwelle, sondern die Schwelle der Sprachverstdndlichkeit bzw. der Unterscheidung von Phonemen. Der
Test besteht darin, den Patienten eine Reihe von Wortern, die er hort, wiederholen zu lassen. Indem man die Lautstirke
der Worter variiert, erhélt man eine Kurve, die den Prozentsatz der Unterscheidung im Verhéltnis zur Lautstdrke angibt.
Der Test ist bei Horgerdteakustikern zur Feineinstellung von Horgerdten bekannt und wird auch zur Diagnose retrococh-
ledrer Pathologien wie Neuropathie oder Akustikusneurinom eingesetzt .

3.7.1 Ausriistung

Fiir eine Audiometrie-Messung bendtigen Sie die folgenden Gerite:

Gemeinsame Elemente fiir alle Konfigurationen

e T L

ELIOS-Einheit

Luftleitungsaudiometrie

g‘

1

1 audiometrisches Headset oder der Einsatz eines Kopthorers

Knochenleitungsaudiometrie
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3.7 Audiometrie

\‘/ﬁ‘

TK

B71 Knochenvibrator

2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14A
13mm
oder
2 Schaumstoff-Ohrstopsel ER3-14B
10mm
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3.7.2 Einrichtung

ist.

TNinn~w XT > ammrrmn xraa A mraalifiai At Davenn dirvwalh ca et Ane

w Vergewissern Sie sich mithilfe eines Otoskops, dass der Gehorgang nicht durch Ohrenschmalz verstopft

* Um mit einem Headset zu messen, schlieBen Sie das Kabel an den Klinkenstecker des an (gekennzeichnet
durch das Headset-Symbol).

+ Fiir die Messung mit dem Einsteckkopthdrer setzen Sie die Spitze auf den linken und rechten Kopfhorer.
Verbinden Sie dann den Mini-DIN-Kopfhorer mit dem "Audio'"-Anschluss des ELIOS-Geriits.

¢ o«

- Fiir die Knochenleitungsmessung setzen Sie den Vibrator auf das Mastoid (oder auf die Stirn fiir den
Webber-Test) und stecken Sie einen Schaumstoff-Ohrstopsel auf den kontralateralen Ohrhorer mit
Maskierungseinsatz. SchlieBen Sie dann den Mini-DIN-Kopthérer an den " Audio"-Anschluss des ELIOS-

Gerits an.
\ \t '

+ Erkldren Sie dem Patienten das Verfahren zur Durchfiihrung einer Audiometrie.

* Setzen Sie das Headset auf den Kopf des Patienten.
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Kapitel 4

Messung im Handheld-Modus

4.1 Verwaltung der Patienten

5 | LX)

bietet dank eines fortschrittlichen patientenba- Search a patient

sierten Managementsystems eine ideale Messorganisa-
tion. . Search

) . . . . New patient
Waihlen Sie auf der Startseite den Modus "Messen", um "
einen vorhandenen Patienten zu suchen oder einen ] m

neuen Patienten anzulegen.

4.1.1 Einen neuen Patienten anlegen

A oTr0202022

New patient g IBES
Wenn Sie einen neuen Patienten anlegen mochten, First name

werden nur 4 Informationen abgefragt: Name, Vor-

name, Geburtsdatum und Geschlecht. “

Male

female

DUPOND
Um diese Informationen einzugeben, klicken Sie ein-
fach auf das gewiinschte Feld, um die Tastatur auf dem A|ZIEIR|T|Y|U|I|O|P
Bildschirm erscheinen zu lassen.
Es ist moglich, eine digitale Tastatur zu verwenden, in- QIS|DIF|GIH]|JIK|L

dem Sie auf die Taste "123" unten links klicken. wixliclvIBIN! <-
123 Space OK
I'/ '\\\I Durch Eingabe des Geburtsdatums und des Geschlechts des Patienten ist es moglich, die audiometrischen
‘_= /  Normalwerte darzustellen oder die normalen Wellenlatenzen in PEA anzuzeigen.

£ ' p Um einen neuen Patienten anzulegen, ist es wichtig, einen Namen und einen Vornamen anzugeben. Es wird
\4’ auch empfohlen, ein Geburtsdatum anzugeben, da dies eine bessere Organisation des Patienten in der ECHO-
SOFT-Datenbank ermdelicht.
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B Das Datum muss im Format DD/MM/YYYYY (Tag/Monat/Jahr) eingegeben werden. Das ELIOS-Gerét
. .’ ) formatiert [hre Eingabe automatisch.

Hier sind die Informationen iiber den Patienten kurz gehalten. Sie kdnnen weitere Details eingeben, wenn Sie die
Daten in das Programm ECHOSOFT exportieren. Siehe dazu den Abschnitt . 5.3

4.1.2 Nachsorge fiir Patienten

Patient list & o
Nachdem Sie den Patienten angelegt haben, wird seine D | MName | Fistname | Bom |
Akte auf der Speicherkarte gespeichert. Sie konnen ihn n
dann durch Klicken auf die Schaltfliche "Suchen"
finden.
Daraufhin wird eine Tabelle mit der Liste der Patienten
angezeigt, und zwar in der umgekehrten Reihenfolge
wie bei der Aufzeichnung (der zuletzt hinzugefiigte Pa-
tient steht ganz oben in der Liste).
Die Liste der Patienten erscheint mit Namen, Vornamen
und Geburtsdatum. Das Lupensymbol am unteren Rand
des Bildschirms ermdglicht die Suche nach einem Pa-
tienten anhand seines Namens oder Nachnamens.

1D

Um einen Patienten auszuwéhlen, klicken Sie auf die Name : DUPOND
entgprechepde Zelle. . o F Name: FRANCOIS
Es 6ffnet sich eine neue Seite mit einer Zusammenfas-
sung der Informationen iiber den Patienten.

Jetzt konnen Sie wihlen, ob Sie eine neue Messung dur- Gender :  Male

Consultation

Born - 0170171962

chfiihren (Diagnose) oder die bereits gespeicherten
Messungen abrufen wollen (Konsultation).

A oTr0202022

Measure list [

Die Schaltfliche "Konsultation" 6ffnet eine Tabelle
mit Messwerten, in der die zuvor fiir diesen Patienten

erstellten Diagnosen eingesehen werden konnen.

Um die gewiinschten Messungen zu finden, werden die
wichtigsten Informationen angezeigt (Typ, Datum, Uhr-
zeit und Ohr).

Test selection :

DPMC Shift-OAE

ABR DP-gram

Uber die Schgltﬂéiche "Diagnose" k('j"nnen Sie unter die ECochG TEOAE
neu durchzufithrende Messung auswéhlen.

VEMP ASSR

Audiometry

Cancel
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Messung im Handheld-Modus 4.2 ABR

4.2 ABR

Siehe Absatz 3.1 um die notwendigen Anweisungen fiir die benétigte Ausriistung und den Aufbau zu erhalten.

Das ABR-Modul bietet zwei Messmodi. Der erste ist
der klinische Modus, der ABR-Schwellenwerte mit Zu-

griff auf mehrere Optionen ermdglicht, die eine gewisse
Flexibilitat bei der Durchfiihrung von Tests erlauben.
Dariiber hinaus bietet das Gerét einen Screening-Modus
fiir Neugeborene, mit weniger Optionen als im kli-

nischen Modus, aber einer vollautomatischen Aufzeich-
nung und Diagnose-Messung.

Cancel

4.2.1 Klinischer Modus

4.2.1.1 Einstellen der Messparameter

ABR g s e &=
Stim Number
Click / Sec
Nach der Auswahl des klinischen ABR-Diagnosetyps f¥ Automatic Rejection
erscheint sein Konfigurationsfenster. Hier konnen die in Alternation L/R

der folgenden Tabelle aufgefiihrten Parameter FE———
eingestellt werden. 253kQ R 252kQ

Definiert die Anzahl der Durchschnittswerte (Anzahl der Klicks), die
Anzahl der Stimuli benoétigt werden, um eine Messung zu erhalten.

Empfohlen: mindestens 500 Durchschnittswerte

) Anzahl der Klicks pro Sekunde
Klick / Sekunde (Hz) Empfohlen: 17 Klicks pro Sekunde

Dient zur Auswahl der zu priifenden akustischen Intensititen sowie der
Wiederholungen fiir jede der ausgewéhlten Intensitdten (Ermoglicht ei-
nen Test der Wiederholbarkeit der Wellenform, z. B. bei einem Proto-
koll zur Erkennung von Neuromen)

Leistung einstellen

Angeschlossener Stimu- | Um zu sehen, welcher Stimulator angeschlossen ist und um zwischen

lator den beiden Audioausgéngen zu wechseln

Aktivieren Sie den Algorithmus, der die Ablehnungsschwelle automa-
Automatische tisch bestimmt. Wenn Sie das Késtchen deaktivieren, wird auf dem
Ablehnung Bildschirm eine Schaltfliche fiir den Zugriff auf die manuelle

Ablehnungseinstellung angezeigt.

Wenn diese Option und links und rechts ausgewéhlt sind, wird fiir jede
Leistung zunéchst das rechte und dann das linke Ohr getestet, bevor zur
nichsten Leistung iibergegangen wird. Ist diese Option hingegen nicht
ausgewihlt, werden alle Leistungen erst links und dann rechts getestet.

Abwechslung L/R

Diese Option muss aktiviert werden, wenn Sie einen Schlauch
zwischen dem akustischen Stimulator und dem Ohr der Versuchsperson
verwenden, um die Verzogerung und den Leistungsverlust, die durch
diesen Schlauch verursacht werden, automatisch zu korrigieren.

Rohr

Dient zur Auswahl des zu testenden Ohrs bzw. der zu testenden
Links/Rechts Ohren (wenn beide Ohren ausgewéhlt sind, beginnt der Test am linken
Ohr).
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Das Symbol einer Floppydisk unten rechts auf dem Bildschirm dient zur Aufzeichnung der oben definierten Pa-
rameter. Sie werden dann zu den Standardparametern fiir diese Art von Messung.

Nach Auswahl des Ohres und Anschluss des ECHO-DIF werden die Tasten "Start" und "Ausleitung" aktiviert. Das mit-
tlere Rechteck zeigt den an den Elektroden gemessenen Impedanzwert an: V+ V+ und V- im Verhiltnis zu REF.

Die Impedanzwerte miissen so klein und ausgeglichen
wie moglich sein, um die Messqualitit zu gewéhrleis-

ten.

Impedances :

465kQ D. 4.33kQ

Wenn der Wert V- groBler als 7kQ ist, wischen Sie die Stirn des Patienten erneut ab und bringen Sie neue El-
ektroden an.

@

Wenn der Wert V+ grofler als 7k€Q ist, priifen Sie, ob die Mastoidelektrode richtig platziert ist. Falls er-
forderlich, wischen Sie den Mastoid des Patienten erneut ab und bringen Sie neue Elektroden an.

@

Wenn die Werte von V+ und V- groBer als 7kQ sind, priifen Sie, ob die Klemmen und das Elektrophysiolo-
giekabel richtig angeschlossen sind. Wenn diese beiden Werte weniger als 10k<2 betragen, aber ausgeglichen

c 11 L | Al AN .1t A EURE N |

Sobald die Impedanzen korrekt sind, muss, wenn das Kontrollkéstchen "Automatische Abweisung" nicht aktiviert
ist, die Abweisung kalibriert werden. Dies ist ein wesentlicher Schritt, der mit grotmdglicher Sorgfalt durchgefiihrt
werden muss. Ziel ist es, das durchschnittliche Niveau der Muskelaktivitit des Patienten in Ruhe zu bestimmen. Klicken
Sie auf "Rejektion", um das Konfigurationsfenster fiir diesen Parameter zu 6ffnen.

Das Zeitsignal erscheint auf dem Bildschirm. Die
Kontrollleuchte oben links zeigt an, ob das Signal die
Ausblendschwelle erreicht hat (M = Schwelle erreicht, ™
= Signal unterhalb der  Schwelle). Der
Riickweisungsgrad wird in % angegeben. Je hoher die-
ser Prozentsatz ist, desto stérker ist die Unterdriickung
zuldssig. Der dunkle Bereich in der Mitte des Dia-
gramms zeigt den Bereich an, in dem das Gerit keine
Riickweisung auslost. Er kann manuell mit dem +/-
Regler oder automatisch durch Anklicken von "Auto"

eingestellt werden.

@

Es ist moglich, die automatische Riickweisung zu verwenden. In diesem Fall passt das Gerét die
Riickweisung wihrend der Messung automatisch an.

@

Der Patient muss in dieser Phase so entspannt wie moglich sein.

J)

Die Riickweisungsstufe muss so eingestellt werden, dass die Kontrollleuchte® aktiviert wird, wenn der
Patient blinzelt oder schluckt. Im Ruhezustand sollte sie nicht 6fter als ein- bis zweimal pro Sekunde aktiv-

S

Klicken Sie auf die Schaltfliche "Speichern", um den Wert zu speichern und zum Einstellungsmenii fiir die ABR-
Parameter zuriickzukehren.
Klicken Sie auf die Schaltfldche "Start", um die Messung zu beginnen.

4.2.1.2 Messung

Das Fenster ABR-Messung 6ffnet sich, klicken Sie auf
"Start". Wenn beide Ohren ausgewdhlt sind, beginnt

A orvozrz0ze —w-
RO X
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der Test auf dem linken Ohr. der Patient hort den Ton.

Indikator fiir ABR 5';; wo G
Left= 85dB Strom

Grafikbereich der

vorherigen
Normalititsbereich
Lefy - 1548 .. .
Grafikbereich der ak- qurH\;V Ellllgr{,
tuellen MaBnahme ’
Anzahl der Mittelungen

Es werden zwei Kurven angezeigt. Die untere Kurve ist die Kurve, die gerade erstellt wird, und ihre Form wird in
Abhingigkeit von der Anzahl der bereits in das Ohr des Patienten eingespeisten Klicks in Echtzeit aktualisiert. Die obere
Kurve ist eine Darstellung der vorherigen Messung. Dieser Anzeigemodus zeigt an, ob eine Reproduzierbarkeit der
Kurven wihrend der Messung auftritt.

Die Ablehnungsanzeige informiert Sie, wenn die Ablehnungsschwelle erreicht ist. Wenn 40 aufeinanderfolgende
Ablehnungen festgestellt werden, wird der aktuelle Punkt abgelehnt und die Information "Ablehnung" erscheint auf dem
Bildschirm. Dieses Phdnomen bedeutet, dass die Muskelaktivitdt des Patienten zu stark ist. Sobald sich der Patient
entspannt hat, wird die Messung automatisch wieder aufgenommen. Wenn das Phdnomen weiterhin auftritt, bedeutet
dies, dass die Ablehnungsschwelle zu niedrig kalibriert wurde. Sie konnen die Messung auch beenden, indem Sie auf
"Stop" klicken und dann eine neue Messung starten, indem Sie den Schwellenwert fiir die Unterdriickung auf einen
hoheren Wert einstellen oder den automatischen Unterdriickungsmodus wéhlen.

Verwenden Sie die Stopptaste, um die aktuelle Messung "anzuhalten" und zur ndchsten Wiederholung, Leistung
oder sogar zum néchsten Ohr zu wechseln. Mit dem hinteren Kreuz in der rechten oberen Ecke konnen Sie die Messung
vollstidndig stoppen. Sobald die Datenerfassung beendet ist, wird die Kurve rekonstruiert. Sie haben dann die Wahl, die
Daten zu speichern, indem Sie auf "Speichern" klicken, oder sie zu 16schen, indem Sie das Fenster mit dem hinteren
Kreuz verlassen.

I ! ’ Weitere Einzelheiten zu den Kurvenberatungsoptionen finden Sie in Abschnitt 4.2.3

I J ’ Die gespeicherten Daten konnen im Menii "Konsultation" des Patienten eingesehen werden.

4.2.2 Screening-Modus
4.2.2.1 Einstellen der Messparameter

Please Select Ear

Nach Auswahl der Screening-ABR-Diagnose wird das m

Konfigurationsfenster angezeigt. Diese Parameter

werden im Folgenden beschrieben. - Power - 10
Chirp

vJ 3 points Wiring
-,,/Tube

» "Leistung': Der Neugeborenen-Screening-Test sollte normalerweise zwischen 35 und 40 dB durchgefiihrt
werden. Es ist jedoch mdglich, diesen Wert zu dndern, aber bei mehr als 50 dB zeigt das Gerét eine Warnmeldung
an, die darauf hinweist, dass die Messung bei dieser Leistung kein Screening-Test ist.
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» "Chirp": Anstelle der Klick-Stimulation verwendet das Gerat Chirp (Chirp ist nur im Screening-Modus verfiigbar)

* "3-Punkt-Verdrahtung'": Verwendung einer Anordnung mit nur 3 Elektroden anstelle der klassischen 4 El-
ektroden. Anstatt die rote und die blaue Elektrode auf dem entsprechenden Mastoid zu verwenden, ist es moglich,
nur die Ref-Flektrode auf dem neugeborenen Hals zu verwenden.

* Schaltfliiche "Verkabelung": zeigt eine Illustration, wie die Elektroden am Neugeborenen angebracht werden

v

Klassischer 4-Punkte-Aufbau

Vereinfachte 3-Punkte-Einrichtung

+ "Schlauch": Kreuzen Sie das Kistchen an, wenn Sie den akustischen Stimulator mit Schlauch ver-
wenden.

Wihlen Sie "Rechts" oder "Links", um die Messung zu starten.

{ Der Zustand der Optionen "3-Punkt-Verdrahtung" und "Réhre" wird fiir die nichsten Mafinahmen
: *D gespeichert, die Leistungseinstellung wird jedoch immer auf 40 dB zuriickgesetzt, um bei Abschirmungsbed-

44

4.2.2.2 Messung

Beim Start der Messung wird ein Fenster zur Impe- Impedances are not good.
. . - . . They should not exceed 10kQ.

danziiberpriifung angezeigt, wenn die Elektroden nicht

richtig platziert oder nicht richtig angeschlossen sind.

Impedance :

Die Impedanzwerte miissen so klein und ausgewogen

wie moglich sein, um eine moglichst zuverldssige und

qualitative Messung zu ermoglichen.
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© ¢y Wenn der Wert V- grofer als 10k ist, wischen Sie die Stirn des Patienten erneut ab und bringen Sie neue
-l Elektroden an.

; . Wenn der Wert V+ groBer als 10kQ ist, priifen Sie, ob die Mastoid-Elektrode (oder die Halselektrode, je nach
' J ) gewihlter Verkabelung) richtig platziert ist. Falls erforderlich, wischen Sie den Mastoid des Patienten erneut
ab und bringen Sie neue Elektroden an

Al oTr0202022 e
B s ERNED

Das Fenster fiir die ABR-Messung 6ffnet sich, klicken
Sie auf "Start". Die Messung beginnt. Stellen Sie
sicher, dass der Patient wiahrend der Messung nicht zu
unruhig ist.

Correlation : 0 % |
WaveV: 0.00ms- 0.00 ms

Es werden zwei gestapelte Kurven angezeigt, die abwechselnd erstellt werden. Mit dieser Messmethode 14sst
sich die Korrelation zwischen den beiden Kurven berechnen.

M nnee ——
Indikator fiir $o e | fex=
Griin = OK Strom
Rot = zu viel Muskel-
tatigkeit
Normalititsbereich
) fiir die Welle V
Grafikbereich der ak-

tuellen Maflnahme
Korrelation zwischen den 2
Kurven.

. — Latenzzeit der erkannten Wel-
Anzahl der Mittelungen Comelation - 0 % Sto o
WaveV: 0.00ms- 0.00 ms p

Die Ablehnungsanzeige warnt Sie, wenn die Ablehnungsschwelle erreicht ist. Bleibt sie auf Rot stehen, bedeutet dies,
dass die Muskelaktivitit des Patienten zu hoch ist. Sobald sich der Patient entspannt hat, wird die Messung automatisch
fortgesetzt. Bleibt dieses Problem bestehen, muss die Elektrode eventuell ausgetauscht werden, um die Impedanz zu
verringern. Andernfalls sollte der Test gemeldet werden, wenn der Patient weniger aufgeregt ist.

Mit der Schaltfliche "Stopp" und dem Kreuz oben rechts konnen Sie die Messung anhalten.

Bei normalem Gebrauch wird die Messung automatisch

gestoppt: Test REFER

Wenn die maximale Messzeit erreicht ist und die Welle

V nicht erkannt wird, kann das Gerit die Messung nicht
validieren.
Test PASS
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Wenn die Korrelation zwischen den beiden Kurven gut
ist und die beiden Marker fiir die Welle V an der
gleichen Stelle platziert sind, dann ist der Test giiltig.

In beiden Fillen ist es moglich, die Messung direkt zu speichern oder sie zu konsultieren, bevor man sich entscheidet,
sie zu speichern oder nicht.
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4.2.3 Beratung zur Messung

i ! ’ Siehe Abschnitt 4.1fiir weitere Einzelheiten zum Patientenmanagement.

Al oT0zZ022 ———
R Lex

Auswahl des zu platzi-
erenden Markers

Zusitzliche Optionen

£\ A\ I, 111, V automatische Position-
Macht und Ohr. iqht == .’. 4 Loft =904

} Womowy lerung
.\‘¥'/ ( ‘l I'ﬂv' ||'\’/ 1\"'
Durch die Mafinahmen _ \"s' i \ \ A
blattern = : Lm"TM oy
o) \\\ PN
Ausvyahl der vy ; Lef=7048 : Zeitskala der Grafik éndern
anzuzeigenden i . 10ms ) Return ‘

Bei der Konsultation einer ABR erscheint das folgende Fenster, in dem die Kurven verarbeitet werden kénnen. Der
urspriingliche Zweck einer ABR besteht darin, typische Wellen zu lokalisieren, die vom Hornerv ausgesendet werden, d.
h. die Wellen I, I, III, IV und V. Das Vorhandensein oder Fehlen dieser Wellen und ihre zeitliche Positionierung ermogli-
chen es, die verschiedenen Pathologien zu erkennen.

Zu diesem Zweck bietet das Gerét viele Werkzeuge:

* Am oberen Rand des Bildschirms befinden sich Schaltflichen zu den einzelnen Markierungen. Klicken Sie auf eine
der Schaltflichen, um den entsprechenden Marker iiber die Kurven zu bewegen. Um die Positionierung zu er-
leichtern, sind die "Normalititszonen" ausgegraut, und die Markierung wird durch einfaches Anklicken der Kurve
positioniert.

* Die Schaltflache "Auto" setzt automatisch Marker fiir die Wellen I, IIl und V. Ist die Welle nicht signifikant genug
oder verldsst sie zu sehr die Bereiche der "Normalitét", wird sie nicht gesetzt.

» Unten rechts befindet sich eine Schaltfldche, mit der die Zeitskala der Kurven eingestellt werden kann, so dass 5
ms, 10 ms oder 20 ms angezeigt werden konnen (entsprechend der Zeit, die nach dem Stimulationsklick ver-
streicht).

Unten links kann man auswéhlen, ob beide Ohren gleichzeitig angezeigt werden sollen oder nicht.

* Die Tasten "+" und "-" schlieBlich dienen zum Durchblittern der verschiedenen aufgezeichneten Leistungsstufen.

Al 0700202022 = —-
5D 1530 e

Die Schaltfliche "->" oben rechts ermdglicht den
Zugriff auf eine weitere Symbolleiste.

Left==7048

10ms _Return

A oTr0ze2022 e
8- GD

Mit der Option "Latenz" werden die Grafiken durch Co-m | n-v | i-v - - -y
Latenztabellen ersetzt, die anhand der auf den Kurven [ 219 1.75 | 394 il 216 | 203 | 419 ju
i i i -
platz.1erten Marklempgen berechnet werden. Die an T .
gezeigten Latenzen sind I-111, I1II-V und I-V. mm-- --
[ Left-70a8 __ |®
L 1-v B jm-v]i-v |
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Al oTr0zI2022 —r—-
ey EGD

Latency] Curve | Delta

Ein zweiter Klick auf die Schaltfliche "Latenz" er-
moglicht die Anzeige eines Latenzdiagramms fiir die
Wellen I, Il und V. i

-“I~‘~I

-/ Right -/ Left 10ms _Return

Right/left delta in ms

Die Option "Delta" zeigt eine Tabelle an, in der die

Delta-Ergebnisse zwischen der linken und rechten (Gl PO T B LT ] L
Messwelle (bei gleicher Intensitit) zusammengefasst nﬂﬁﬁ
sind.

Die roten Késtchen zeigen alle Delta-Werte an, die iiber ﬂ.

"normal" (0,3ms) liegen.

Graue Kistchen mit den Buchstaben "N/C" zeigen an,
dass nicht geniigend Informationen vorliegen, um das
entsprechende Delta zu berechnen (es fehlen Marker).

2 | 0.000 | 0.000 | 0.062 | 0.062

Mit der Option "Kurve" schlieBlich konnen Sie die Kurven einzeln auswéhlen, um sie auf einem Vollbildschirm
anzuzeigen. So erhalten Sie eine detailliertere Kurve, um zum Beispiel die Markierungen genauer zu platzieren. Klicken
Sie auf "Zurick", um zum Multi-Kurven-Fenster zuriickzukehren.

IIII 07!02'2022 = e — IIIl oT02I2022 e —
N 15:36 =

I Il " ¥

. v\ X

Riqht - ?049 Lefr--T04B

P
-/ Right -/ Left “Return, B0

Wenn mehrere Iterationen der gleichen Leistung ausgewahlt werden, erscheinen sie im gleichen Diagramm.
Die Platzierung der Marker und die Berechnung der Deltas erfolgen auf der ersten Kurve des Diagramms
(rote oder blaue Kurve).
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4.2.4 Beratung zum Screening

l J ’ Siehe Abschnitt 4.1fiir weitere Einzelheiten zum Patientenmanagement.

Al 1521022014 ————
e G

Zusétzliche Optionen

Automatische Positionier-
ung der Welle V

Validierung der
Mafnahme

Zeitskala der Grafik dndern
Informationen messen Power (dBHL) : 43
tim Number : 75

Bei der Abfrage einer Screening-ABR wird das obige Fenster angezeigt und ermoglicht die Bearbeitung der Kurven.
Das erste Ziel eines ABR-Screenings ist es, die Welle V bei einer relativ geringen Leistung zu lokalisieren. Das Vorhan-
densein dieser Welle ermdglicht es, eine negative oder positive Diagnose iiber das Gehor des Patienten zu stellen.

Die Wellenaufzeichnung und die Validierung der Messung erfolgen automatisch wéhrend der Erfassung, aber das
Gerit bietet auch einige Beratungswerkzeuge zur Feinabstimmung des Ergebnisses:

* Am oberen Rand des Bildschirms befinden sich Schaltflachen zu den einzelnen Markierungen. Klicken Sie auf eine
der Schaltflichen, um den entsprechenden Marker iiber die Kurven zu bewegen. Um die Positionierung zu er-
leichtern, sind die "Normalititszonen" ausgegraut, und die Markierung wird durch einfaches Anklicken der Kurve
positioniert.

* Mit der Schaltfliche "Auto" wird die V-Markierung automatisch gesetzt. Ist die Welle nicht signifikant genug
oder verldsst sie zu sehr die Bereiche der "Normalitét", wird sie nicht gesetzt.

+ Unten rechts befindet sich eine Schaltfliche zur Einstellung der Zeitskala der Kurven, mit der 5 ms, 10 ms oder 20
ms angezeigt werden konnen (entsprechend der Zeit, die nach dem Stimulationsklick verstreicht).
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4.3 ECochG

Siehe Absatz 3.1 um die notwendigen Anweisungen fiir die bendtigte Ausriistung und den Aufbau zu erhalten.

4.3.1 Einstellen der Messparameter

ECochG g maD

Power (dBHL) - B 5
Nach Auswahl des klinischen EKG-Diagnosetyps er- Click / Sec N - T
scheint dessen Konfigurationsfenster. Es ermoglicht die . M
Einstellung der in der folgenden Tabelle aufgefiihrten W Tube [ Nb Stim - K
Parameter. T ispédoscex: | |
mpédances :
2.35kQ V- 2.35kQ |
Rejection
Leistung (dBHL) Intensitét der akustischen Stimulation einstellen
Klick / Sekunde (H Anzahl der Klicks pro Sekunde
¢ ekunde (Hz) Empfohlen: 11 Klicks pro Sekunde
Angeschlossener Um zu sehen, welcher Stimulator angeschlossen ist und um zwischen
Stimulator den beiden Audioausgéngen zu wechseln
Diese Option muss aktiviert werden, wenn Sie einen Schlauch zwischen|
Rohr dem akustischen Stimulator und dem Ohr der Testperson verwenden,

um die Verzogerung und den Leistungsverlust, die durch diesen
Schlauch verursacht werden, automatisch zu korrigieren.

Definiert die Anzahl der Durchschnittswerte (Anzahl der Klicks), die
Anzahl der Stimuli fiir eine Messung erforderlich sind.
Empfohlen: mindestens 1000 Durchschnittswerte

Dient zur Auswahl des zu testenden Ohrs bzw. der zu testenden
Links/Rechts Ohren (wenn beide Ohren ausgewahlt sind, beginnt der Test am linken
Ohr).

(4 Das Diskettensymbol unten rechts auf dem Bildschirm dient zum Speichern der oben definierten Parameter.
-l Sie werden dann zu den Standardparametern fiir diese Art von Messung.

Nach Auswahl des Ohres und Anschluss des ECHO-DIF werden die Tasten "Start" und "Ausleitung" aktiviert. Das mit-
tlere Rechteck zeigt den an den Elektroden gemessenen Impedanzwert an: V+ V+und V- im Verhiltnis zu REF.

Die Impedanzwerte miissen so klein und ausgeglichen
wie moglich sein, um die Messqualitdt zu gewdéhrleis- G. 4.64kQ V- 1.90kQ
ten.

Impédances :

L J’ ’ Wenn der Wert V- groBler als 7kQ ist, wischen Sie die Stirn des Patienten erneut ab und bringen Sie neue El-
' ektroden an.

i t  Wenn der Wert V+ grofler als 7kQ ist, priifen Sie, ob die vergoldete Elektrode richtig in das Ohr des Patien-
' J) ten eingefiihrt ist und geben Sie 1 oder 2 Tropfen physiologisches Serum in den Gehorgang.

; . Wenn die Werte von V+ und V- grofer als 7kQ sind, priifen Sie, ob die Klemmen und das Elektrophysiolo-
; J ) giekabel richtig angeschlossen sind. Wenn diese beiden Werte weniger als 10kQ betragen, aber ausgeglichen
cind (Abweichimo < 2k ict die Messiine maolich

Sobald die Impedanzen korrekt sind, kalibrieren Sie die Ausleitung. Dies ist ein wesentlicher Schritt, der mit
grofitmdoglicher Sorgfalt durchgefiihrt werden muss. Es geht darum, die durchschnittliche Muskelaktivitét des Patienten
im Ruhezustand zu definieren. Klicken Sie auf "Rejection", um das Konfigurationsfenster fiir diesen Parameter zu 6ffnen.
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Das Zeitsignal erscheint auf dem Bildschirm. Die
Kontrollleuchte oben links zeigt an, ob das Signal die
Ausblendschwelle erreicht hat (M = Schwelle erreicht, ™
=  Signal unterhalb der  Schwelle). Der
Riickweisungsgrad wird in % angegeben. Je hoher die-
ser Prozentsatz ist, desto stédrker ist die Unterdriickung
zuldssig. Der dunkle Bereich in der Mitte des Dia-
gramms zeigt den Bereich an, in dem das Gerit keine
Riickweisung auslost. Er kann manuell mit dem +/-
Regler oder automatisch durch Anklicken von "Auto"
eingestellt werden.

i ! ’ Der Patient muss in dieser Phase so entspannt wie moglich sein.

tient blinzelt oder schluckt. Im Ruhezustand sollte sie nicht 6fter als ein- bis zweimal pro Sekunde aktiviert
werden.

Klicken Sie auf die Schaltfliche "Speichern", um den Wert zu speichern und zum Einstellungsmenii fiir die EKG-
Parameter zuriickzukehren.
Klicken Sie auf die Schaltfliche "Start", um die Messung zu beginnen.

4.3.1.0 Messung

. I ’ Die Riickweisungsstufe muss so eingestellt werden, dass die Kontrollleuchte® aktiviert wird, wenn der Pa-

A osr0272022 —-
B v ENGD

Das Fenster fiir die EKG-Messung 6ffnet sich, klicken
Sie auf "Start". Wenn beide Ohren ausgewéhlt sind, be-
ginnt der Test am linken Ohr. der Patient hort den Ton

Rejection

. . Al 0820202022
Indikator flir 5D 1659

Ablehnung

Graphische Flache

Anzahl der Mittelungen

Einstellung der
Ablehnung in Echtzeit

Die angezeigte Kurve wird konstruiert, und ihre Form wird in Abhéngigkeit von der Anzahl der bereits in das Ohr
des Patienten eingespeisten Klicks in Echtzeit aktualisiert.
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Die Ablehnungsanzeige informiert Sie, wenn die Ablehnungsschwelle erreicht ist. Wenn 40 aufeinanderfolgende
Ablehnungen festgestellt werden, wird der aktuelle Punkt abgelehnt und die Information "Ablehnung" erscheint auf dem
Bildschirm. Dieses Phdnomen bedeutet, dass die Muskelaktivitdt des Patienten zu stark ist. Sobald sich der Patient
entspannt hat, wird die Messung automatisch wieder aufgenommen. Wenn das Phidnomen weiterhin auftritt, bedeutet
dies, dass die Ablehnungsschwelle zu niedrig kalibriert wurde. Mit dem Regler +/- am unteren Rand des Bildschirms
konnen Sie den Schwellenwert fiir die Unterdriickung erhéhen. Sie konnen die Messung auch beenden, indem Sie auf
"Stop'" klicken und dann eine neue Messung starten, indem Sie die Riickweisungsschwelle auf einen hoheren Wert ein-
stellen.

Mit der Schaltfliche "Stopp" wird die Messung beendet. Die Kurve wird rekonstruiert. Sie haben dann die Wahl,
die Daten durch Klicken auf "Speichern" zu speichern oder durch Verlassen des Fensters mit dem Riickwértskreuz zu
16schen oder durch Klicken auf "Neustart" eine weitere Messung zu starten.

L J ’: Weitere Einzelheiten zu den Kurvenberatungsoptionen finden Sie in Abschnitt 4.3.2

l J ’: Die gespeicherten Daten konnen im Menii "Konsultation" des Patienten eingesehen werden.

Wenn eine neue Messung durchgefiihrt wird, ist der
Vorgang derselbe wie oben beschrieben.

Die neue Kurve wird iiber der ersten angezeigt. Auf
diese Weise kann die Wiederholbarkeit der Messungen
schnell angezeigt werden.

Es ist moglich, bis zu fiinf Messungen hintereinander zu
wiederholen.

4.3.2 Beratung zur Messung

Siehe Abschnitt 4.1fiir weitere Einzelheiten zum Patientenmanagement.

Al oTr0zeZ02T v,
Sp 1542 = e

Zusitzliche Optionen

Markierungen Auswahl des zu platzi-
erenden Markers
Zeitskala der Grafik dndern
i P dBHL) : 85 =
Informationen messen g:eﬁ( 'l 1880 10ms | Return I

Bei der Konsultation eines EKGs erscheint das folgende Fenster, in dem die Kurven verarbeitet werden konnen. Der
urspriingliche Zweck eines EKGs besteht darin, die typischen Wellen zu lokalisieren, die vom Hornerv ausgesendet
werden, d.h. die Wellen SP. AP, III und V. Anhand des Vorhandenseins oder Nichtvorhandenseins dieser Wellen und
ihrer zeitlichen Positionierung lassen sich die verschiedenen Pathologien erkennen.

Zu diesem Zweck bietet das Gerét verschiedene Werkzeuge an:

+ Die nacheinander durchgefiihrten Messungen werden zur Unterscheidung mit unterschiedlichen Farben iiberlagert.
Auf diese Weise ldsst sich die Wiederholbarkeit der Wellen von einer Messung zur néchsten {iberpriifen.

* Am oberen Rand des Bildschirms befinden sich Schaltflachen zu den einzelnen Markierungen. Klicken Sie auf eine
der Schaltflichen, um den entsprechenden Marker iiber die Kurven zu bewegen. Um die Positionierung zu
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erleichtern, sind die "Normalitdts"-Zonen ausgegraut (fiir AP, III und V) und die Markierung wird durch einfaches
Anklicken der Kurve positioniert.

+ Unten rechts befindet sich eine Schaltflache zur Einstellung der Zeitskala der Kurven, mit der 5 ms oder 10 ms
angezeigt werden konnen (entsprechend der Zeit, die nach dem Stimulationsklick verstreicht).

, Um das Amplitudenverhéltnis zwischen SP und AP berechnen zu kdnnen, ist es unerlésslich, einen Refer-
I} enzwert 0 zu bestimmen. Dazu wird die "0"-Markierung einfach an einem Punkt platziert, der der Mitte oder der
= Grundlinie (in Ordinaten) der Kurve am nichsten zu liegen scheint.

") Die AP-Welle entspricht der I-Welle des ABR
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A oTe0zI2022 —-
Sp 1542 e

Die Schaltfliche "->" oben rechts ermoglicht den Zu-
griff auf eine weitere Symbolleiste.

Die Option "Verhiiltnis" zeigt eine Tabelle an, in der o o | sp | AP | spmap |
die Verhiltnisse zwischen SP und AP auf allen Kurven .

0.119 u¥ | 0.068 u¥ 18% AP

-0.119 u¥ | 0.000 u¥ | 0.546 uV -

zusammengefasst sind. Das prozentuale Verhéltnis wird
mit der folgenden Formel ermittelt:

SP — Zero -

Ratio Sp/Ap = m

Ein Klick auf eine der Zeilen dieser Tabelle ermoglicht
es, die Kurve einzeln zu betrachten.

Dadurch erhilt man eine detailliertere Kurve, um zum
Beispiel die Markierungen genauer zu platzieren.
Klicken Sie auf Zuriick, um zum Multikurvenfenster
zuriickzukehren.

Bl mbor 1600 Return
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4.4 VEMP

Siehe Abschnitt 3.3um die notwendigen Anweisungen fiir die bendtigte Ausriistung und die Einrichtung zu erhalten.

» Auf dem Gerit stechen nur cVEMP zur Verfiigung, um oVEMP zu erstellen, verwenden Sie bitte die
' ,_-‘) Software ECHOSOFT und lesen Sie den Paragraphen 6.1.

4.4.1 Einstellen der Messparameter

A oTv02r2022
5D 15:44

Stim Number
Click / Sec . +
Nach der Auswahl des klinischen VEMP-Diagnosetyps / g : 8
: - ol Tube
erscheint dessen Konfigurationsfenster. Es ermdglicht )
die Einstellung der in der folgenden Tabelle B CE M Durst SOM: E@m
aufgefiihrten Parameter. Impedances :
L 2.30kQ R. 2.30kQ
¥ Lett Rejection
-/ Right
Definiert die Anzahl der Durchschnittswerte (Anzahl der Klicks), die
Anzahl der Stimuli fiir eine Messung erforderlich sind.

Empfohlen: mindestens 50 Durchschnittswerte
Anzahl der Klicks/Bursts pro Sekunde
Empfohlen: 6 Klicks pro Sekunde

Dient zur Auswahl der zu priifenden Schallintensititen sowie der Wie-
derholungen fiir jede der ausgewéhlten Intensitdten

Klick / Sekunde (Hz)

Leistung einstellen

Angeschlossener Um zu sehen, welcher Stimulator angeschlossen ist und um zwischen
Stimulator den beiden Audioausgéngen zu wechseln

Diese Option muss aktiviert werden, wenn Sie einen Schlauch zwischen|
dem akustischen Stimulator und dem Ohr der Versuchsperson verwen-

Rohr den, um die Verzogerung und den Leistungsverlust, die durch diesen
Schlauch verursacht werden, automatisch zu korrigieren.

Clic/Burst 500 Hz Waihlen Sie die Art der akustischen Stimulation

Links/Rechts Dient zur Auswahl des oder der zu priifenden Ohren.

i Das Symbol einer Floppydisk unten rechts auf dem Bildschirm dient zur Aufzeichnung der oben definierten
: J ) Parameter. Sie werden dann zu den Standardparametern fiir diese Art von Messung.

Nach Auswahl des Ohres und Anschluss des ECHO-DIF werden die Tasten "Start" und "Ausleitung" aktiviert. Das mit-
tlere Rechteck zeigt den an den Elektroden gemessenen Impedanzwert an: V+ V+ und V- im Verhiltnis zu REF.

Die Impedanzwerte miissen so klein und ausgeglichen Impedances :
wie moglich sein, um die Messqualitdt zu gewdéhrleis-
ten.

G. 465kQ D. 4.33kQ

l J’ ’ Wenn der Wert V- grofler als 7kQ ist, wischen Sie das Brustbein des Patienten erneut ab und bringen Sie neue
' Elektroden an.

f +  Wenn der Wert V+ grofer als 7kQ ist, priifen Sie, ob die Elektrode fiir den Musculus sternocleidomas-
' .t) toideus richtig platziert ist. Falls erforderlich, wischen Sie die Haut des Patienten erneut ab und bringen Sie

S o5 TS VRN

: . Wenn die Werte von V+ und V- grofer als 7kQ sind, priifen Sie, ob die Klemmen und das Elektrophysiolo-
' _t } giekabel richtig angeschlossen sind. Wenn diese beiden Werte weniger als 10k betragen, aber ausgeglichen
sind (Abweichimo < +21kO)) ist die Messiinoe magolich
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Sobald die Impedanzen korrekt sind, kalibrieren Sie die Ausleitung. Dies ist ein wesentlicher Schritt, der mit der
grofitmdglichen Sorgfalt durchgefiihrt werden muss. Es geht darum, das durchschnittliche Niveau der Muskelaktivitét
des Patienten in Riickenlage zu definieren. Klicken Sie auf "Rejection", um das Konfigurationsfenster fiir diesen Param-
eter zu 6ffnen.

Das Zeitsignal erscheint auf dem Bildschirm. Die Rejection e ENGD

Kontrollleuchte oben links zeigt an, ob das Signal die
Ablehnungsschwelle erreicht hat (M = keine Mus-
kelkontraktion, nicht geniigend Kontraktionen,

v = genligend Kontraktionen, um die Messung
durchzufiihren).

Es gibt drei AbstoBungsstufen, um sich besser an das
Kontraktionsniveau des Patienten anzupassen.

Wenn die Riickweisung jedoch auf "niedrig" eingestellt &/ Reiection & Medium
ist, ist die Messung wahrscheinlich von geringerer Hight s m
Qualitit.

Klicken Sie auf die Schaltfldche "Start", um die Messung zu beginnen.

4.4.1.1 Messung

Select the starting ear

Wenn Sie beide Ohren ausgewdhlt haben, fragt das Ge-
rat, auf welcher Seite es die Messung beginnen soll. Left

A oreozrzozz —r—-
o se D

Das Fenster fiir die VEMP-Messung 6ffnet sich, klicken
Sie auf "Start". Es erscheint ein Fenster, in dem das Ohr
angezeigt wird, mit dem die Diagnose beginnt. Klicken
Sie auf eine beliebige Stelle des Bildschirms, um die

Messung zu starten; der Patient hort den Ton. Tziﬂhﬂaé?éfi;
Wurden mehrere Leistungsstufen gewihlt, so werden to continue
die Messungen von der hochsten zur niedrigsten Leis- ALS

tung durchgefiihrt.

Indikator fiir VEMP S“l; we D
Left -/60dB Strom

Grafikbereich der
vorherigen Messung

Lofr<-604B

Grafikbereich der ak-
Grad der Kontraktion tuellen MafBnahme
Anzahl der Mittelungen
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Es werden zwei Kurven angezeigt. Die untere Kurve ist die Kurve, die gerade erstellt wird, und ihre Form wird in
Abhingigkeit von der Anzahl der bereits in das Ohr des Patienten eingespeisten Klicks in Echtzeit aktualisiert. Die obere
Kurve ist eine Darstellung der vorherigen Messung. Dieser Anzeigemodus zeigt an, ob eine Reproduzierbarkeit der
Kurven wihrend der Messung auftritt.

Mit der Schaltfliche "Stopp' konnen Sie die aktuelle Messung anhalten und zur nidchsten Wiederholung, Leistung
oder sogar zum nachsten Ohr tibergehen. Mit dem hinteren Kreuz in der rechten oberen Ecke konnen Sie die Messung
vollstédndig stoppen. Sobald die Datenerfassung beendet ist, wird die Kurve rekonstruiert. Sie haben dann die Wahl, die
Daten zu speichern, indem Sie auf "Speichern" klicken, oder sie zu 16schen, indem Sie das Fenster mit dem hinteren
Kreuz verlassen.

Wenn bei der Konfiguration der Messung beide Ohren ausgewéhlt wurden, zeigt das Gerdt am Ende der Messung am
ersten Ohr an, dass die Messung am anderen Ohr beginnen wird. Klicken Sie auf den Bildschirm, um die Messung zu
starten.

{ Die Impedanz wird angezeigt, um zu iiberpriifen, ob die auf dem Musculus sterno-cleido-mastoideus des
| y anderen Ohrs angebrachte Elektrode richtig sitzt.

i J ’ Weitere Einzelheiten zu den Kurvenberatungsoptionen finden Sie in Abschnitt 4.4.2

i ! , Die gespeicherten Daten kdnnen im Menii "Konsultation" des Patienten eingesehen werden.

4.4.2 Beratung zur Messung

| . ! ’ Siehe Abschnitt 4.1fiir weitere Einzelheiten zum Patientenmanagement.

Jl orrozIZOZZ ———
s D

Ausgewihlter Marker Zusitzliche Optionen

Auswahl des zu platzi-
erenden Markers

Macht und Ohr

Riqht =~ 9048 -- Cli

Durch die Malinah-

Normalititsbereich fiir .
men bléttern

den ausgewéihlten

Wiihlen Sie das Zeitskala der Grafik dndern

-
anzuzeigende 60ms*_ Return

Bei der Konsultation eines VEMP erscheint das folgende Fenster, in dem die Kurven verarbeitet werden kdnnen. Der
urspriingliche Zweck eines VEMP besteht darin, typische Wellen zu lokalisieren, die von den sacculo-collischen Re-
flexen ausgesendet werden, d. h. die Wellen P13, N23, P30, N34 und P44. Das Vorhandensein oder Fehlen dieser Wellen
und ihre zeitliche Positionierung ermdglichen es, die verschiedenen Pathologien zu erkennen.

Zu diesem Zweck bietet das Gerit viele Werkzeuge:

* Am oberen Rand des Bildschirms befinden sich Schaltflichen zu den einzelnen Markierungen. Klicken Sie auf
eine der Schaltflichen, um den entsprechenden Marker {iber die Kurven zu bewegen. Um die Positionierung zu
erleichtern, sind die "Normalititszonen" ausgegraut, und die Markierung wird durch einfaches Anklicken der Kurve
positioniert.

» Unten rechts befindet sich eine Schaltfliche, mit der die Zeitskala der Kurven eingestellt werden kann, so dass 30
ms oder 60 ms angezeigt werden kdnnen (entsprechend der Zeit, die nach dem Stimulationsklick verstreicht).

 Unten links kann man auswihlen, ob beide Ohren gleichzeitig angezeigt werden sollen oder nicht.

* Mit den Tasten "+" und "-" konnen Sie schlieflich durch die verschiedenen aufgezeichneten Leistungsstufen
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blattern.

Al 0Tr0202022 —-
B s BNGD

Die Schaltfliche " -> " oben rechts ermoglicht den
Zugriff auf eine weitere Symbolleiste.

amn mn 72022
Sp 15

Die Option "Latenz" ersetzt die Grafiken durch eine
Tabelle, in der die zeitliche Platzierung der einzelnen
Marker zusammengefasst ist.

60ms _Return

Mit der Option "Kurve" schlielich kénnen Sie die Kurven einzeln auswidhlen, um sie auf einem Vollbildschirm
anzuzeigen. So erhalten Sie eine detailliertere Kurve, um zum Beispiel die Markierungen genauer zu platzieren. Klicken
Sie auf "Zuriick", um zum Multi-Kurven-Fenster zuriickzukehren.

IIII ﬁ?MZI 022 Jdm 0?!02'2022 e,

60ms _Return. EELEisae

; Wenn mehrere Iterationen der gleichen Leistung ausgewéhlt werden, erscheinen sie im gleichen Diagramm.
I ’ Die Platzierung der Marker und die Berechnung der Deltas erfolgen auf der ersten Kurve des Diagramms
(rote oder blaue Kurve).

il lm 202022 P
& = | L%

[latence | Ratio ]

Mit der Option "Latenz" werden die Grafiken durch ---
Latenztabellen ersetzt, die anhand der auf den Kurven

platzierten Markierungen berechnet werden. Die an- mm
gezeigten Latenzen sind P13-N23 und N34-P44.

_

St Nimber . 300 Return
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Die Option "Ratio" zeigt eine Zusammenfassung der
Amplitudenplatzierung jedes Markers sowie die Vari-
anz zwischen P13-N23 und N34-P44.

Return
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4.5 DPMC

Siehe Abschnitt 3.5um die notwendigen Anweisungen fiir die bendtigte Ausriistung und die Einrichtung zu erhalten.

4.5.1 Paramétrage de la mesure DPMC o

Power (dBSPL) : B & 3
Stim Number : B 100

Frequency (Hz) : B 1000

Nach der Auswahl des klinischen DPMC-Diagnosetyps ElinneEnaia @

erscheint sein Konfigurationsfenster. Hier konnen die in
der folgenden Tabelle aufgefiihrten Parameter o Impedances:

eingestellt werden. e

Rejection

Intensitét der akustischen Stimulation einstellen

Empfohlen: zwischen 80 und 90 dB

Definiert die Anzahl der Durchschnittswerte, die fiir eine Messung er-
Anzahl der Stimuli | forderlich sind.

Empfohlen: mindestens 100 Durchschnittswerte

Leistung(dBSPL)

Frequenz der Stimulationsimpulse

Frequenz (Hz) Empfohlen: 1000 Hz mit einer Abweichung von +50 Hz, abhéngig von
den storenden elektromagnetischen Frequenzen der Umgebung

Angeschlossener Um zu sehen, welcher Stimulator angeschlossen ist und um zwischen
Stimulator den beiden Audioausgéngen zu wechseln
Dient zur Auswahl des zu testenden Ohrs bzw. der zu testenden
Links/Rechts Ohren (wenn beide Ohren ausgewahlt sind, beginnt der Test am linken
Ohr).

{ Das Diskettensymbol unten rechts auf dem Bildschirm dient zum Speichern der oben definierten Parameter.
' y Sie werden dann zu den Standardparametern fiir diese Art von Messung.

Nach Auswahl des Ohres und Anschluss des ECHO-DIF werden die Tasten "Start" und "Ausleitung" aktiviert. Das mit-
tlere Rechteck zeigt den an den Elektroden gemessenen Impedanzwert an: V+ V+und V- im Verhiltnis zu REF.

Die Impedanzwerte miissen so klein und ausgeglichen ” 3
A . . - oo Impédances :
wie moglich sein, um die Messqualitdt zu gewdéhrleis-

ten.

i J ’ Wenn der Wert V- groBler als 7kQ ist, wischen Sie die Stirn des Patienten erneut ab und bringen Sie neue El-
' ektroden an.

i Wenn der Wert V+ grofler als 7k€Q ist, priifen Sie, ob die vergoldete Elektrode richtig in das Ohr des Patien-
i *,D ten eingefiihrt ist und geben Sie 1 oder 2 Tropfen physiologisches Serum in den Gehorgang.

Sobald die Impedanzen korrekt sind, kalibrieren Sie die Ausleitung. Dies ist ein wesentlicher Schritt, der mit der
groBtmoglichen Sorgfalt durchgefiihrt werden muss. Es geht darum, die durchschnittliche Muskelaktivitit des Patienten
im Ruhezustand zu definieren. Klicken Sie auf "Rejection", um das Konfigurationsfenster fiir diesen Parameter zu 6ffnen.

Das Zeitsignal erscheint auf dem Bildschirm. Die
Kontrollleuchte oben links zeigt an, ob das Signal die
Ausblendschwelle erreicht hat (M = Schwelle erreicht, ™
= Signal unterhalb der  Schwelle). Der
Riickweisungsgrad wird in % angegeben. Je hoher die-
ser Prozentsatz ist, desto stédrker ist die Unterdriickung
zuldssig. Der dunkle Bereich in der Mitte des Dia-
gramms zeigt den Bereich an, in dem das Gerit keine
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Riickweisung auslost. Er kann manuell mit dem +/-
Regler oder automatisch durch Anklicken von "Auto"
eingestellt werden.

i J ’ Der Patient muss in dieser Phase so entspannt wie moglich sein.

: .. Die Riickweisungsstufe muss so eingestellt werden, dass die Kontrollleuchte® aktiviert wird, wenn der Pa-
| J , tient blinzelt oder schluckt. Im Ruhezustand sollte sie nicht dfter als ein- bis zweimal pro Sekunde aktiviert
werden.
Klicken Sie auf die Schaltfliche "Speichern", um den Wert zu speichern und zum Einstellungsmenii fiir die DPMC-
Parameter zuriickzukehren.
Klicken Sie auf die Schaltfliche "Start", um die Messung zu beginnen.

4.5.1.0 Messung

Es offnet sich das DPMC-Messfenster, in dem Sie
zundchst die Ausgangsposition des Patienten einstellen
konnen. Fiir jede Position gibt es eine reprasentative
Farbe: Vertikal, Horizontal, Geneigt oder

Sobald Sie die Position gewihlt haben, klicken Sie auf
"Start", um die Messung zu beginnen. Der Patient hort
den Ton.

Fortschrittsbalken

Indikator fiir

ATl

Phasenkurve

Min-/Max-Signale
Lage des Patienten

Auswahl der
Ablehnungsstufe

Ein Fortschrittsbalken informiert Sie iiber den Stand des Fortschritts eines Punktes. Wenn der Fortschrittsbalken en-
det, fiigt das System dem Diagramm einen Punkt hinzu. Dieses Diagramm enthélt verschiedene Arten von Informationen:

* Die Phasenkurve stellt den gemessenen Wert der Phasenverschiebung dar, der zwischen £180° liegt. Die Farbe
der einzelnen Punkte auf der Kurve héngt von der Position des Patienten ab.

1. Der oben angegebene Index ist der Wert der Phasenverschiebung in Grad.

2. Der unten in Weil angegebene Index ist das Verhidltnis zwischen dem effektiven Signal und dem
durchschnittlichen Rauschen in dB (S/N). Um einen Punkt zu validieren, muss dieser Wert grof3er als 6 dB
sein.

* Um Ihnen bei der Untersuchung des Punktes zu helfen, zeichnet das System im unteren Teil des Diagramms zwei
durchgezogene Kurven auf.

1. Die griine Kurve stellt das effektive Signal dar.
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2. Die rote Kurve stellt den durchschnittlichen Larmpegel dar.

3. Die beiden auf der rechten Seite angezeigten Indizes sind die Minimal-/Maximalwerte des effektiven und des
durchschnittlichen Rauschsignals. Diese Werte sind spezifisch fiir das System und haben keinen wissenschaft-
lichen Wert. Sie werden in elektrischen dB (20*log(Signal)) berechnet und dienen zur Information, um einen
qualitativen Vergleich zwischen mehreren Messungen zu erméglichen.

Mit der Schaltfliche "Pause" konnen Sie die Erfassung jederzeit unterbrechen. Dadurch wird die Aufnahme
voriibergehend unterbrochen, z. B. wenn der Patient einen Hustenanfall hat oder um die Position des Patienten zu dndern.

Die Ablehnungsanzeige informiert Sie, wenn die Ablehnungsschwelle erreicht ist. Wenn 40 aufeinanderfolgende
Ablehnungen festgestellt werden, wird der aktuelle Punkt abgelehnt und die Information "Ablehnung" erscheint auf dem
Bildschirm. Dieses Phdnomen bedeutet, dass die Muskelaktivitdt des Patienten zu stark ist. Sobald sich der Patient
entspannt hat, wird die Messung automatisch wieder aufgenommen. Wenn das Phidnomen weiterhin auftritt, bedeutet
dies, dass die Ablehnungsschwelle zu niedrig kalibriert wurde. Klicken Sie auf die Schaltfliche "Pause", um die Erfas-
sung zu unterbrechen, und erhdhen Sie den Schwellenwert fiir die Ablehnung iiber die Schaltfliche "Einstellung" (+/- 25
% der urspriinglichen Ablehnung). Starten Sie die Messung erneut mit Hilfe der Schaltfliche "Pause".

Die Schaltfliche "Stop" stoppt die Messung. Sie haben dann die Wahl, die Daten zu speichern, indem Sie auf
"Speichern" klicken, oder sie zu 16schen, indem Sie das Fenster mit dem Zurilick-Kreuz verlassen (es erscheint eine
Meldung, die Sie auffordert, das Loschen zu bestitigen: antworten Sie mit Ja oder Nein).

l , ) Weitere Einzelheiten zu den Kurvenberatungsoptionen finden Sie in Abschnitt 4.5.2.

l , [ Die gespeicherten Daten konnen im Menii "Konsultation" des Patienten eingesehen werden.

4.5.1.1 Voraussetzungen fiir die Inanspruchnahme der Mafinahme

Signal
Noise
die Kurve nicht so zu verwenden, wie sie ist. Sie konnen auf mehrere Parameter einwirken, um die Messqualitit zu

verbessern:

Wenn sich die meisten Punkte einer Kurve auf ein Verhéltnis von weniger als 6 dB beziehen, raten wir Thnen,

1. Starten Sie eine Messung erneut und erhohen Sie dabei die Anzahl der Durchschnittswerte, die zur Erfassung eines
Punktes erforderlich sind, z. B. durch Hinzufligen von +50stim

2. Starten Sie eine Messung erneut, indem Sie die Intensitét der akustischen Stimulation um +3 dB erhoéhen.

3. Die cochledren mikrofonischen Potentiale sind besonders empfindlich gegeniiber elektromagnetischer Strahlung
anderer elektrischer Gerite in der Néhe. Starten Sie eine Messung erneut, indem Sie die Stimulationsfrequenz um
+30 Hz verschieben.

4.5.2 Beratung zur Messung

ﬁ R ’ Siehe Abschnitt 4.1fiir weitere Einzelheiten zum Patientenmanagement.

Benutzerhandbuch Electronique 71
ECHOO1XN114-A5 DE - 2024/01 Mazet



Messung im Handheld-Modus 4.5 DPMC

Al oveozizoZe e,
So s D G

Phasenverschiebung
zwischen A und B

Phasenkurve

Min-/Max-Signale

Informationen messen Power (dBSPL) 80 Marker fiir die Berechnung

Stim Number 100 der Phasenverschiebung aus-
Frequency (Hz) 970 RN .

Dieses Diagramm enthélt mehrere Informationen:
* Die Phasenkurve stellt den gemessenen Wert der Phasenverschiebung dar, der zwischen £180° liegt. Die Farbe
der einzelnen Punkte in der Grafik héngt von der Position des Patienten ab.

1. Der oben angegebene Index ist der Wert der Phasenverschiebung in Grad.

2. Der unten in Weil angegebene Index ist das Verhidltnis zwischen dem effektiven Signal und dem
durchschnittlichen Rauschen in dB (S/N). Um einen Punkt zu validieren, muss dieser Wert grof3er als 6 dB
sein.

* Um Ihnen bei der Untersuchung des Punktes zu helfen, zeichnet das System im unteren Teil des Diagramms zwei
durchgezogene Kurven auf.

1. Die griine Kurve stellt das effektive Signal dar.
2. Die rote Kurve stellt den durchschnittlichen Larmpegel dar.

3. Die 2 Indizes, die rechts neben den Minimum/Maximum-Werten angezeigt werden, sind das effektive und
das durchschnittliche Rauschsignal. Diese Werte sind spezifisch fiir das System und haben keinen wissen-
schaftlichen Wert. Sie werden in elektrischen dB (20*log(Signal)) berechnet und dienen zur Information, um
einen qualitativen Vergleich zwischen mehreren Messungen zu ermdglichen.

Um die Analyse zu erleichtern, konnen zwei verschiebbare Markierungen (A und B) auf dem Diagramm platziert
werden, um automatisch die Phasenliicke zwischen zwei Positionen zu berechnen.

Die grafische Skala der Phase liegt zwischen +/80°, aber der gemessene Wert kann auflerhalb dieser Grenzen liegen.
In diesem Fall fiigen wir zu diesem Wert hinzu: £360°. Auf diese Weise kdnnen alle Werte angezeigt werden, aber
manchmal ist es schwierig, die Diagramme zu verwenden. Wenn Sie die Maustaste in einem grafischen Bereich gedriickt
halten, konnen Sie diese Kurve vertikal zichen.

el

Power (dBSPL) 80

Stim Number 100
Froquenty (Hz) 970 A | B | Return

Power (dBSPL) 80

Stim Number 100
Ereiusnteli)a70 A | B | Return

Kurve vor dem Gleiten Kurve nach dem Gleiten

4.5.2.1 Erweiterte Analysetools
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enthélt eine leistungsstarke Werkzeugpalette, die [hnen die Moglichkeit gibt, alle gesammelten Daten direkt
auf dem Touchscreen (ohne Computerunterstiitzung) zu analysieren.
Klicken Sie auf einen der Punkte der Kurve. Es erscheint ein Fenster mit einer Tabelle zur Datenanalyse. Sie enthélt
mehrere Informationen {iber das untersuchte Signal.

F1 Frequenzstimulation

FREQ Frequenz in Hz
POWER Leistung in Nanovolt
PHASE Phasenverschiebung in
Grad

SN Stgnal \;orhiltnis in dB
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Punktspektralanalyse

Um die Spektralanalyse des Signals durch eine schnelle
Fourier-Transformation (FFT) durchzufiihren, klicken
Sie auf die Schaltfliche "Freq".

Es erscheint die Grafik der Leistungsverteilung
(Abszisse) in Abhangigkeit von der Frequenz (Ordi-
nate). Der Bereich der effektiven spektralen Energie
wird durch eine vertikale weifle Linie angezeigt. Mit
dem Cursor konnen Sie die maximale Analysefrequenz
einstellen.

Punkt-Zeit-Analyse

Um die Zeitanalyse des Signals zu beginnen, klicken
Sie auf die Schaltfliche "Temp". Mit dem Cursor kdn-
nen Sie den maximalen Zeitwert des Anzeigefensters
einstellen.
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4.6 Umschalt-OAE

Siehe Absatz 3.6 um die notwendigen Anweisungen fiir die benétigte Ausriistung und den Aufbau zu erhalten.

4.6.1 Einstellen der Messparameter

Shift-OAE B o &=
Power (dBSPL) - 7o
B L1 - L2 Fixed L

Sobald der klinische Shift-OAE-Diagnosetyp aus- ) e t 7’, L ,

gewihlt wurde, erscheint sein Konfigurationsfenster. Stim Number i

Hier konnen die in der folgenden Tabelle aufgefiihrten Frequency (Hz) B3

Parameter eingestellt werden. Ear is Select
ECHO-OAE OK

Einstellen der Intensitit der akustischen Stimulation F2
Leistung L2 Empfohlen: zwischen 60 und 75 dB
(dBSPL) L1 Einstellung der Intensitét der akustischen Stimulation F1

Es wird empfohlen, den gleichen Wert wie F2 zu verwenden.

Wenn dieses Kontrollkéstchen aktiviert ist, dndert sich der Wert von L1
proportional zur Anderung von L2, wobei eine feste Differenz beibe-
halten wird. Um den Wert von L1 individuell zu dndern, deaktivieren
Sie dieses Kontrollkastchen.

L1-L2 Fest

Legen Sie den erforderlichen Durchschnitt fest, um einen Punkt zu
Anzahl der Stimuli erfassen
Empfohlen: mindestens 40

Stimulationsfrequenz F2
Frequenz (Hz) Empfohlen: 1200 Hz mit einer Abweichung von £100Hz je nach
storende Umweltfrequenzen

Links/Rechts Auswihlen, welches Ohr getestet werden soll

i Das Symbol einer Floppydisk unten rechts auf dem Bildschirm dient zur Aufzeichnung der oben definierten
: y Parameter. Sie werden dann zu den Standardparametern fiir diese Art von Messung.

\ A J ’ Siehe Abschnitt 2.3.1 fiir erweiterte Einstellungen

Nachdem Sie das Ohr (rechts oder links) ausgewahlt und die OAE-Sonde angeschlossen haben, wird die Schaltfldche
"Start" verfiigbar. Klicken Sie darauf, um die Messung zu starten.

4.6.2 Messung

Shift-OAE (R e

Es o6ffnet sich das Fenster fiir die Shift-OAE-Messung,
in dem Sie zunichst die Ausgangsposition des Patienten
einstellen konnen. Fiir jede Position gibt es eine
reprisentative Farbe: Vertikal, Horizontal, Geneigt
oder . Sobald Sie die Position gewihlt haben,
klicken Sie auf "Start", um die Messung zu beginnen.
Der Patient hort den Ton.
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{ | Wenn die Sondeniiberpriifung konfiguriert und aktiviert ist (siche Abschnitt 5.6.2), wird ein Uber-
‘ - priifungsfenster angezeigt und ein Klickreiz an das Ohr des Patienten gesendet, um zu iiberpriifen, ob die
Sonde korrekt platziert ist.

l:l-

Calibrating probe Calibrating probe
in progress in progress

Wenn das Feld griin mit der Anzeige OK angezeigt wird, beginnt die Messung automatisch.
Wenn das Feld rot angezeigt wird, kann es sich um folgende Meldungen handeln:
-Zu viele Ablehnungen: Die Umgebungsgerdusche sind zu laut oder der Patient ist zu unruhig.

-Undichtigkeit, ersetzen Sie die Sonde: Die GroB3e des Ohrstopsels ist nicht richtig oder seine Position-
ierung im Ohr ist falsch.

-Sonde zu eng: Die Sonde befindet sich zu weit im Gehorgang, oder die Sondenspitze wird durch Verun-
reinigungen blockiert.

! ' ' "\ Dieser erste Schritt der Messung ist eine Selbstkalibrierung, die einige Sekunden dauert (2 oder 3
=/ Sekunden). Wihrend dieses ersten Schrittes miissen die Umgebungsgeriusche so gering wie méglich ge-

L T DI 1
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4.6.2.1 Selbstkalibrierung der OAE-Sonde

Wenn die Messung beginnt, wird automatisch eine Reihe von Kalibrierungen durchgefiihrt, um festzustellen, ob die
Messbedingungen optimal sind, um verwertbare Ergebnisse zu erhalten. In diesem Zusammenhang kann das System den
Benutzer auffordern, eine Auswahl zu treffen, um die Messparameter so gut wie moglich anzupassen:

» "Schwaches Signal. Leck iiberpriifen. Weiter?": Die Signale F1 und F2 und sind im Vergleich zu ihrem Soll-
wert zu niedrig (mindestens 20 dB zu niedrig). Dies kann auf eine falsche Positionierung der Sonde
zuriickzufiihren sein, genauer gesagt auf ein Dichtungsproblem zwischen dem Sondenstecker und dem Gehor-
gang. Es wird empfohlen, auf "Nein" zu klicken, die Sonde neu zu positionieren und die Messung erneut zu star-
ten. Wenn Sie sich jedoch sicher sind, dass die Sonde richtig positioniert ist, konnen Sie die Messung fortsetzen,
indem Sie auf "Ja" klicken.

» "Zu viel Signal, Ohrstopsel priifen. Weiter?': Die Signale F1 und F2 und sind im Vergleich zu ihrem Sollwert
zu stark (mindestens 20 dB zu stark). Dies kann auf eine falsche Positionierung der Sonde zuriickzufiihren sein,
genauer gesagt auf eine zu tief in den Gehorgang geschobene Sonde des Stopsels. Es wird empfohlen, auf "Nein"
zu klicken, die Sonde neu zu positionieren und die Messung erneut zu starten. Wenn Sie sich jedoch sicher sind,
dass die Sonde richtig positioniert ist, konnen Sie die Messung fortsetzen, indem Sie auf "Ja" klicken.

» "Zu vicle Ablehnungen! Die Sonde hat sich bewegt oder der Patient ist angespannt. Erneut versuchen?":
Das aufgezeichnete Signal hat zu viele Schwankungen. Dieses Szenario kann auftreten, wenn der Patient spricht,
zu nervos ist oder sich wiahrend der Kalibrierungsphase bewegt. Sie konnen diese Phase neu starten, indem Sie
auf "Ja" klicken.

* "Zu viel Lirm! Sonde kommt raus oder lauter Raum. Weiter?": Das durchschnittliche Rauschen der
Messung ist zu hoch, das Signalverzerrungsprodukt kommt mdglicherweise nicht ausreichend aus dem Rauschen
heraus. Klicken Sie auf "Nein" und {iberpriifen Sie, ob der Patient nicht zu nervds ist und ob die Testumgebung
nicht zu laut ist. Durch Anklicken von "Ja" kdnnen Sie fortfahren.

+ "Niedriges Signal! Wiirden Sie die Messparameter automatisch anpassen?": Das Signal des Verzerrung-
sprodukts ist zu schwach, um zuverléssig zu sein. Klicken Sie auf "Ja", wird das System die Messparameter
(Leistung und / oder Anzahl der Mittelungen) dndern, um zu versuchen, eine angemessene Signalstdrke zu
erhalten. Wenn Sie auf "Nein" klicken, werden Sie zum Konfigurationsfenster weitergeleitet.

+ "Das Signal ist ein Artefakt. Andern Sie die Testfrequenz und versuchen Sie es erneut": Das System stellt
fest, dass das Signal des Verzerrungsprodukts ein Artefakt ist, das meist auf die Resonanzfrequenz der Gehor-
gangshohle zuriickzufiihren ist. Um dieses Problem zu beheben, reicht es oft aus, die Stimulationsfrequenz um
einige Hertz zu &dndern, damit sie nicht mehr in der Frequenzresonanz des Gehorgangs des Patienten liegt.
Klicken Sie auf "Ok", Sie werden zum Konfigurationsbildschirm weitergeleitet, &ndern Sie die Frequenz um zehn
oder zwanzig Hertz und starten Sie die Messung erneut.

* "Schwaches Signal! Artefakttest ist unméglich. Fortfahren?": Um den Artefakttest durchzufiihren, scannt das
Gerét Verzerrungsprodukte bei verschiedenen Frequenzen. Es ist moglich, dass bei einigen Patienten die Ver-
zerrungsprodukte bei diesen Frequenzen nicht vorhanden sind, in diesem Fall kann der Artefakttest nicht durch-
gefiihrt werden. Sie kdnnen die Messung dennoch fortsetzen, indem Sie auf "Ja" klicken. Sie kénnen versuchen,
das Problem zu 16sen, indem Sie auf "Nein" klicken und die Stimulationsfrequenz um ein paar Hertz dndern.

4.6.2.2 Mesure

hﬂ-OAE ;‘; :':lol"‘zfzozz = 3

Fortschrittsbalken

Indikator fiir

ATl

Phasenkurve

Min-/Max-Signale
Lage des Patienten

Einstellung des
Riickweisungspegels

Ein Fortschrittsbalken informiert Sie iiber den Stand des Fortschritts eines Punktes. Wenn der Fortschrittsbalken en-
det, fiigt das System dem Diagramm einen Punkt hinzu. Dieses Diagramm enthélt verschiedene Arten von Informationen:
* Die Phasenkurve stellt den gemessenen Wert der Phasenverschiebung dar, der zwischen £180° liegt. Die Farbe
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der einzelnen Punkte auf der Kurve héngt von der Position des Patienten ab.
1. Der iiber einem Punkt angegebene Index ist der Wert der Phasenverschiebung in Grad.

2. Der Index, der in weier Farbe unter einem Punkt angezeigt wird, ist das Verhiltnis zwischen dem effektiven
Signal und dem durchschnittlichen Rauschen in dB (S/N). Um einen Punkt zu validieren, muss dieser Wert
grofler als 6 dB sein.

* Um Ihnen die Analyse eines Punktes zu erleichtern, stellt das System im unteren Teil des Diagramms zwei durch-
gezogene Kurven dar.

1. Die griine Kurve stellt das effektive Signal dar.
2. Die rote Kurve stellt den durchschnittlichen Larmpegel dar.

3. Die beiden rechts angezeigten Indizes sind die Minimal-/Maximalwerte des effektiven und des
durchschnittlichen Rauschsignals.

Mit der Schaltfliche "Pause" konnen Sie die Aufnahme jederzeit unterbrechen. Dadurch wird die Aufnahme voriiber-
gehend unterbrochen, wenn der Patient z. B. einen Hustenanfall hat oder um die Position des Patienten zu dndern.

Die Ablehnungsanzeige informiert Sie, wenn die Ablehnungsschwelle erreicht ist. Wenn 40 aufeinanderfolgende
Ablehnungen festgestellt werden, wird der aktuelle Punkt abgelehnt und die Information "Ablehnung" erscheint auf dem
Bildschirm. Dieses Phdanomen zeigt an, dass das akustische Rauschen zu hoch ist. Dafiir kann es mehrere Ursachen geben:

1. Der Patientenldrm ist zu hoch. Wenn sich der Patient entspannt, wird die Messung automatisch wieder aufge-
nommen. Wenn das Phdnomen weiterhin auftritt, bedeutet dies, dass die Unterdriickungsschwelle zu niedrig
kalibriert wurde. Klicken Sie auf die Schaltfliche "Pause", um die Erfassung zu unterbrechen, und erhéhen
Sie die Unterdriickungsschwelle iiber die Schaltfliche. Starten Sie die Messung mit Hilfe der Schaltfliche
"Pause'" erneut.

2. Die Sonde ist falsch positioniert. Es ist moglich, dass sich die Sonde wihrend der Messung bewegt, insbe-
sondere wenn Sie Haltungspriifungen durchfiihren. Klicken Sie in diesem Fall auf "Stop", tauschen Sie die
Sonde aus (Abschnitt 3.6.5) und fiihren Sie eine weitere Messung durch.

3. Der Umgebungsldrm ist zu hoch. Der Eigenlédrm in dem Raum, in dem Sie die Messung durchfiihren, darf 60
dB nicht iiberschreiten.

Die Schaltfliche "Stop" stoppt die Messung. Sobald die Datenerfassung beendet ist, wird die Kurve rekonstruiert. Sie
haben dann die Wahl, die Daten zu speichern, indem Sie auf "Speichern" klicken, oder sie zu 16schen, indem Sie das
Fenster mit dem Zuriick-Kreuz verlassen (es erscheint eine Meldung, die Sie auffordert, das Loschen zu bestétigen: ant-
worten Sie mit Ja oder Nein).

l { ’ Weitere Einzelheiten zu den Kurvenberatungsoptionen finden Sie in Abschnitt 4.6.3.

I 5 ’ Die gespeicherten Daten konnen im Menii "Konsultation" des Patienten eingesehen werden.

4.6.2.3 Voraussetzungen fiir die Inanspruchnahme der Mafinahme

Signal

Wenn sich die meisten Punkte einer Kurve auf ein Verhiéltnis von weniger als 6 dB bezichen, raten wir Thnen,

Noise
die Kurve nicht so zu verwenden, wie sie ist. Sie konnen auf mehrere Parameter einwirken, um die Messqualitit zu

verbessern:

4. Starten Sie eine Messung erneut und erhohen Sie dabei die Anzahl der Durchschnittswerte, die zur Erfassung eines
Punktes erforderlich sind, z. B. durch Hinzufligen von +20 Stim

5. Starten Sie eine Messung erneut, indem Sie die Intensitét der akustischen Stimulation um +3 dB erhoéhen.

6. Die Verzerrungsprodukte reagieren besonders empfindlich auf Horverluste und Umgebungsgerdusche im Bereich
der Stimulationsfrequenz. Starten Sie eine Messung neu, indem Sie die Stimulationsfrequenz um +30 Hz
verschieben.
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4.6.3 Beratung zur Messung

: . I ’ Siehe Abschnitt 4.1fiir weitere Einzelheiten zum Patientenmanagement.

Shift-OAE o QD

Phasenverschiebung
zwischen A und B

Phasenkurve

Min-/Max-Signale

Informationen messen Marker fiir die Berechnung

der Phasenverschiebung aus-

NN PO

Power (dBSPL) 70

Stim Number 40
Frequency (Hz) 1204 A BlReturnJ

Dieses Diagramm enthilt mehrere Informationen:
* Die Phasenkurve stellt den gemessenen Wert der Phasenverschiebung dar, der zwischen £180° liegt. Die Farbe
der einzelnen Punkte in der Grafik héngt von der Position des Patienten ab.

1. Der oben angegebene Index ist der Wert der Phasenverschiebung in Grad.

2. Der unten in Weil angegebene Index ist das Verhidltnis zwischen dem effektiven Signal und dem
durchschnittlichen Rauschen in dB (S/N). Um einen Punkt zu validieren, muss dieser Wert grof3er als 6 dB
sein.

* Um Ihnen die Analyse eines Punktes zu erleichtern, stellt das System im unteren Teil des Diagramms zwei durch-
gezogene Kurven dar.

1. Die griine Kurve stellt das effektive Signal dar.
2. Die rote Kurve stellt den durchschnittlichen Larmpegel dar.

3. Die 2 Indizes, die auf der rechten Seite der Minimum/Maximum-Werte des effektiven und des durchschnit-
tlichen Rauschsignals angezeigt werden.
Um Sie bei der Analyse zu unterstiitzen, konnen zwei verschiebbare Markierungen (A und B) auf dem Diagramm
platziert werden, um automatisch den Phasenabstand zwischen zwei Positionen zu berechnen.

Die grafische Skala der Phase liegt zwischen +/80°, aber der gemessene Wert kann aullerhalb dieser Grenzen liegen.
In diesem Fall fiigen wir zu diesem Wert hinzu: £360°. Auf diese Weise kdnnen alle Werte angezeigt werden, aber
manchmal ist es schwierig, die Diagramme zu verwenden. Wenn Sie die Maustaste in einem grafischen Bereich gedriickt
halten, konnen Sie diese Kurve vertikal zichen.

Shift-OAE s

Shift-OAE 8o D

Ea

Pgwer bgﬁB%PL)«?]I] ower (dBSPL) 7

tim Number tim Number

Frequency (Hz) 1204 A8 Retum Frequency (Hz) 1204 A | B | Return
Kurve vor dem Gleiten Kurve nach dem Gleiten

Power (dBSPL) 70
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4.6 Umschalt-OAE

4.6.3.1 Erweiterte Analysetools

enthilt eine leistungsstarke Werkzeugpalette, die IThnen die Moglichkeit gibt, alle gesammelten Daten direkt

auf dem Touchscreen (ohne Computerunterstiitzung) zu analysieren.

Klicken Sie auf einen der Punkte der Kurve. Es erscheint ein Fenster mit einer Tabelle zur Datenanalyse. Sie enthilt

mehrere Informationen iiber das untersuchte Signal.

2x F1-F2 Hauptverzerrungsprodukt
F1 Stimulationsfrequenz F1
F2 Stimulationsfrequenz F2
2% F2- F1 | Sekundires Verzerrungsprodukt
FREQ Frequenz in Hz
POWER Leistung in dB
PHASE Phasenverschiebung in Grad
SN S;,gnal Verhiltnis in dB

an o'noz»zozz

| A | m | wen

m-m

{ J ’ Die griine Spalte steht fiir die im vorherigen Phasendiagramm untersuchten Verzerrungsprodukte. Dieser Wert

kann geéndert werden. Siehe Abschnitt 2.3.1.

Punktspektralanalyse

Um ecine Spektralanalyse des Signals durch eine
schnelle Fourier-Transformation (FFT) durchzufiihren,
klicken Sie auf die Schaltfliche "Freq".

Es erscheint die Grafik der Leistungsverteilung
(Abszisse) in Abhangigkeit von der Frequenz (Ordi-
nate). Der Bereich der effektiven spektralen Energie ist
durch eine vertikale weifle Linie gekennzeichnet.

Im gegeniiberliegenden Beispiel sind rechts von der ef-
fektiven spektralen Energiezone 3 weitere Spektralstra-
hlen mit hohen Leistungspegeln zu erkennen. Von links
nach rechts: Stimulationsfrequenz F1, gefolgt von F2
und schlieBlich das sekundére Verzerrungsprodukt (2 *
F2-F1).

Punkt-Zeit-Analyse

Um die Zeitanalyse des Signals zu starten, klicken Sie
auf die Schaltfliche "Temp". Mit dem Cursor kdnnen
Sie den maximalen Zeitwert des Anzeigefensters eins-
tellen.

Bei dieser Art von Messung lésst sich die allgemeine
Form des Zeitsignals leicht erkennen. Es stellt die Mod-
ulation der Stimulationsfrequenzen F1 und F2 dar
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4.7 DP-Gramm

Siehe Abschnitt 3.6um die notwendigen Anweisungen fiir die bendtigte Ausriistung und die Einrichtung zu erhalten.

4.7.1 Einstellungen zur Messung

DP-gram g« D
Power (dBSPL) 2-B 55
L1 = 65
Nach der Auswahl des klinischen DP-Gramm-Dia- Stim Number 4 - I
gnosetyps erscheint sein Konfigurationsfenster. Es er- SExemning
moglicht die Einstellung der in der folgenden Tabelle —
aufgefiihrten Parameter. ECHO-OAE OK
S Left
Right
Leistung(dBSPL) Stellen Sie die Intensitdt der akustischen Stimulation F2 ein und zeigen
Sie die Intensitét von F1 an.
Anzahl der Stimuli Legen Sie den erforderlichen Durchschnitt fest, um einen Punkt zu
erfassen

Empfohlen: mindestens 40

"Vorfiihrung" Aktivieren Sie den Screening-Modus. Siehe den Unterabschnitt 4.7.2

Zugang zur Einstellung des Intensitétsverhdltnisses zwischen L1 und
L2, zur Auswahl der zu priifenden Frequenzen und zu den erweiterten

Einstellungen Parametern fiir die Validierung im Modus "Screening". (Siehe den Un-
terabschnitt 2.3.1.1)
Links/Rechts Auswihlen, welches Ohr getestet werden soll

; Die Schaltflache "Einstellungen' kann im Menii "Config OAE" freigeschaltet werden (siehe Unter-
\y abschnitt 2.3.1).

i Das Symbol einer Floppydisk unten rechts auf dem Bildschirm dient zur Aufzeichnung der oben definierten
; ‘J) Parameter. Sie werden dann zu den Standardparametern fiir diese Art von Messung.

Nachdem Sie das Ohr (rechts oder links) ausgewéhlt und die OAE-Sonde angeschlossen haben, wird die Schaltfliche
"Start" verfiigbar. Klicken Sie darauf, um die Messung zu starten.

4.7.1.0 Messung
g IS

Daraufhin 6ffnet sich das DP-Gramm-Messfenster. Die : : b b

Kurve wird mit Standardwerten (0 dB fiir das Signal, -

25

dB fiir das Rauschen) auf den Frequenzen angezeigt,

die bei der Konfiguration ausgewéhlt wurden.

Klicken Sie auf die Schaltfliche "Start", um die

Messung zu beginnen.

Réjection B = E3dB
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{ "y ' Wenn die Sondeniiberpriifung konfiguriert und aktiviert ist (siche Abschnitt 5.6.2), wird ein Uber-
.=/ priifungsfenster angezeigt und ein Klickreiz an das Ohr des Patienten gesendet, um zu {iberpriifen, ob die
Sonde korrekt platziert ist.

Calibrating probe Calibrating probe
in progress in progress

. oK ’

Wenn das Feld griin mit der Anzeige OK angezeigt wird, beginnt die Messung automatisch.

Wenn das Feld rot angezeigt wird, kann es sich um folgende Meldungen handeln:

-Zu viele Ablehnungen: Die Umgebungsgeriusche sind zu laut oder der Patient ist zu unruhig.
-Undichtigkeit, ersetzen Sie die Sonde: Die Gro3e des Ohrstopsels ist nicht richtig oder seine Positionier-
ung im Ohr ist falsch.

-Sonde zu eng: Die Sonde befindet sich zu weit im Gehorgang, oder die Sondenspitze wird durch Verun-
reinigungen blockiert.

# f ' "\ Dieser erste Schritt der Messung ist eine Selbstkalibrierung, die einige Sekunden dauert (2 oder 3
‘_=_/  Sekunden). Wahrend dieses ersten Schrittes miissen die Umgebungsgerdusche so gering wie moglich ge-

Fiir jede Frequenz wird automatisch eine Reihe von Kalibrierungen durchgefiihrt, um festzustellen, ob die Messbe-
dingungen optimal sind, um verwertbare Ergebnisse zu erhalten. In diesem Zusammenhang kann das System den Be-
nutzer auffordern, eine Auswahl zu treffen, um die Messparameter so gut wie moglich anzupassen:

e "Schwaches Signal. Leck iiberpriifen. Weiter?": Die Signale F1 und F2 und sind im Vergleich zu ihrem Sollwert
zu niedrig (mindestens 20 dB zu niedrig). Dies kann auf eine falsche Positionierung der Sonde zuriickzufiihren
sein, genauer gesagt auf ein Dichtungsproblem zwischen dem Sondenstecker und dem Gehorgang. Es wird
empfohlen, auf "Nein" zu klicken, die Sonde neu zu positionieren und die Messung erneut zu starten. Wenn Sie
sich jedoch sicher sind, dass die Sonde richtig positioniert ist, konnen Sie die Messung fortsetzen, indem Sie auf
"Ja" klicken.

e ""Zu viel Signal, Ohrstopsel priifen. Weiter?": Die Signale F1 und F2 und sind im Vergleich zu ihrem Sollwert
zu stark (mindestens 20 dB zu viel). Dies kann auf eine falsche Positionierung der Sonde zuriickzufiihren sein,
genauer gesagt auf einen zu weit in den Gehodrgang geschobenen Sondenstecker. Es wird empfohlen, auf "Nein"
zu klicken, die Sonde neu zu positionieren und die Messung erneut zu starten. Wenn Sie sich jedoch sicher sind,
dass die Sonde richtig positioniert ist, konnen Sie die Messung fortsetzen, indem Sie auf "Ja" klicken.

Sobald die Kalibrierung abgeschlossen ist, wird das Messfenster angezeigt:

1 oTr02e2022 e,
Sp 167 = g

Fortschrittsbalken
Frequenz in Hz

Indikator fiir

N IS S SRS

Aktuelle Messun,
£ Signalpegel in dB SPL

Messung des Nestes

Gerduschpegel
Einstellung des
Riickweisungspegels
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Ein Fortschrittsbalken informiert Sie iiber den Fortschritt eines Punktes. Wenn der Fortschrittsbalken anhélt, aktuali-
siert das System den Punkt, der der getesteten Frequenz entspricht. Dieses Diagramm enthilt verschiedene Informationen:

1.

2.
3.
4.

Die griine Kurve stellt die Leistung des Verzerrungsprodukts in dB bei den verschiedenen ausgewéhlten Fre-
quenzen dar.

Der in Weill angegebene Index iiber einem Punkt ist die Potenz des Verzerrungsprodukts.
Die vertikalen weilen Zahlen geben die Testfrequenz fiir jeden Punkt an.

Die rote Kurve stellt den durchschnittlichen Larmpegel dar.

Die Ablehnungsanzeige informiert Sie, wenn die Ablehnungsschwelle erreicht ist. Wenn 40 aufeinanderfolgende
Ablehnungen festgestellt werden, wird der aktuelle Punkt abgelehnt und die Information "Ablehnung" erscheint auf dem
Bildschirm. Dieses Phianomen zeigt an, dass das akustische Rauschen zu hoch ist. Dafiir kann es mehrere Ursachen geben:

1.

Der Patientenlérm ist zu hoch. Wenn sich der Patient entspannt, wird die Messung automatisch wieder aufge-
nommen. Wenn das Phidnomen weiterhin auftritt, bedeutet dies, dass die Unterdriickungsschwelle zu niedrig
kalibriert wurde. Beenden Sie die Messung, indem Sie auf "Stopp" klicken, und starten Sie eine neue
Messung.

Die Sonde ist falsch positioniert. Es ist moglich, dass sich die Sonde wahrend der Messung bewegt, insbe-
sondere wenn Sie Haltungstests durchfiihren. Klicken Sie in diesem Fall auf "Stopp", tauschen Sie die Sonde
aus (Abschnitt 3.6.5) und fiihren Sie eine weitere Messung durch.

. Der Umgebungsldrm ist zu hoch. Der Eigenldrm in dem Raum, in dem Sie die Messung durchfiihren, darf 60

dB nicht Giberschreiten.

Die Schaltfliche "Stop" stoppt die Messung. Sobald die Datenerfassung beendet ist, wird die Kurve rekonstruiert. Sie
haben dann die Wahl, die Daten zu speichern, indem Sie auf "Speichern" klicken, oder sie zu 16schen, indem Sie das
Fenster {iber das Riickwirtskreuz verlassen.

Weitere Einzelheiten zu den Kurvenberatungsoptionen finden Sie in Abschnitt 4.7.3.

Die gespeicherten Daten konnen im Menii "Konsultation" des Patienten eingesehen werden.
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4.7 DP-Gramm

4.7.2 Screening-Modus

Im Modus "Screening" ist es nicht moglich, die Anzahl
der Stimulationen einzustellen. In diesem Modus
schaltet das Gerit auf die ndchste Frequenz um, wenn
die Validierungsbedingungen erfiillt sind oder wenn die
maximale Testdauer erreicht wurde. Nachdem alle aus-
gewdhlten Frequenzen getestet wurden, stoppt das
Gerit die Messung und zeigt an, ob der Test giiltig oder
nicht schliissig ist, abhdngig von der Anzahl der Fre-
quenzen, bei denen das Verzerrungsprodukt (DP)
aufgezeichnet wurde.

A or0zi2022 =: —r-

DP-gram oo« WPCD
Power (dBSPL) -8 55 B3

L1 = 1)

Ear is Select
ECHO-OAE OK
S Left

Right

l ~ Wenn Sie nicht mit den Einstellungen vertraut sind und wissen, wie sich deren Anderung auf die
¥ | Testergebnisse auswirken kann, sollten Sie nicht versuchen, sie zu andern. Eine falsche Einstellung kann
B die ndchsten Messungen unbrauchbar und irrelevant machen.

Die zu priifenden Frequenzen, die Validierungsbedingungen und die maximale Dauer des Tests konnen in den erwei-
terten Einstellungen des DP-Programms geéndert werden (siche Unterabschnitt 2.3.1.1). In diesem Menii ist es auch
moglich, die im Modus "Screening" verwendete Intensitét zu dndern. Die Einstellung der Intensitét und der Zugang zu
diesem Menii direkt vom Messfenster aus konnen in der "Config OAE" freigeschaltet werden (siehe Unterabschnitt

2.3.1)

Am Ende der Messung wird in einem Popup angezeigt, ob der Test giiltig ist oder nicht.

Ende eines giiltigen Tests

Ende eines Tests, der nicht validiert werden kann

Test PASS
v
=3

Test REFER

®

ﬁ y Weitere Einzelheiten zu den Kurvenberatungsoptionen finden Sie im néchsten Abschnitt

i y Die gespeicherten Daten konnen im Menii "Konsultation" des Patienten eingesehen werden.

Bitte beachten Sie den Unterabschnitt 2.3.1.1 um die erweiterten Einstellungen des Screening-Modus zu

| 4 ’y andern.
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4.7.3 Beratung zur Messung

: . I ’ Siehe Abschnitt 4.1fiir weitere Einzelheiten zum Patientenmanagement.

dB SPL-Skala o &S

Frequenzen in Hz

Validierungsindikator

Signalpegel in dB SPL

Leistung der Stimulation Power - L2 = 55 (L1 = 65) PASS/REFER-Anzeige
Min SNR - 6 dB (nur im Screening-Modus)
Validierungsprotokoll Min DP Level : -6 dB

Freqs Nb for PASS : 3

Dieses Diagramm enthélt mehrere Informationen:

e Die griine Kurve stellt die Leistung des Verzerrungsprodukts bei den verschiedenen ausgewéhlten Frequenzen in
dB SPL dar.

e Die weifle Zahl {iber einem Punkt ist die Potenz des Verzerrungsprodukts.
e Die vertikalen weilen Zahlen geben die Testfrequenz fiir jeden Punkt an.
e Die rote Kurve stellt den durchschnittlichen Larmpegel dar.

e Ein Hinweis auf die Messbedingungen (Leistung und Anzahl der Simulationen) befindet sich am unteren Rand des
Fensters

e  Fiir jeden Punkt gibt es eine Markierung zur Bestéitigung (oder Nichtbestétigung).

e Im Screening-Modus wird angezeigt, ob die Messung giiltig ist oder nicht.

4.7.3.1 Erweiterte Analysetools

enthélt eine leistungsstarke Werkzeugpalette, die IThnen die Moglichkeit gibt, alle gesammelten Daten direkt
auf dem Touchscreen (ohne Computerunterstiitzung) zu analysieren.
Klicken Sie auf einen der Punkte der Kurve. Es erscheint ein Fenster mit einer Tabelle zur Datenanalyse. Sie enthilt
verschiedene Informationen iiber das untersuchte Signal.

2x F1-F2 Hauptverzerrungsprodukt
F1 Stimulationsfrequenz F1
F2 Stimulationsfrequenz F2
2% F2- F1 | Sekundires Verzerrungsprodukt
FREQ Frequenz in Hz
POWER Leistung in dB
PHASE Phasenverschiebung in Grad
N % Verhiltnis in dB

i Die griine Spalte steht fiir die im vorherigen Phasendiagramm untersuchten Verzerrungsprodukte. Dieser Wert
; *D kann gedndert werden. Siehe Abschnitt 2.3.1.
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Punktspektralanalyse

Um ecine Spektralanalyse des Signals durch eine
schnelle Fourier-Transformation (FFT) durchzufiihren,
klicken Sie auf die Schaltfliche "Freq".

Es erscheint die Grafik der Leistungsverteilung
(Abszisse) in Abhangigkeit von der Frequenz (Ordi-
nate). Der Bereich der effektiven spektralen Energie ist
durch eine vertikale weifle Linie gekennzeichnet.

Im gegeniiberliegenden Beispiel sind rechts von der ef-
fektiven spektralen Energiezone 3 weitere Spektralstra-
hlen mit hohen Leistungspegeln zu erkennen. Von links
nach rechts: Stimulationsfrequenz F1, gefolgt von F2
und schlieBlich das sekundére Verzerrungsprodukt (2 *
F2-F1).

Punkt-Zeit-Analyse

Um die Zeitanalyse des Signals zu starten, klicken Sie
auf die Schaltfliche "Temp". Mit dem Cursor kdnnen
Sie den maximalen Zeitwert des Anzeigefensters eins-
tellen.

Bei dieser Art von Messung lésst sich die allgemeine
Form des Zeitsignals leicht erkennen. Es stellt die Mod-
ulation der Stimulationsfrequenzen F1 und F2 dar.
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4.8 TEOAE

Siehe Abschnitt 3.6um die notwendigen Anweisungen fiir die bendtigte Ausriistung und die Einrichtung zu erhalten.

4.8.1 Einstellungen zur Messung

TEOQAE g BED
Power (dBSPL) B8 s
Stim Number B 100
Click / Sec B8 s
Nach der Auswahl des klinischen TEOAE-Diagnose- Screening Settings
typs erscheint dessen Konfigurationsfenster. Hier Earis Select
kdnnen die in der folgenden Tabelle aufgefiihrten Para- ECHO-OAE OK

meter eingestellt werden.

Einstellen der Intensitét der akustischen Stimulation

Leistung(dBSPL) 1 fohlen: 82dB

Legen Sie den erforderlichen Durchschnitt fest, um einen Punkt zu erfassen
Empfohlen: mindestens 1000

Klick / Sekunde (Hz) | Anzahl der Klicks pro Sekunde

Anzahl der Stimuli

"Vorfiihrung" Aktivieren Sie den Screening-Modus. Siehe Unterabschnitt 4.8.2

Einstelluneen Zugang zu den erweiterten Parametern fiir die Validierung im Modus
& "Screening". (Siehe Unterabschnitt 2.3.1.2)

Links/Rechts Auswihlen, welches Ohr getestet werden soll

Nachdem Sie das Ohr (rechts oder links) ausgewahlt und die OAE-Sonde angeschlossen haben, wird die Schaltfldche
"Start" verfiigbar. Klicken Sie darauf, um die Messung zu starten.

4.8.1.1 Messung

Das TEOAE-Messfenster 6ffnet sich, klicken Sie auf
"Start".
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{ . M ' Wenn die Sondeniiberpriifung konfiguriert und aktiviert ist (siche Abschnitt 5.6.2), wird ein Uber-
.=/ priifungsfenster angezeigt und ein Klickreiz an das Ohr des Patienten gesendet, um zu iiberpriifen, ob die
Sonde korrekt platziert ist.

Calibrating probe Calibrating probe
in progress in progress

Cancel

Wenn das Feld griin mit der Anzeige OK angezeigt wird, beginnt die Messung automatisch.
Wenn das Feld rot angezeigt wird, kann es sich um folgende Meldungen handeln:
-Zu viele Ablehnungen: Die Umgebungsgerdusche sind zu laut oder der Patient ist zu unruhig.

-Undichtigkeit, ersetzen Sie die Sonde: Die Grofe des Ohrstopsels ist nicht richtig oder seine Positionier-
ung im Ohr ist falsch.

-Sonde zu eng: Die Sonde befindet sich zu weit im Gehdrgang, oder die Sondenspitze wird durch Verun-
reinigungen blockiert.

{ ' '\ Dieser erste Schritt der Messung ist eine Selbstkalibrierung, die einige Sekunden dauert (2 oder 3
= /  Seckunden). Wéhrend dieses ersten Schrittes miissen die Umgebungsgerausche so gering wie moglich ge-

L T DR 1

Zu Beginn der Messung werden automatisch Klick-Kalibrierungen durchgefiihrt, um festzustellen, ob die Messbed-
ingungen optimal sind, um verwertbare Ergebnisse zu erhalten. In diesem Zusammenhang informiert das System den
Benutzer, dass die Bedingungen nicht gut sind:

+ "Schwaches Signal. Leck iiberpriifen. Weiter?'": Das Klick-Signal ist im Vergleich zum eingestellten Wert zu
niedrig (mindestens 5 dB zu niedrig). Dies kann auf eine falsche Positionierung der Sonde zuriickzufiihren sein,
genauer gesagt auf ein Dichtungsproblem zwischen der Sonde des Stopsels und dem Gehodrgang. Es wird
empfohlen, auf "Nein" zu klicken, die Sonde neu zu positionieren und die Messung erneut zu starten. Wenn Sie
sich jedoch sicher sind, dass die Sonde richtig positioniert ist, kdnnen Sie die Messung fortsetzen, indem Sie auf
"Ja" klicken.

+ "Zu viel Signal, Ohrstopsel priifen. Weiter?": Das Klick-Signal ist im Vergleich zum eingestellten Wert zu stark
(mindestens 5 dB zu stark). Dies kann auf eine falsche Positionierung der Sonde zuriickzufithren sein, genauer
gesagt, wenn die Sonde zu tief im Gehdrgang sitzt. Es wird empfohlen, auf "Nein" zu klicken, die Sonde neu zu
positionieren und die Messung erneut zu starten. Wenn Sie sich jedoch sicher sind, dass die Sonde richtig position-
iert ist, konnen Sie die Messung fortsetzen, indem Sie auf "Ja" klicken.

Sobald die Kalibrierung abgeschlossen ist, erscheint das Messfenster:

Al 080202022 =: —~—
Indikator fiir SD 0954 e
TEOAE-Reak-
tionsbereich
Stimulationskurve
Kurve Puffer A
Indikator fiir die Kurve Puffer B
Qualitdt der Stimula-
Anzahl der
Anzahl der Klicks fiir Ablehnungen pro
jeden Puffer Nb Clic
N B_‘:_ 108 Validierungsanalyse
Korrelation zwischen Puffer b g Y
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° Auf der linken Seite:

o

Die Ausblendungsanzeige informiert Sie, wenn die Ausblendungsschwelle erreicht ist. Dieses Phdnomen
deutet darauf hin, dass sich der Patient bewegt oder, allgemeiner ausgedriickt, dass zu viel Rauschen vorhan-
den ist. Wenn das Rauschen nachlésst, wird die Messung automatisch fortgesetzt.

Indikator fiir die Stimulationsqualitit: Bei einer guten Messung sollte das Messgerit griin und halb gefiillt
sein. Wenn sich die Anzeige bewegt oder die Farbe éndert, liegt dies an einer schlechten Positionierung der
Sonde oder einer verstopften Sonde.

e  Das Diagramm zeigt:

o

o

Im linken Teil wird die Form der Stimulation

Im mittleren Teil die beiden Puffer (A und B), die gerade aufgezeichnet werden.

° Am unteren Rand des Bildschirms:

o

Die Anzahl der Klicks, die Sie iiber den Fortschritt der Messung informiert, die Summe der beiden Puffer (A
und B) muss die im Konfigurationsfenster eingegebene Anzahl der Stimulationen erreichen.

Die Korrelation zwischen den Puffern A und B
Anzahl der Ablehnungen fiir jeden Puffer

Erkennungsanalyse, die nur im Erkennungsmodus funktioniert. Sie zeigt an, wie viele Haufigkeiten validiert
wurden oder wie viele statistische Kriterien erfiillt wurden, je nachdem, welcher Validierungsmodus gewahlt
wurde. (Siehe Unterabschnitt 2.3.1.2).

Die Schaltflache "Stop" bricht die Messung vorzeitig ab, aber die Daten gehen nicht verloren, Sie konnen die Messung
einsehen. Sie haben dann die Wahl, die Daten zu speichern, indem Sie auf "Speichern" klicken, oder sie zu 16schen,
indem Sie das Fenster mit dem Riickwirtskreuz verlassen.

4.8.1.2 Voraussetzungen fiir die Inanspruchnahme der Mafinahme

Wenn die Klickform nicht wie in der obigen Abbildung aussieht (Sinuskurve, die sich nach einigen Schwingungen
amortisiert), iberpriifen Sie die Position der Sonde im Ohr und starten Sie die Messung erneut.
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4.8.2 Screening-Modus

TEOAE Kl 1%
Power (dBSPL) [ s«

Im Modus "Screening" ist es nicht mdglich, die Stimu-
lationsrate einzustellen (fest auf 80 Hz eingestellt). In
diesem Modus stoppt das Gerit die Messung, wenn die W Screening

Validierungskriterien erfiillt sind. Wird hingegen die ‘ Earis Select ‘

maximale Testdauer erreicht, wird die Messung | ECHO-OAE OK
gestoppt und das Gerédt zeigt einen nicht schliissigen o Left
Test an.

Right

Wenn Sie nicht mit den Einstellungen vertraut sind und wissen, wie sich deren Anderung auf die
| Testergebnisse auswirken kann, sollten Sie nicht versuchen, sie zu dndern. Eine falsche Einstellung kann
die nichsten Messungen unbrauchbar und irrelevant machen.

Die Validierungskriterien und die maximale Testdauer konnen in den erweiterten Einstellungen des TEOAE geédndert
werden (siehe Unterabschnitt 2.3.1.2). In diesem Menii ist es auch moglich, die im Modus "Screening'" verwendete
Intensitdt zu dndern. Die Einstellung der Intensitdt und der Zugang zu diesem Meni direkt vom Messfenster aus kdnnen
in der " Config OAE " freigeschaltet werden (siche Unterabschnitt 2.3.1).

Am Ende der Messung wird in einem Popup angezeigt, ob der Test giiltig ist oder nicht.

Test PASS

Ende eines giiltigen Tests

Test REFER

Ende eines Tests, der nicht validiert werden kann @

=1 N

Dieser Screening-Modus ist eher fiir Neugeborene geeignet.

Weitere Einzelheiten zu den Kurvenberatungsoptionen finden Sie im Abschnitt 4.8.3.

¢

Die gespeicherten Daten konnen im Menii "Konsultation" des Patienten eingesehen werden.

G

’,/" Bitte beachten Sie den Unterabschnitt 2.3.1.2 um die erweiterten Einstellungen des Screening-Modus zu
‘ andern.
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4.8.3 Beratung zur Messung

: . ! ’ Siehe Abschnitt 4.1fiir weitere Einzelheiten zum Patientenmanagement.

: Reproduzierbarkeit
Stimuluskurve . Signalpegel (4B SPL) Signal-/Rauschverhilt- zwischen Puffer A und
. Geriuschpegel (dB SPL) nis fiir jede Frequenz B fiir iede Freauenz

iy oseoze

lm ckmmozz [: v

mmmmlnm

Test PASS
Correlation : 77%
Stimulus Stability : 100%
Response Stability : 92%
Power (dBSPL) : 84
Stim Number : 636
Click 7 Sec_: 80

Sque'; [deSPL)S:E! gl -
tim Number : Y i i X
Click / : 80 - Return

Informationen iiber

Informationen zur . , . . -
Antwortkurve Stimulus-Cuvée anzeigen die Qualitdt der Ant-

Messung

Die TEOAE-Messung wird auf drei Bildschirmen durchgefiihrt. Jeder von ihnen zeigt unterschiedliche Informationen
an. (zeitlich, Frequenz, synthetisch).

i ! ’ StandardmiBig werden die Klickdaten (Kontrollkéstchen "stim" am unteren Rand des Bildschirms) nicht an-
' gezeigt.

+ Auf dem ersten Bildschirm erscheint die gleiche Anzeige wie wihrend der Messung, die zeitliche Ansicht, mit
der Klickform auf der linken Seite und den beiden TEOAE-Kurven (oder Puffern) in der Mitte, wobei die Uberla-
gerung der Kurven dabei hilft, zu sehen, ob die TEOAE vorhanden ist und ob es eine Reproduzierbarkeit
zwischen den Kurven gibt (ob sie sich iiberlagern oder nicht).

* Der zweite Bildschirm ist die Frequenzansicht.

— Obere Grafik: Klickspektrum. Wenn die Sonde richtig platziert ist, sollte das maximale Klickspektrum
zwischen 2KHz und 4KHz erreicht werden.

— Untere Grafik: Rauschspektrum in rot und Signalspektrum in griin (das tatsdchlich vom Innenohr erzeugte
Signal). Wenn das Cochlea-Signal vorhanden ist, sollte das griine Spektrum (Signal) das rote (Rauschen)
iibersteigen.

Der letzte Bildschirm fasst die vorangegangenen Informationen in digitaler Form zusammen. Namlich das Ver-

hiltnis zwischen dem Signal und dem Rauschen sowie die Reproduzierbarkeitsrate fiir jede Frequenz.

Die Hiillen werden griin oder rot, um anzuzeigen, dass das Ohr korrekt auf die verschiedenen Frequenzen

reagiert.

Die Validierungskriterien sind:

— Signal-Rausch-Verhéltnis groBer als 9 dB und Wiederholbarkeit groBer als 50

— Signal-Rausch-Verhéltnis groBer als 6 dB und Wiederholbarkeit grofier als 60%

— Signal-Rausch-Verhéltnis grofer als 3 dB und Wiederholbarkeit grofer als 75%

Diese Kriterien stellen lediglich eine Hilfe fiir die Messung dar. Sie haben keinen medizinisch-rechtlichen Wert.

/ ' \\l Aus physiologisch-akustischen Griinden liegt die Zuverldssigkeit der Frequenzen des TEOAE-Tests
= /  zwischen 2Khz und 4Khz, die Angaben zu 1Khz und 5Khz sind nur indikativ.
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4.9 Audiometrie

4.9 Audiometrie

Siehe Absatz 4.1 um die notwendigen Anweisungen fiir die benétigte Ausriistung und den Aufbau zu erhalten.

Wenn Sie eine neue Diagnose starten, erscheint das Konfig-
urationsfenster. Hier konnen Sie eine neue Messung der Re-
intonaudiometrie oder der Sprachaudiometrie starten. Mit
der Schaltflache "Grafik" konnen Sie jederzeit die Grafik der
aktuellen Messung anzeigen. Die letzte Schaltflache zeigt die
aktive Stimulation an und kann verwendet werden, um
zwischen den beiden Audioausgidngen zu wechseln. So ist es
moglich, das audiometrische Headset und den Knochenvi-
brator angeschlossen zu lassen und durch Klicken auf diese

Schaltfliche zwischen beiden umzuschalten.

4.9.1 Reinton-Audiometrie

Sobald Sie den Reinton-Audiometrie-Test ausgewahlt
haben, kdnnen Sie zwischen vier Diagnosemodi wéh-

len.

- Automatischer Patientenmodus.
- Automatischer Arztmodus.

- Manueller Arztmodus.

- Weber-Modus.

4.9.1.1 Patienten-Modus

Audiometry B o ENCD

Pure Tone Audiometry

Speech Audiometry

Graph

Plugged stimulator : DD45

Audiometry

Patient mode :

Der Patientenmodus ermdoglicht automatische Ubergiinge von Leistungen und Frequenzen. Der Arzt muss den Test
voreinstellen, dann ist der Patient vollig autonom, er muss nur auf das Gerét klicken, um anzuzeigen, dass er den Ton

hort.

Einstellungen zur Messung

Klicken Sie auf "Einstellungen" und dann auf "Auswahl der Frequenzen", um die Frequenzen fiir den Test vorzu-
konfigurieren. Nach der Auswahl der Frequenzen klicken Sie auf "OK", um sie zu bestétigen.

Audiometry & e EED

Frequency selection

Settings

S Left

F125 o 250 ' 500
750 ' 1kHz 1.5kHz

! 2kHz 3kHz ¥ 4kHz
6kHz o 8kHz 10000Hz

12500Hz 14000Hz 16000Hz

{ Es konnen alle Frequenzen ausgewahlt werden, jedoch konnen die maximalen und minimalen Stimula-
' *D tionsfrequenzen bei der Messung je nach den Eigenschaften des Stimulators begrenzt sein.

{ Das Symbol einer Floppydisk unten rechts auf dem Bildschirm dient zur Aufzeichnung der oben definierten
i g Parameter. Sie werden dann zu den Standardparametern fiir diese Art von Messung.
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Advanced Settings

Power level of the beginning
of the protocol in dB

Die Schaltfliche "Einstellungen" 6ffnet ein Fenster, in 50 +
dem Sie den Pegel des Maskierungsrauschens sowie die

Startleistung der automatischen Protokolle einstellen Masking level related to the
konnen. Klicken Sie zur Bestétigung auf "OK". power of stimulation in dB

C N -

Frequency selection OK

Nach Auswahl des Ohrs (rechts oder links) wird die Schaltfliche "Start" verfiigbar. Klicken Sie darauf, um die
Messung zu starten.

Messung
,slg Z:l;zzzozz = ————

Das Fenster fiir die Tonaudiometrie wird gedffnet. Das
Elios-Geridt scannt automatisch die voreingestellten
Frequenzen und erhoht oder verringert die Stimulusleis-
tung entsprechend den Antworten des Patienten.

Der Patient muss lediglich auf "OK" oder auf die Ant-
worttaste klicken, wenn er den Ton hort.

Wenn der Klick beriicksichtigt wurde, wird die Schalt-
fliche orange.

Sobald das Erfassungsprotokoll beendet ist, wird die Kurve erstellt. Sie haben die Wahl, die Kurve mit der Schalt-
fliche "Speichern" zu speichern oder sie durch Verlassen des Fensters mit dem Riickwértskreuz zu 16schen.

I J ’ Weitere Informationen zur Kurvenberatung finden Sie im Abschnitt . 4.9.4.

: J ’ Die gespeicherten Daten sind im Patientenmenii "Konsultation" zu finden.

4.9.1.2 Automatischer Rakelmodus

Der automatische Rakelmodus ermdglicht automatische Ubergéinge von Leistungen und Frequenzen. Wihrend des
Tests zeigt das Gerit die Leistung und die Frequenz der aktuellen Stimuli an. Dieser Modus ermoglicht es dem Arzt,
einfach einen Test zu machen, wihrend er die Reaktionen des Patienten iiberpriift.

Einstellungen zur Messung

o B s o <00 Audiometry el X

750 W 1kHz 3kH:z Frequency selection
W 2kHz 3kHz o akH:z

6kHz W 8kH: 10000Hz

Settings
12500Hz 14000Hz 16000Hz

S Left

./ Right B

Klicken Sie auf "Einstellungen" und dann auf "Frequenzauswahl", um die Frequenzen, die wihrend des Tests
ausgefiihrt werden sollen, vorzukonfigurieren. Klicken Sie nach der Auswahl auf "OK", um zu bestitigen.

{ . Es konnen alle Frequenzen gewéhlt werden, jedoch kdnnen die maximalen und minimalen Stimula-
J) tionsfrequenzen zum Zeitpunkt der Priifung je nach den Eigenschaften des Stimulators begrenzt sein.
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i Das Symbol einer Floppydisk unten rechts auf dem Bildschirm dient zur Aufzeichnung der oben definierten
; J} Parameter. Sie werden dann zu den Standardparametern fiir diese Art von Messung.

Advanced Settings

Power level of the beginning

Die Schaltfliche "Einstellungen" 6ffnet ein Fenster, in iz el o L)
dem Sie den Pegel des Maskierungsrauschens sowie die 50 +
Startleistung der automatischen Protokolle einstellen

konnen. Klicken Sie zur Bestétigung auf "OK". Masking level related to the

power of stimulation in dB
-

Frequency selection OK

Nach Auswahl des Ohrs (rechts oder links) wird die Schaltfliche "Start" verfiigbar. Klicken Sie darauf, um die
Messung zu starten.

Messung

Al 0810202022

Audiometry 8w ENGD
Das Fenster fiir die Reintonaudiometrie wird gedffnet.

Das FElios-Gerdt scannt automatisch die vorkonfigu-
rierten Frequenzen und erhoht oder verringert die Sti- L e
mulationsstirke entsprechend den Antworten des Pa- Frequency : 1000Hz
tienten. Eine rot blinkende Anzeige oben links auf dem ——
Bildschirm zeigt an, wann die Stimuli auftreten.
Klicken Sie je nach Antwort des Patienten auf "Ja'" oder
"Nein"'.

Klicken Sie auf "Neustart", wenn Sie die Stimuli erneut Restart
abspielen mochten.

Sobald das Erfassungsprotokoll beendet ist, wird die Kurve erstellt. Sie haben die Wahl, die Kurve mit der Schaltfla-
che "Speichern" zu speichern oder sie durch Verlassen des Fensters mit dem Riickwirtskreuz zu 16schen.

i _ J ’ Weitere Informationen zur Kurvenberatung finden Sie im Abschnitt 4.9.4.

i J ’ Die gespeicherten Daten sind im Patientenmenii "Konsultation" zu finden.

4.9.1.3 Manueller Modus

Der manuelle Rakelmodus erlaubt es, die Frequenz und Leistung manuell zu dndern. Dies bietet die Mdglichkeit, ein
individuelles Priifprotokoll zu erstellen.

Messung
Die folgenden Fenster ermoglichen den Zugriff auf die Stimulationskonfiguration.

Audiometry g ENED
Auswahl der Fre- Frequency (Hz) Power (dBHL) ,
quenz Einstellung der
Leistung
Ohrseite
Stimulierung starten
Starke der kontralateralen Antwon des Pa-
Maskierung und Wahl der tienten
verfiigbaren Frequenz
Angeschlossener Kurvenberatung
Sender
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Um die Kurve zu erstellen, miissen Sie die Antwort des Patienten mit den Schaltflichen "Ja" und "Nein" fiir jede
Stimulation angeben (aktiviert durch die Schaltflache "stim").

Sie konnen die Kurve jederzeit einsehen, indem Sie auf die Schaltfliche "Grafik" klicken. AnschlieBend konnen Sie
die Kurve durch Klicken auf "Speichern" speichern, durch Verlassen des Fensters loschen oder die Messung durch
Klicken auf eines der Felder in der Ubersichtstabelle fortsetzen.

i » J , Weitere Informationen zur Kurvenberatung finden Sie im Abschnitt 4.9.4.

I J ;’ Die gespeicherten Daten sind im Patientenmenii "Konsultation" zu finden.

4.9.1.4 Weber-Test

Mit dem Weber-Test kann festgestellt werden, ob der Patient eine starke Lateralisierung des Gehors aufweist. Dies
ermdglicht es, die Leistung des kontralateralen Maskierungsgerdusches bestmdglich einzustellen.

Einrichtung des Patienten
Der Weber-Test wird durchgefiihrt, indem der Knochenstimulator in der Mitte der Stirn des Patienten platziert wird.

Messung
Die folgenden Fenster ermoglichen den Zugriff auf die Stimulationskonfiguration.

Weber test g S
Auswahl der Fre- Frequency (Hz) Power (dBHL) ,
quenz Einstellung der
Leistung
Stimulierung starten ;’i\:rfggrt des Pa-
Kurvenberatung

Ziel ist es, fiir jede Frequenz die Schwelle zu ermitteln, ab der der Patient nur noch auf einer Seite hort.

Geben Sie fiir jede Stimulation an, ob der Patient den Ton links, rechts oder auf beiden Seiten hort.

Sie konnen die Kurve jederzeit einsehen, indem Sie auf die Schaltfliche "Grafik" klicken. Dann kdénnen Sie die
Kurve durch Klicken auf "Speichern" speichern, sie durch Verlassen des Fensters loschen oder die Messung mit der
Schaltfldche "Messen" fortsetzen.

i J ’ Weitere Informationen zur Kurvenberatung finden Sie in der 4.9.4

i J ’ Die gespeicherten Daten sind im Patientenmenii "Konsultation" zu finden.

4.9.2 Hochfrequenz-Audiometrie

Um eine Hochfrequenz-Audiometrie durchfiihren zu kdnnen, ist es zwingend erforderlich, ein Hochfrequenz-Audi-
ometrie-Headset und eine Lizenz fiir das Hochfrequenz-Modul zu besitzen. Das Headset muss im Menii "Headset" unter
dem Konfigurationsfenster ausgewahlt werden (siehe 2.3.1).

/
/ \

, . Es st duBerst wichtig, das richtige Headset-Modell zu wiéhlen, um sicherzustellen, dass die Kalibrierung
‘.= _/  beider Messung korrekt angewendet wird.
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4.9.3 Sprachaudiometrie
Einstellungen zur Messung

Wenn Sie eine neue Diagnose starten, erscheint das Konfigurationsfenster. Hier konnen Sie die Art der verwendeten

Liste auswihlen, zum Beispiel die zweisilbigen Listen von Fournier.
ist so konzipiert, dass Sie auf einfache Weise eine Sprachaudiometrie durchfiihren kdnnen. Zu Beginn des

Tests zeigt das Gerit die Worter aus der Liste auf dem Bildschirm an. Diese Liste wird nach dem Zufallsprinzip aus-
gewihlt, um einen zuverlissigen Test zu gewédhrleisten, ohne das Risiko, dass der Patient die Worter lernt.

Die Schaltfliache "Einstellungen" ermoglicht den Zugriff auf das Konfigurationsfenster fiir die kontralaterale Maski-
erungsrauschleistung.

Klicken Sie auf die Schaltfliche "Start", um die Diagnose zu starten.

Klicken Sie in dieses Feld, um die
verwendete Liste auszuwéhlen oder zu
iandern Sprache wihlen Listenart wéihlen

Language choic £ BES List choice [ o

Clck h Francais Dezgllabsquas de Founer
I ere to o ;

| |
|

select list type

Nol connecled

Speech audio g~  BES Speech audio g IBED

Select one ear Francais

and click START to Dissyllabi%ues de Fournier
start a measurement emme

Power (dBHL)

BB
1

Seftings
. Klicken Sie auf Start, Wihlen Sie die zu verwendende
Umscéli}[ten zwischen Iliurven- Wihlen Sie die um das Messfenster Stimme
un esswertverwaltung Intensitit der Zu 6ffnen
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Messung

Stellen Sie im Startfenster des Tests die Leistung und das zu testende Ohr ein, bevor Sie eine "Serie" starten, indem
Sie auf "Start" klicken. Die Sprachaudiometrie beginnt, das gerade gesprochene Wort wird in rot geschrieben. Wenn der
Patient das Wort korrekt wiederholt, klicken Sie auf das Wort, um die Antwort zu bestétigen.

In diesem Fenster konnen Sie das
Essen und die Leistung auswéhlen.
Klicken Sie auf Start, um einen neuen

Das Gerit zeigt automatisch eine

zuféllig ausgewéhlte Wortreihe aus Das aktuell gesprochene Wort ist in
der aktuellen Sprachaudiometrie-Liste rot

o

Speech audio K Speech audio g IS Speech audio kel 1 X

Select one ear blbisa e refain le refrain
and click START to |
slart a measurement

Power (dBHL)

In donjon le veston s donjon e veston
ke 2crqent e lotban le 2cegemt le lotban

I oy B hinchen e Cofmms e biches ’

b + - +
e mveay ke cochol e nivean le: cachod

Speech audio X Speech audio B e Speech audio

Last point e ' A
Power : 50dB HL b it e lrann m -

Discrimination : 60% .
e donjon Is veston
Power (dBHIL)

Gfaph . 50 u Ies sempund b fosban Tes w0 e Tes fothran

e

s veston

le blches le crémies le blches

le niveau e niveau le cachot

Sobald die Wortreihe abgeschlossen ist, kehrt das Gerdt zum Startfenster zuriick. Sie Wenn der Patient das Wort korrekt
konnen die Stimulationsstirke entsprechend dem vorherigen Ergebnis dndern und wiederholt, klicken Sie auf das
einen neuen Punkt starten. entsprechende Feld, um die Antwort
Mit der Schaltfliche "Graph" kann zwischen diesem Fenster und dem Kurvenfenster zu bestitigen

umgeschaltet werden.

Sie konnen jederzeit zwischen der Durchfiihrung eines neuen Punktes und der Grafik wechseln, indem Sie auf die
Schaltflache "Grafik" klicken.

Wenn der Test beendet ist, klicken Sie auf "Graph", um die Kurve zu schen. Sie kdnnen sie dann speichern oder
andere Reintonaudiometrie- oder Sprachaudiometrie-Messungen durchfiihren.
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4.9.4 Beratung zur Messung

l ! Siche Abschnitt 4.1fiir weitere Einzelheiten zum Patientenmanagement.

Audiometry B e I CD JAudiometry & v WD |Audiometry g IS

500 1KHz  2KHz  4KHz Normal hearing Male at 51 years old

Radioear B71

Tonale Measure Return || Vocale Measure Return || Vocale Measure Return

Wechsel zwischen  Zuriickgehen, um Graph Zuriickgehen, um
Reinton- und Spra-  eine neue Messung  wechseln eine neue Messung
chaudiometrie zu starten

* Mit der Taste "Messen" wird die Messung fortgesetzt und die bereits aufgezeichneten Informationen werden in
den Kurven angezeigt.

* Der Schalter "Tonale / Vocale" schaltet zwischen der Reintonkurve und der Sprachaudiometriekurve um (nur
verfligbar, wenn die Messungen in diesen Modi durchgefiihrt wurden)

- Reinton-Audiometrie
¢ Die Ordinatenskala stellt den Horverlust in dB HL dar.
* Die Abszissenskala stellt die Frequenzen in Hz dar.

* Der Hintergrund der Kurve stellt den audiometrischen Normalwert fiir diesen Patienten entsprechend
seinem Geburtsdatum und Geschlecht dar.

1. Der griine Bereich zeigt an, dass der Horpegel "mehr" als normal ist.
2. Der gelbe Bereich zeigt einen normalen Horpegel an
3. Der rote Bereich zeigt einen Horverlust im Vergleich zum audiometrischen Normalwert an.
- Sprachaudiometrie
* Die Skala auf der Abszisse stellt die Leistung der Stimuli in dB HL dar.

* Die Ordinatenskala stellt den Prozentsatz der richtig wiederholten Worter dar.

* Das letzte Bild auf der rechten Seite zeigt die Informationen, die man erhilt, wenn man auf den Diagrammbereich
klickt

- Kriterien fiir die normale audiometrische Kurve

- In der Grafik verwendetes Element:
* Die blaue Kurve mit den Kreuzen bezieht sich auf die Luftmessung am linken Ohr.
* Die rote Kurve mit den Kreisen bezieht sich auf die Luftmessung am rechten Ohr.
* Die gepunktete blaue Kurve mit Klammern bezieht sich auf die Knochenleitungsmessung am linken Ohr.
» Die gepunktete rote Kurve mit Klammern bezieht sich auf die Knochenleitungsmessung am rechten Ohr.
* Die gepunktete weille Kurve mit roten und blauen Klammern ist fiir den Weber-Test.

- Headsets fiir die Luft- und Knochenaudiometrie

ﬁ { /  Kilicken Sie auf die Grafik, um die Legende des Diagramms anzuzeigen.

Benutzerhandbuch Electronique 101
ECHOO1XN114-A5 DE - 2024/01 Mazet



Kapitel 5

Allgemeine Informationen tuiber die Software
ECHOSOFT

5.1 Erforderliche Mindestkonfiguration

Prozessor Intel oder AMD - Dual Core 2 Ghz
RAM-Speicher 4GB

Freier Speicherplatz auf der Festplatte 1GB

Anzeige 1280*720

USB 1 Anschluss USB 2.0

Das Betriebssystem Windows 7/8/10/11, Mac OSX
Stromversorgung Klasse IT gemill EN 60601-1

5.2 Einrichtung

5.2.1 Installation der Software

ECHOSOFT wird als ausfithrbare Softwaredatei geliefert, die fiir die automatische Installation der Anwendung auf
Threm Computer vorgesehen ist. Die Installationsdatei befindet sich auf dem mit dem Gerit gelieferten USB-Stick.
Wenn die Installation beginnt, miissen Sie die Lizenzvereinbarung akzeptieren.
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U ves vcast s Lo ol Do apcona b b L dgu & vakras W rvd v, Ju
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Sie kdnnen dann wihlen, ob Sie ein Symbol im Startmenii oder auf dem Desktop platzieren mochten.

D kwekiong I i - -
4 | Owons Compeats

( CHODIA G vn Seascclionnt o st x v
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Allgemeine Informationen iiber die Software ECHOSOFT 5.2 Einrichtung

Dann koénnen Sie den Ort wéhlen, an dem die Anwendungsdateien installiert werden sollen.
StandardmaBig ist dies "C:/Programme/Echodia/EchoSoft".

Lewack: Jeap ) — | —-i-
A ©vo00e ool Lace o

| | A O fetkie b el el

WL A SR B g fSew . T riwl r 0 2% Sow . S loens
A e w B N

Tewrww N

TOOERCIY IO Voven .

Loemneret 40
L

Klicken Sie auf "Installieren" und dann auf "Schlielen", um die Installation abzuschlie3en.
Sobald die Software gestartet ist, erscheint das folgende Fenster:

B s ] v s iy B e BN At

ECHOSO0E

- ¥
5.2.2 Installation von USB-Piloten
hat einen generischen USB-Treiber fiir Mas-
senspeicher, der automatisch erkannt und installiert o e S ECHOS0
wird. ) T
Dieser Treiber ermoglicht die Ubertragung der im am- Las

bulanten Modus gesammelten Daten in die I'ECHO-
SOFT-Datenbank.

Sie konnen Thr ELIOS-Gerit auch direkt von IThrem

Computer (PC oder Mac) aus verwenden. Seit der Ver-
sion 2.5.3 ist die Treiberinstallation nicht mehr not-
wendig, aber es konnen immer noch Konflikte
auftreten, nachdem die Software und das Gerét aktu-
alisiert wurden. Um zu versuchen, diese zu l0sen,
starten Sie die Software im Administratormodus
(klicken Sie mit der rechten Maustaste auf das ECHO-
SOFT-Symbol, dann "als Administrator ausfithren").
Klicken Sie in der Meniileiste der Software auf "Geréte"
und dann auf "Daten". Das Hauptfenster dndert sich und
Sie miissen unten rechts auf "USB-Treiber reparieren”
klicken.

Die Software deinstalliert den alten Treiber und 16scht die alten Registrierungsschliissel. Sobald der Prozess abges-
chlossen ist, miissen Sie das Gerit trennen und erneut anschlieSen, um die Reparatur abzuschlie3en.
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Allgemeine Informationen iiber die Software ECHOSOFT 5.3 Verwaltung der Patienten

_ I Um die Lebensdauer der Batterie zu optimieren,

schaltet sich der Bildschirm nach zwei Minuten ab, wenn der

USB-Modus aktiviert und das Gerit an einen Computer angeschlossen ist. Um ihn wieder einzuschalten,
klicken Sie auf die Schaltfléche "Ein/Aus" oder beriihren Sie den Bildschirm.

5.3 Verwaltung der Patienten

Die ECHOSOFT-Software ist in der Lage, die mit

durchgefiihrten Messungen zu lesen. Sie enthélt eine

Datenbank, in der die Patientendaten und Messungen gespeichert werden konnen.

5.3.1 Neuen Patienten anlegen

"Patienten" auf der linken Seite des Bildschirms.

Nach der Installation der Software befindet sich kein Patient in der Datenbank. Bevor Sie eine neue Messung starten,
miissen Sie einen Patienten anlegen. Um einen Patienten anzulegen, klicken Sie auf die Schaltfliche "Neu" im Rahmen

B = v e S 0

e \ ECHO

Llesen B oG g O Sewa ) s

" Cdit patient profile ECHO

-

L
x

Es sind verschiedene Informationen verfligbar, von denen einige obligatorisch sind, wie Titel, Nachname, Vorname
und Geburtsdatum. Das Geburtsdatum wird ndmlich fiir die Anzeige der audiometrischen Normale verwendet, daher ist
es wichtig, es korrekt auszufiillen.
Alle Informationen zu einem Patienten konnen gedndert werden. Um auf den Bildschirm "Patientenakte" zuzugreifen,
wéhlen Sie den Patienten aus und klicken Sie auf "Patientenprofil bearbeiten" am unteren Rand des Hauptbildschirms.

5.3.2 Patient aus Gerit importieren

Schlieen Sie das Gerét an den Computer an, um Patientendaten in ECHOSOFT zu importieren.

Starten Sie das Gerdt und schlieBen Sie es iiber das
mitgelieferte USB-Kabel an den Computer an. Wiahlen
Sie auf dem Startbildschirm die Option "USB". Das
Gerit sollte vom Computer erkannt werden.

Beim ersten Einstecken des Gerits sollte der USB-
Treiber automatisch installiert werden. Siehe Unter-
abschnitt 5.2.2.

Starten Sie ECHOSOFT. Gehen Sie in das Menii
"Gerite" und wahlen Sie "Daten".

Wenn das Gerdt ordnungsgeméll angeschlossen ist,
wird die Liste der Patienten automatisch aktualisiert.

Es gibt dann 3 Moglichkeiten, den Patienten zu im-
portieren und Messungen durchzufiihren:

-Synchronisieren Sie alle Patienten mit der Datenbank

Benutzerhandbuch
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Allgemeine Informationen iiber die Software ECHOSOFT 5.3 Verwaltung der Patienten

("Sync all with the data base").

-Synchronisieren Sie alle Patienten mit der Datenbank
im Schnellmodus ("Sync all in fast mode").
-Hinzufiigen eines Patienten zur Datenbank ("In der

Datenbank speichern").
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Allgemeine Informationen iiber die Software ECHOSOFT 5.3 Verwaltung der Patienten

5.3.2.1 Hinzufiigen eines Patienten zur Datenbank

Wihlen Sie den/die zu importierenden Patienten aus der Liste aus und klicken Sie dann auf "In Datenbank
speichern". Die Software fragt Sie dann nach den Informationen fiir die gesamte Auswahl, bevor die Daten importiert
werden.

Um einen Patienten in der Datenbank zu registrieren, Uoctos chaice bt
miissen Sie den Arzt oder den Bediener angeben, der die P sclert the coctor whom reakoes measure

Messungen durchgefithrt hat. Wenn der Bediener i e
bereits in der Datenbank vorhanden ist, gentigt es, ihn (- S r
auszuwihlen und dann auf Validieren zu klicken. Ist
dies nicht der Fall, kann ein neuer Bediener angelegt
werden (siehe den Abschnitt iiber das Anlegen eines Be-
dieners). Die Schaltfliche "Abbrechen" importiert den wome == - -

Patienten, ordnet aber keinen Bediener den Messungen T P

Zu. e ess Fres"

Es wird ein detailliertes Formular fiir Patienteninfor-

mationen bereitgestellt. Sie konnen Informationen wie b e
Adresse, Telefonnummer usw. hinzufiigen. o
Nach dem Ausfiillen und der Validierung wird eine ware
Reihe von Behandlungen durch die Software durch- =
gefiihrt.

Wenn der Patient korrekt importiert wurde, erscheint Commre

sein Name in der Rubrik "Patient" in ECHOSOFT.

LULEA BOE . e
Wenn der Patient bereits in der Datenbank vorhanden
ist, wird er automatisch erkannt und mit dem Patienten — o e
des Gerits synchronisiert. — zoeext por s 02
Wenn mehrere Patienten in der Datenbank mit dem zu - S
importierenden Patienten iibereinstimmen konnten, bie-
tet ECHOSOFT die Moglichkeit, den entsprechenden . e 9 cons
Patienten auszuwéhlen oder einfach einen neuen Patien-

ten anzulegen.

several patiest manch with the o1¢ you are tryieg to ads,

5.3.2.2 Alle Patienten mit der Datenbank synchronisieren

Mit dieser Option kdénnen Sie alle ELIOS-Patienten in die ECHOSOFT-Datenbank aufnehmen. Die Software
durchsucht automatisch die ,um sie zu ECHOSOFT hinzuzufiigen. Wenn der Patient nicht exis-
tiert, wird eine neue Patientendatei angelegt. Ist der Patient hingegen bereits in der Datenbank vorhanden, wird er autom-
atisch synchronisiert.

Wenn Sie einige Patienten in der Liste auswéhlen, bevor Sie die Registrierung in der Datenbank starten,
i J ’ synchronisiert die Software nur die ausgewahlten Patienten. Wenn Sie eine grof3e Anzahl von Patienten
auf dem Gerit gespeichert haben, ermdglicht eine Auswahl eine schnelle Synchronisierung Ihrer Daten.

5.3.2.3 Synchronisierung aller Patienten mit der Datenbank im Schnellmodus
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Mit dieser Option konnen Sie alle ELIOS-Patienten mit nur einem Klick in die ECHOSOFT-Datenbank aufnehmen.

Die Software scannt automatisch die Liste der Patienten auf dem , um sie zu ECHOSOFT hinzuzufiigen. Wenn
der Patient nicht existiert, wird er automatisch mit den auf dem Gerit vorhandenen Informationen erstellt. Wenn der
Patient hingegen bereits in der Datenbank vorhanden ist, wird er automatisch synchronisiert.

Diese Synchronisierung hat den Vorteil, dass sie kein Eingreifen des Benutzers erfordert.

| ' ""] Um diesen Modus nutzen zu konnen, ist es ratsam, die Daten der Patienten zum Zeitpunkt ihrer Erstellung
‘= _/ in ELIOS sorgfiltig auszufiillen (Name, Nachname, Geburtsdatum und Geschlecht).

Wenn Sie einige Patienten in der Liste auswéhlen, bevor Sie die Registrierung in der Datenbank starten,
'} synchronisiert die Software nur die ausgewahlten Patienten. Wenn Sie eine grofle Anzahl von Patienten
auf dem Gerét gespeichert haben, ermoglicht die Auswahl eine schnelle Synchronisierung Threr Daten.

5.3.3 Einen Patienten loschen

Mit ECHOSOFT ist es mdglich, in der Datenbank erfasste Patienten und auf dem Gerét erfasste Patienten zu 16schen.

5.3.3.1 Laoschen eines Patienten aus ECHOSOFT

e ‘ ECHO

Ein Patient kann {iber das Fenster "Patientenliste" im
Bereich "Patient”" aus der ECHOSOFT-Datenbank
geloscht werden. Uber die Schaltfliche "Patienten- — —-
profil bearbeiten" konnen Sie die Kontaktinformatio-
nen des in der Liste ausgewidhlten Patienten einsehen
und dndern. Mit der Schaltfldche "Loschen" kdnnen Sie
den Patienten endgiiltig aus der ECHOSOFT-Daten-
bank 16schen.

l?'i;
x

' ' ] Die Loschung eines Patienten ist unumkehrbar!

5.3.3.2 Loschen eines Patienten aus

L ey Qo W Dewecy e D wrep O men

B pyta from device EC H O

Uber das Fenster "Daten" im Bereich "Geriit" kann ein — 5
Patient von der ELIOS-Speicherkarte geloscht werden. & —— — J o ——"
Die Schaltfliche "Von der SD-Karte loschen" wird ™ : fpaaa———
verwendet, um den Patienten endgiiltig aus dem Gerét 8

zu loschen. Es ist moglich, mehrere Patienten

auszuwéhlen, um sie zu 16schen.

Benutzerhandbuch Electronique 107
ECHOO1XN114-A5 DE - 2024/01 Mazet



Allgemeine Informationen iiber die Software ECHOSOFT 5.3 Verwaltung der Patienten

| ' J Die Loschung eines Patienten ist unumkehrbar!
i
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5.4 Einstellungen

ECHOSOFT bietet eine Reihe von Konfigurationen,

mit denen Sie den Betrieb der Software an Ihre TR (T

Bediirfnisse anpassen konnen. Die "Einstellungen" TR AR i €CHC
sind im Menii am oberen Rand des Hauptfensters ver- s

fligbar. ~ e

Das Einstellungsfenster besteht aus Registerkarten, die = D
Zugang zu verschiedenen Kategorien der Konfiguration
bieten, die im Folgenden beschrieben werden.

5.4.1 Datenbank

ECHOSOFT stiitzt sich auf eine Datenbank, in der Patienten- und Arztinformationen sowie Messergebnisse
gespeichert werden. Es gibt verschiedene Moglichkeiten, diese Datenbank zu verwalten.
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5.4.1.0 Lokale Datenbank

Die Standardoption ist die lokale Datenbank, eine auf Threm Computer gespeicherte Datei, die alle Informationen und
Untersuchungsergebnisse [hrer Patienten enthilt.
Die Optionen sind:

Eine andere Datenbank auswihlen: Wihlen Sie eine Datenbank aus, die sich in einem anderen Ordner befindet.
Es ist mdoglich, eine Datenbank auf Threm Computer, auf einem USB-Stick oder in einem freigegebenen
Netzwerkordner* auszuwéhlen.

Verschieben der Datenbank: Verschieben Sie die aktuelle Datenbank in einen anderen Ordner. Es kann ein loka-
ler Ordner, ein USB-Stick oder ein freigegebener Netzwerkordner* gewahlt werden.

Eine neue Datenbank erstellen: Erstellen Sie eine leere Datenbank in einem neuen Ordner. Es kann ein lokaler
Ordner, ein USB-Stick oder ein freigegebener Netzwerkordner* gewéhlt werden.

Verwenden Sie die Standarddatenbank: Stellen Sie die Standardkonfiguration wieder her (die Datenbank be-
findet sich in .echosoft im Benutzerordner).

Datenbank sichern: Erstellen Sie eine Sicherungskopie der aktuellen Datenbank; die Sicherungskopie befindet
sich in .echosoft im Benutzerordner. Der Name der Sicherungsdatei enthélt die Daten und die Uhrzeit.
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/"/. " *Im Falle cines gemeinsam genutzten Netzwerkordners ist es nicht empfehlenswert, mehreren Benutzern
- gleichzeitig Schreibzugriff zu gewéhren (Anlegen von Patienten, Aufzeichnen von Malinahmen ... usw.).
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5.4.1.1 Netzwerk-Datenbank

Mit dieser Option konnen Sie einen Datenbankserver zur Zentralisierung von Patientendaten verwenden. Dadurch ist
es beispielsweise moglich, von mehreren Computern aus auf dieselben Daten zuzugreifen.

! ' \ Die Nutzung einer Netzdatenbank muss im Rahmen einer lokalen Infrastruktur unter der Kontrolle des Nutzers
\_a / Dleiben.
Da die Daten weder verschliisselt noch anonymisiert werden, konnen sie nicht von Dritten gespeichert werden.

Es liegt in der Verantwortung des Praktikers, die Allgemeine Datenschutzverordnung 2016/679 des Eu-
ropdischen Parlaments anzuwenden und einzuhalten.

Dieses Modul ist mit den folgenden Datenbankservern Ry

kompatibel: ‘ Use network danatace )

- MySQL o

- MSSQL pea: 1

- PostgresSQL g

Die verschiedenen Felder ermdglichen es Thnen, die Sacumm creraction (19 o ceremern
Datenbank entsprechend Threr Infrastruktur zu konfigu-

rieren.

Uber ein Symbol unten rechts auf der Startseite konnen Sie iiberpriifen, ob Sie mit Threm Server verbunden sind.

B Contpaviws ) Lpenmm

bosn Cuw 80 hcs e Comcarkes

Wenn Netzwerkprobleme ECHOSOFT daran hindern, mit der Datenbank zu kommunizieren, schaltet das Pro-
gramm automatisch in den lokalen Modus zuriick. Das Symbol auf der Startseite zeigt dies an, und Sie miissen zum
Konfigurationsfenster der Datenbank zuriickkehren, um die Verbindung wiederherzustellen.

el g
592 de cearées lozaie
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5.4 Einstellungen

5.4.2 Medizinische Software

Dieser Abschnitt wird verwendet, um eine Patientenver-
waltungssoftware eines Drittanbieters fiir den Import
von Audiometriekurven zu konfigurieren.

In einem ersten Dropdown-Menii kénnen Sie die ver-
wendete Software auswéhlen. Als Néchstes miissen Sie
den Speicherort festlegen, an dem die ECHOSOFT-
Software die Patientendaten abrufen soll. SchlieBlich
miissen Sie den Speicherort festlegen, an dem ECHO-
SOFT die Ergebnisse speichern soll, sobald die
Messung abgeschlossen ist, damit die Software des
Drittanbieters die Kurven abrufen kann.
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5.4.3 Einstellungen fiir die Reintonaudiometrie
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1. Auswahl der bei der audiometrischen Messung verfiigbaren Frequenzen

n Santisanry g LIRS H Ponting

In diesem Abschnitt konnen Sie die fiir die Reintonaudiometrie verfiigbare Frequenz auswéhlen und die Einstellung fiir den
Automatikmodus festlegen.

Die maximale Frequenz wéhrend des Tests kann je nach verwendetem Stimulator (Kopfhorer) begrenzt
J sein. Fir Stimulationen iiber 8000 Hz benétigen Sie das Modul "HF-Audiometrie" und einen Hochfre-

quenzkopthorer.

2. Bei der automatischen Schwellenmessung wird die Horschwelle des Patienten iiber den in 1 vorgewahlten Fre-
quenzbereich ermittelt. Die Frequenzen werden von 1000Hz bis zur hochsten Frequenz und dann von 1000Hz bis
zur niedrigsten Frequenz abgefragt. Die Wiederholung des Tests bei 1000 Hz héngt von der Auswahl des Kéastchens
"Doppelvalidierung bei 1000 Hz" ab. Fiir jede Frequenz beginnt der Test mit der gewéhlten "Startleistung". Der
automatische Algorithmus fiihrt die Leistungsdnderungen nach der Methode des ansteigenden Schwellenwerts
durch, wobei die Einstellungen "maximale Leistung" und "minimale Leistung" beachtet werden. Die "Reak-
tionszeit" ist die Zeitspanne nach der Stimulusprésentation, in der die Reaktion des Patienten als giiltig angesehen
wird. Die Intervalle zwischen zwei Stimuli werden nach dem Zufallsprinzip entsprechend den eingestellten Maxi-

mal- und Minimalintervallen gedndert.

3. Die Anderungen miissen durch Anklicken von "Speichern" bestitigt werden.
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5.4.4 Drucken

Es gibt zwei Druckmodelle in ECHOSOFT, eines mit einer vollstdndigen Notizseite zuerst und den Messergebnissen auf den
anderen Seiten (Standard-Layout) und ein anderes Modell mit den Messergebnissen zuerst und den mdglichen Notizen am
unteren Rand der Seite (kompaktes Layout). Diese Einstellung finden Sie unter " Einstellungen ", "' Drucken ".

-

1 Patients Doctors 0 Devicas . Langusge &3 Settings () About

¥ settings ECHOS
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i ! , Notizen konnen in der Software gemacht werden

5.5 Update

Echodia ist bestrebt, auf die taglichen Erwartungen der Benutzer einzugehen und seine Produkte zu verbessern. Daher
stellt das Unternehmen regelméfig und kostenlos Updates zur Verfiigung, die neue Funktionen enthalten oder zur Ver-
besserung Threr Produkte beitragen.

Um von diesen Aktualisierungen zu profitieren, sollten
Sie regelméfBig auf unserer Website (http://echo-
dia.com/en/downloads/) nachsehen, ob die neueste
verfiigbare Version mit Threr aktuellen Version
iibereinstimmt.

Um die Version Ihrer Software zu iiberpriifen, starten .. ...
Sie ECHOSOFT, verwenden Sie das Dropdown-Menii  wessss
"Uber" auf der linken Seite und klicken Sie auf "Echo- -

soft". Vergleichen Sie die angezeigte Version mit der -

Version auf der Registerkarte "Echosoft" auf der

Webseite. Wenn eine neue Version verfiigbar ist,

konnen Sie diese kostenlos herunterladen. Wenn

ECHOSOFT laduft, schlieBen Sie es und installieren Sie

die neue Version wie in Abschnitt 5.2. Dadurch wird

Ihre alte Version ersetzt, ohne dass die Patientendaten =
iiberschrieben werden.

L e Gmaen b gy O G ) b

© asou Echosot €ECHOS

i

o459
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Einige Browser stufen die ECHOSOFT-Software als
potentiell gefahrlich ein, akzeptieren Sie und fahren Sie

: . . . SopErimen
fort. Starten Sie die Installation durch einen Dop- s
pelklick auf die heruntergeladene Datei. e
c L Frchae Erhoseft 2020 (1) mae n'art pag e fickier P
ceurammert bldchagd 1 &5 peul e dangersus |ty o,
Benutzerhandbuch Electronique 114

ECHO01XN114-A5 DE - 2024/01 Mazet



Allgemeine Informationen iiber die Software ECHOSOFT 5.6 Verifizierung und Konfiguration der
OAE-Sonde

551  ELIOS-Aktualisierung
Update - 1103

Wenn Thr im USB-Modus an Thren Computer
angeschlossen ist, wird beim Start der ECHOSOFT- o o s St
Software eine Uberpriifung Threr Version durchgefiihrt. B
Wenn eine neuere Version verfiigbar ist, bietet Thnen
die Software eine automatische Aktualisierung an.
Klicken Sie auf "Ja", um den Download der neuen Ver-
sion zu starten. Wenn die neue Version Thres Produkts
heruntergeladen wurde, werden Sie in einem Pop-up- @) T oroote inststed successhuly
Fenster dariiber informiert, dass die Aktualisierung er- T S S T T E R T
folgreich war. Starten Sie das Gerdt neu, um das Up- o]
date anzuwenden, und folgen Sie den Anweisungen auf
dem Bildschirm, um die Installation abzuschliefen.

Yes No See the release notes

Update - 130

5.6 Verifizierung und Konfiguration der OAE-Sonde

5.6.1 Autotest

Die OAE-Sonde wird zur Messung von TEOAE, DPOAE und Shift-OAE verwendet und
ist ein empfindliches Element, das regelméBig liberpriift werden muss.

ECHOSOFT verfiigt liber ein Autotestmodul, mit dem sichergestellt werden kann, dass die
Sonde ordnungsgemaf funktioniert.

Wenn das Gerit angeschlossen ist, steht auf der Hauptseite der Software eine Schaltfliche "OAE-Sondenpriifung" zur
Verfiigung (wenn das Geridt iiber eine OAE-Messoption verfiigt). Mit diesem Modul wird ein automatischer
Sondentest gestartet. Ein beschreibender Text und ein Video zeigen, wie Sie vorgehen miissen.

e 7 ecHO

e b - [ et na

be
]

L8]

5.6.2 Konfiguration der Verifizierungsoption

In demselben Sondentestmodul ist eine Option verfiigbar, mit der die Uberpriifung der korrekten Sondenpositionierung
beim Start jeder OAE-Messung aktiviert werden kann.

Um diese Option zu aktivieren, muss die Software bestimmte Referenzen fiir die zu verwendende Sonde festlegen.
Um diese Option zu konfigurieren, wihlen Sie einfach die Registerkarte "Offene / geschlossene Referenz einstellen"
und klicken dann auf die Schaltflache "Start" unter der Referenz einstellen.
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1

Status:

ol - e lae

ok e g obe bodor ¢ coch 1ex

Es wird eine Reihe von Anweisungen gegeben, um die Referenzen der Sonde zu ermitteln. Es ist wichtig, dass diese
Schritte in einer mdglichst ruhigen Umgebung durchgefiihrt werden.

Am Ende dieses Schrittes wird die Option "Priifen Sie die Sonde vor jedem Test" aktiviert. Dies gilt sowohl fiir
ECHOSOFT- als auch fiir ELIOS-Messungen.

5.7 Konsultation zur Messung bei ECHOSOFT

i ! ’ Sieche Unterabschnitt 5.2 und 5.3.1 zur Installation von ECHOSOFT und zum Import von Messungen
"' aus dem Gerit .

Lrbws | Dake W Swin  Legeye O Mbp 0 femi

& Posents i €CHO

Doppelklicken Sie auf einen Patienten im Fenster
"Liste".

e 4"
=pivcideret
€
]
H

Es offnet sich ein neues Fenster zur Messungsabfrage.
Wihlen Sie den Test aus der Dropdown-Liste oben links
im Fenster aus.

Die Messungen werden chronologisch in den Spalten .
"Links/Rechts" angezeigt, je nachdem, welches Ohr -
zum Zeitpunkt der Diagnose ausgewihlt wurde . =
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Kapitel 6

Messung auf ECHOSOFT

Die ECHOSOFT bietet die Mdglichkeit, das als Peripheriegerit zu verwenden, um Messungen und Diag-
nosen direkt von Threm Computer (PC oder Mac) aus durchzufiihren.

i l , Siehe Unterabschnitt 5.2 um ECHOSOFT und den fiir die Messung erforderlichen Treiber zu installieren.

Starten Sie ECHOSOFT, es erscheint das untenstehende Fenster. SchlieBen Sie das Gerét an den Computer an und
klicken Sie auf dem Startbildschirm von auf die Schaltfliche USB. Es sollte eine Liste von Boutons erscheinen,
die den verfiigbaren Messungen auf Ihrem Gerét entsprechen.

Wenn der Patient bereits in der Datenbank vorhanden ist, brauchen Sie ihn nur auszuwéhlen, andernfalls ist es
mdglich, einen neuen Patienten zu erstellen (siche 5.3.1). Wenn der Patient ausgewahlt ist, werden die Messwerte unter
verfiigbar. Klicken Sie auf den Test, den Sie starten mochten.
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Wihlen Sie den Arzt oder den Operator, der die A P R A Pl A e
Mafnahme durchfiihrt. Wenn der Betreiber bereits in EDMEchods DL
der Datenbank vorhanden ist, wihlen Sie ihn einfach -
aus. Andernfalls ist es mdglich, einen neuen Betreiber
zu erstellen. sl e e
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Messung auf ECHOSOFT 6.1 Modul fiir evozierte Potenziale (ABR, ECochG und VEMP)

; Um die Lebensdauer der Batterie zu optimieren, schaltet sich der Bildschirm nach zwei Minuten ab, wenn Sie
I ! , ECHOSOFT verwenden. Um ihn wieder einzuschalten, klicken Sie auf die Schaltflache "Ein/Aus".

6.1 Modul fiir evozierte Potenziale (ABR, ECochG und VEMP)

Siche Unterabschnitt 3.1(ABR), 3.2(ECochG) oder 3.3(VEMP), um die notwendigen Anweisungen fiir die bendtigte

Ausriistung und den Aufbau zu erhalten.

6.1.1 Test-Fenster

Es gibt drei verschiedene Modi, um die Merkmale der Durchfiihrung einer ABR-Messung anzupassen:
* Ein "manueller" Modus, in dem alles fiir jede neue Kurve eingestellt wird (siehe 6.1.2).

+ Ein "automatischer" Modus, bei dem Sie zu Beginn alle Messungen auswahlen, die durchgefiihrt werden miissen
(siehe Skript-Modus 6.1.3)

+ Ein "Skript"-Modus, in dem Sie vordefinierte Protokolle erstellen, die gespeichert und wieder geladen werden kon-
nen (siche 6.1.4).

Fiir ABR gibt es auch einen "Screening"-Modus (siche 6.1.5)

Diese Modi sind iiber die Registerkarten oben links im Fenster zugénglich (Punkt 1). Unabhingig vom gewéhlten

Messmodus bleibt die Darstellung der Kurven gleich. Nur der vertikale linke Rahmen (Punkt 1) dndert sich. Die Kurven
werden wie folgt dargestellt:
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. Verschiedene Einstellungen, die sich nach dem gewihlten Messmodus richten (manueller Modus in der Abbildung
oben).

. Wihlen Sie den Anzeigemodus aus (entweder werden alle Kurven in einem Diagramm oder in einem linken und
rechten Diagramm angezeigt - siche 6.1.10) Aktiviert die Anzeige der Echtzeitmessung (siche 6.1.8).

. Anzeige der Impedanzen fiir jede Elektrode. Auswahl des Audioausgangs (Klinke oder DIN) und Identifizierung

des daran angeschlossenen Headsets. Informationen iiber den Fortschritt der Messung (siche 6.1.7fiir weitere
Einzelheiten)

. Muskelkontraktionskraft (nur fiir c(VEMP) (siehe 6.1.8)

. Umschalten zwischen Kurven und Latenzdiagramm (fiir ABR und ECochG) (siehe 6.1.13.1)
. Echtzeitanzeige (siche 6.1.8).
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Messung auf ECHOSOFT

6.1 Modul fiir evozierte Potenziale (ABR, ECochG und VEMP)

7. Zeigt die aktuell aufgezeichnete Kurve sowie alle zuvor aufgezeichneten Kurven an (Weitere Einzelheiten zum

Lesen und Bearbeiten von Kurven finden Sie im Unterabschnitt 6.1.10.

8. Einstellungen fiir die Kurvenabfrage (fiir weitere Details, sieche 6.1.11)

Schaltfliche "Speichern" zum Speichern der aktuellen Messung und Schaltfliche zum Starten einer neuen

Messung.

9. Tabelle mit den Werten der auf den Kurven angebrachten Markierungen

10.VEMP-Typ auswéhlen: cVEMP oder oVEMP (nur fiir VEMP)

6.1.2 Manueller Modus

Dieser Messmodus ermdglicht es, schnell mehrere Stimulationsparameter zu testen, ohne sich um ein definiertes
Protokoll kiimmern zu miissen. AuBlerdem kann eine bestimmte Kurve neu erstellt werden, ohne dass ein komplettes
Protokoll neu gestartet werden muss. Die Einstellungen sind fast die gleichen wie bei der elektrophysiologischen

Baummessung, die auf dem Gerit verfiigbar ist.

ABR ECochG
Power 1 - 55 +  Power 1 -
Che rate 2 - 17 +  Ckrate 2 -
Stm number 3 g - 1000 +  Ipsinowe 4 ﬂ -
5 6 rovem stup 5 O Povent setup
Right 1=t Raght

Slarl Start

Stop Stop

1. Einstellung der Stimulationsleistung in dB.

€ ¢

VEMP
+  Power 11- 80 +
+  COxrate 2 |- 9 +
+  stmpumber 3 W - 00+
5 O porent setup

Raght

7 e U Contralateral recording

Start

2. Einstellung der Stimulationsrate (Anzahl der Stimulationen pro Sekunde).

W

Durchschnittswerten.

Ipsilaterale Rauscheinstellung (nur fir EKG)

Ohrseite auswéhlen

NS s

siche die erweiterten Optionen 6.1.14).

Aktivierung und Einstellung des automatischen Messstopps nach einer definierten Anzahl von

Erinnerung an das Anlegen von Elektroden und Stimulatoren am Patienten

Aktivieren Sie die kontralaterale Aufzeichnung fiir VEMP (fiir die kontralaterale Einstellung in ABR und ECochG

8. Messung starten oder stoppen. Jeder Start einer Messung erzeugt eine neue Messkurve.

6.1.3 Automatischer Modus

Dieser Messmodus ermoglicht es Thnen, ein einfaches Testprotokoll (mit abnehmender Leistung) zu erstellen, das bei

jedem Patienten reproduzierbar ist.

1. Wihlen Sie die zu priifenden Fahigkeiten aus.

2. Konfigurieren Sie die Messungen:

- Anzahl der durchzufiihrenden Iterationen nach Potenz.
- Stimulationsrate (Anzahl der Stimuli pro Sekunde).

- Anzahl der Stimulationen, die fiir jede Messung
durchgefiihrt werden miissen, bevor zur nichsten Itera-
tion libergegangen wird.

3. Ermoglicht die Auswahl des Ohrs/der Ohren, an

Electronique
Mazet
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dem/denen die Tests durchgefiihrt werden sollen.

- Wenn beide Ohren ausgewihlt sind, konnen Sie mit
dieser Option die Ohren abwechselnd messen, anstatt
alle Messungen erst am linken und dann am rechten Ohr
vorzunehmen.

4. Starten und stoppen Sie die Messreihe. Die Schalt-
flache "Weiter" ermdglicht es, wihrend der laufenden
Messung zur ndchsten Leistung, Iteration oder zum
néchsten Ohr zu wechseln.
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6.1.4 Skript-Modus

Dieser Messmodus ermdglicht die vollstandige Definition eines Protokolls. Sie kénnen Messungen voreinstellen,
indem Sie die Reihenfolge der getesteten Ohren, die Leistungen oder die Art der Stimulation anpassen. Die so definierten
Protokolle werden gespeichert und kdnnen jederzeit wieder geladen werden.

Sie konnen so viele Protokolle erstellen, wie Sie mochten. Dieser Modus ist niitzlich, wenn Sie "Burst"-Schwellen-
werte bei verschiedenen Stimulationsfrequenzen erzeugen mdchten.

1. Waihlen Sie ein Protokoll Marwsal Tmac Scn:ezg fgvl n-miouﬁs
2. Erstellen Sie ein neues Protokoll (siche Absatz un- Sewtl aduk o «/ R (2
ten) tar Type  Power NbStm  Stm/s  Berst
Left iCic 80| 1000 17| 0l
3. Bearbeiten Sie das ausgewihlte Protokoll (siche Rght  \Ck 1000| 17 0
Left  «Chkc | 1000, 17| o
Absatz unten) Roht__ICk 100017, [0
et e | 1000 17 o
.. '- ROM (K 1000 17 0
4. Loschen des ausgewdéhlten Protokolls T c:? 20 1000 17 o
. . . K 100017 o)
5. Ein Protokoll importieren _—— 7
6. Ein Protokoll exportieren
7. Zusammenfassende Beschreibung des ausgewéhl- Start 8 Next
ten Protokolls s

8. Starten und Stoppen der Messreihe. Die Schalt-
fliche "Weiter" ermoglicht es, wihrend einer
Messung zur nichsten Zeile des Protokolls zu
wechseln, ohne die voreingestellte Anzahl von
Stimulationen erreicht zu haben

Wenn Sie ein Protokoll erstellen oder bearbeiten mdchten, erscheint das folgende Fenster. Hier konnen Sie alle Pa-
rameter fiir die Stimulation einstellen.

Script name : |Test Seript]

Power Mhbre dic Clic / sec

|-10 v

Clic
Clic duration {us)

[ Burst {1000 v He
Rising alternation Tray alternation Falling alternation

Stimulation duration : 9.0ms 4

# Add 5 9 Delete

Power Nb stim Stim [ sec Clic dura... Burst Freq Rising Tray Falling
1000 17, 150
1000 17, 150
1000 17, 150
1000 17, 150
1000 7 g O
1000 7 ) o
1000 17, 0
1000 17| 0

- v Save .|7

wiwlwwolololo
Wiwlwwio/ojo|o
wiwiwwolojolo

» Textfeld, um den Namen des Protokolls zu definieren.

» Zone | enthélt die allgemeinen Parameter der Messung, die hinzuzufiigen sind: das Ohr, die Stimulationsstirke, die
Anzahl der Stimuli und die Stimulationsrate (Anzahl der Stimuli pro Sekunde).

* Es sind zwei Stimulationstypen verfligbar

-Die Klicks (Zone 2) sind kurze Kldnge, die einen Spektralbereich von 1 kHz bis 4 kHz ab-
decken. Sie sind nur durch ihre Dauer 7/ gekennzeichnet.

-Die Bursts (Zone 3) sind reine Tone, die eine bestimmte Anzahl von Wechseln auf einer Fre-
quenz enthalten. Um zu verhindern, dass der Stimulator zu schnell anspricht und einen
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klickenden Ton erzeugt, muss der Burst in drei Teile zerlegt werden. Wir definieren daher eine
Anzahl von aufsteigenden Wechseln 7m, eine Anzahl von Plateauwechseln 7/ und eine
Anzahl von absteigenden Wechseln 7d. Zone 4 gibt die Gesamtdauer des Bursts in ms an: 7%.

» Zone 5 enthilt Schaltflaichen zum Hinzufligen oder Loschen einer Zeile im Skript.

» Zone 6 ist eine Tabelle, in der jede Zeile eine Akquisition des Drehbuchs darstellt.

150ps clic Burst bei 1000Hz 3/3/3
T
Beginn der Aufzeichnung . Ja N Tm ™ Td .
1
L - —— ” ”
0

o
-
L)
-
L=

S I}

00 200 00 400 500 -1
Zeit in ps Zeit in ps

6.1.5 ABR-Screening-Modus

Unter den Tests des Moduls Evozierte Potenziale ist der Screening-Modus nur fiir die ABR verfiigbar. Dieser Mess-
modus ist fiir Neugeborene gedacht. Die Konfigurationsmoglichkeiten sind begrenzt, aber er gewihrleistet eine vollau-
tomatische Messung und Diagnose. B} ) Scooe) Lr gt At Oyt

+

1. Leistung: Der Screening-Test fiir Neugeborene

sollte vereinbarungsgemalB zwischen 35 und 40 dB .@.

durchgefiihrt werden. Es ist jedoch mdglich, die-

sen Wert zu dndern, aber oberhalb von 50 dB zeigt C°“'9“"°°“

das Gerit eine Meldung an, dass die Messung b i 4~ i

nicht mehr einem Screening-Test entspricht. W -
2. Wahl der Stimulations- und Entnahmeseite: Wenn .o. i 5 :: i |

beide Ohren ausgewdhlt sind, wird zuerst das

rechte und dann das linke Ohr getestet. ot

3. Ersetzen Sie den Klick-Stimulus durch einen 6
Chirp-Stimulus (der Chirp-Stimulus wird nur Stop
beim Screening verwendet)

4. Muss ausgewihlt werden, wenn Einfiihrstimulatoren mit einem Schlauch verwendet werden.

5. Wibhlen Sie zwischen einer Installation mit nur 3 Elektroden anstelle der klassischen Installation mit 4 Elektroden
(siche Abschnitt 3.1.2). Anstatt eine rote und eine blaue Elektrode auf den jeweiligen Mastoiden zu verwenden,
ist es hier moglich, nur die rote Elektrode am Hals des Neugeborenen anzubringen.

Vereinfachte Einrichtung mit 3 Elektroden

6. Messung starten und stoppen.
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6.1.6

Die erweiterten Optionen

Diese Registerkarte ermoglicht den Zugriff auf zwei Arten von Einstellungen:
+ Einstellungen zur akustischen Stimulation (1 bis 3) :

+ Einstellungen fiir elektrophysiologische Aufzeichnungen (5 bis 11) 3#mpling [Hz}

5.

Klicks sind kurze Tone, die einen Spektralbereich
von 1kHz bis 4kHz abdecken. Sie sind nur durch
ihre Dauer Th gekennzeichnet (sieche Grafik oben).

Bursts sind reine Tone, die eine bestimmte Anzahl
von Wechseln auf einer Frequenz enthalten. Um
zu vermeiden, dass der Stimulator zu schnell an-
spricht, muss der Burst in drei Teile unterteilt
werden. Wir definieren daher eine Anzahl von an-
steigenden Wechseln Tm, eine Anzahl von Plat-
eauwechseln Tp und eine Anzahl von abfallenden
Wechseln Td. Die Beschriftung am unteren Rand
des Rahmens gibt die Gesamtdauer in ms Tt an
(siehe Grafik oben).

. Konfiguration fiir die Verwendung einer externen

Stimulusquelle, die tiber ein Triggerkabel mit dem
Gerit verbunden ist (exklusive Konfiguration fiir
die Realisierung einer elektrischen ABR - eABR)

. Einstellung der kontralateralen Maskierung in Ab-

héngigkeit von der Stimulationsintensitit

Diese Option wird verwendet, um die Aufzeich-
nung nach der Stimulation zu starten, in unserem
Fall bei 150uS (nach Les Click).

Diese Option wird verwendet, um eine Verzoger-
ung vor der Ta-Stimulation hinzuzufiigen. Diese
Option ist niitzlich, um die elektrophysiologische
Aktivitét vor der akustischen Stimulation zu erfas-
sen.

Stellen Sie die Abtastfrequenz fiir die elektrophys-
iologische Aufzeichnung ein.

Diese Option muss aktiviert werden, wenn Sie
einen Schlauch (z. B. ein elektroakustisches Kit)
zwischen dem akustischen Stimulator und dem
Ohr der Versuchsperson verwenden, um die durch
diesen Schlauch verursachte Verzégerung und den
Leistungsverlust automatisch zu korrigieren.

Mit dieser Option kdnnen Sie die Signale auf dem
Ohr aufzeichnen, das der Stimulation gegeniiber-
liegt. Wenn Sie zum Beispiel das rechte Ohr sti-
mulieren, erfolgt die Aufzeichnung auf dem linken
Kanal.

(Diese Einstellung gilt nur fiir den manuellen Modus und den automatischen Modus).

1.

¥ Clie 1

Chc duration {us) — W 154
Burst

Frequency 2 500 Hz

?us'-ng akternakeon - v 3

Tray alternaticn e ; 7 : 3

Falting aftermation v | 3

Stirnulation duration : 180 ms

3 Cutpint Trgger

Extern trigger

Eireake detection

My £ e BVETY 250
Type of stimulation; A

el

s
Différentiel (d8) : -20 4

Contralateral maskng
b= I

| Start recnrding atter the stimulation 5

by betore chic {jps) 6' 0

32000 7
Stirnulator with tube

Contralaterat recording

Famaibisblisdiinbsian
PR

{] ﬁqectlcn ™
| Adsplive reje, '] O

ieckion s} W i
' Recording filter
f Filter on rejection windaw

1 1 High pass (Hz} fis]
Law ﬁaﬂﬂ] 000
Autornatic wave plot "I 2

"I 3 Stimadation polarity. Adtemate
Altemate
Dretay before ciic (jz5) W Dositive

Sampling (Hz)

10.Einstellungen fiir die Ausblendung und Artefaktkontrolle (siehe 6.1.8)

11.Einstellung eines digitalen Bandpassfilters bei der Erfassung. Dies ist niitzlich, wenn Thre Signale verrauscht sind
oder wenn Sie nur einen Teil der Antwort ausnutzen mochten. Die Filterung erfolgt mit einem Butterworth-Filter

8. Ordnung (Hochpass 4. Ordnung + Tiefpass 4. Ordnung).

12.Automatische Darstellung der Kurve (z.B.: Welle I, III und V) in Echtzeit.

13.Wihlen Sie die Polaritét des verwendeten Stimulus (nur fiir den VEMP - bei den anderen Tests hat der Stimulus

immer eine wechselnde Polaritét).
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6.1.7 Impedanzpriifung und Messverlauf

Dieses Panel dient zur Kontrolle der Impedanzen, des
Verlaufs der Messung und zur Visualisierung/Ander-
ung des aktiven Stimulators.

Die Impedanzwerte sollten so klein (< 5kQ) und so aus-
geglichen wie moglich sein, um die Qualitdt der
Messung zu gewihrleisten.

Impedances (KOhm)

Left 053

Right 0.55

Manus @ 0.56

Strnudator Inset
(X} % N 1
e | ‘f\‘ 1

Aeqiitions
Resecson [Tosl @
Petrejection :

~ Es sollten keine Messungen durchgefiihrt werden, wenn eine der Impedanzen gréf3er als 10kQ ist. Wenn
einer der Werte nahe bei (oder gleich) 50kQ liegt, priifen Sie, ob das Elektrophysiologiekabel nicht bes-
chédigt und ordnungsgemal an das Echo-dif angeschlossen ist.

Wenn der Minuswert grofer als 7k€ ist, wischen Sie die Stirn des Patienten erneut ab und bringen Sie neue

Wenn einer der Werte links oder rechts grofer als 7kQ ist, priifen Sie, ob die auf dem Mastoid ange-
brachten Elektroden gut befestigt sind, reinigen Sie sie gegebenenfalls und bringen Sie eine neue El-

(1)
‘-’J) Elektroden an.

S PRV

Wenn die Werte fiir Links, Rechts und Minus groB3er als 7kQ sind, priifen Sie, ob die Klemmen und das
. ’ , Elektrophysiologiekabel richtig angeschlossen sind, und priifen Sie, ob die Elektrode "Patientenreferenz"

richtig angebracht ist.

Wenn diese Werte weniger als 10k betragen,

aber ausgeglichen sind (Abweichung <+2kQ), ist die

Die Taste " Stimulator " zeigt den Typ des aktiven Stimulators an und schaltet zwischen den beiden Ausgéngen um:

Audio (DIN) und Kopfhorer (Klinke). Die Kontrolle
Zuriickweisung ermdglicht es dem Bediener, die moglichen Interferenzen und die Qualitdt der Messung zu analysieren.

6.1.8 Echtzeit-Signal und Zuriickweisung

1 - Zeitliche Betrachtung.

Dies ermoglicht die Visualisierung des elektrophysiolo-
gischen Signals des Patienten sowie die Identifizierung
von Stérungen durch unerwiinschte physiologische Ak-
tivitdten (z.B. muskuldr) oder durch externe Storquel-
len.

2 - Kontrolle der Ablehnung von Artefakten:

Mit der Riickweisung konnen Sie den Schwellenwert

(uV) festlegen, bei dessen Uberschreitung die

Aufzeichnung zuriickgewiesen wird. Sie wird durch

Aktivieren des Kontrollkéstchens "Zuriickweisung" ak-

tiviert und kann auf zwei Arten konfiguriert werden:

- Automatisch: Durch Ankreuzen des Kdéstchens
"adaptive Zuriickweisung" wird der Schwellenwert
wiahrend der Messung automatisch so angepasst, dass
er der Muskelaktivitdit des Patienten so gut wie
moglich entspricht. Der manuell eingestellte Schwel-
lenwert wird dann zum maximalen Schwellenwert,
den die adaptive Zuriickweisung nicht iiberschreiten
wird.

- Manuell: mit dem Schieberegler (2). Wenn Sie den
Mauszeiger iiber den Schieberegler fiir die Einstel-
lung der Ablehnung (2) bewegen, bilden die fest-
gelegten oberen und unteren Schwellenwerte einen
Schatten hinter der Kurve (1a). Die Einstellung sollte
zu einem Zeitpunkt vorgenommen werden, zu dem
der Patient entspannt ist und das Signal vollstindig
innerhalb des schattierten Bereichs liegt3 - Début de
la réjection (ms) : Ermdglicht die Herabsetzung des
Beginns der Signalanalyse in den Fallen, in denen das

der Anzahl der Erfassungen und des Prozentsatzes der

<

’w Treeshweld

PR S RO
- 15

5 10 1S 0 5 =0 5 0

Time (ms)
1 ]
25.0 yV/Div.
. —1 18
Rajecticn start (s I 3 0.3

e T A SV

S 1
Freq (Hz)

==
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Stimulationssignal im Antwortsignal vorhanden sein
kann.

4- Frequentielle Darstellung (FFT) des Echtzeitsignals.
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6.1.9 c¢VEMP-Niveau der Muskelkontraktion

6.1.9.0 Wihrend der Messung

Die cVEMP-Ablehnung basiert auf der Kontraktion des Musculus sternocleidomastoideus (SCM) und ist daher vom
Patienten abhéngig. Er muss bei jeder Messung angepasst werden.

Das Messgerdt unten links auf dem Bildschirm zeigt
den Grad der Muskelkontraktion des Patienten an. Der
Kontraktionsbereich (in griin) gibt den Bereich der
Muskelkontraktion (uV) an, der fiir die Datenerfassung
als korrekt angesehen wird. Liegt das Kontraktionsni-
veau auBlerhalb dieses Bereichs, wird das Signal ver-
worfen.

Wenn sich der Patient in Ruhe befindet, sollte die An-
zeige rot sein und sich nicht wesentlich von 0 pVolt ent-
fernen.

Wenn der Patient in die Kontraktion geht, sollte der
Messwert ansteigen und griin werden, wenn er die Kon-
traktionszone erreicht. Dieser Bereich kann manuell Giiltiger Kon-
eingestellt werden (indem Sie den Mauszeiger darauf

platzieren) oder durch den automatischen Kalibrier-

ungsprozess bestimmt werden.

Die automatische Methode ermdglicht in einer ersten Phase die Messung der Muskelaktivitdt des Patienten in Ruhe.
In einer zweiten Phase muss sich der Patient in Riickenlage begeben, seine Aktivitdt bei der Kontraktion des SCM-
Muskels wird dann bewertet. Auf diese Weise wird das ideale Kontraktionsniveau fur quahtatlv hochwertige Messungen
ermittelt. Auch wenn der Bediener die Einstellungen manuell vornehmen michia , zundchst eine automa-
tische Kalibrierung durchzufiihren.

Automatischer Kalibrierungsprozess: .

1 - Wéhlen Sie das Ohr aus, an dem Sie die Messung o

beginnen méchten Lm.i Vo T 3% e 30 3% 1% 3 4% %0

2 - Priifen, ob die Impedanzen gut sind

3 - Klicken Sie auf die Schaltfliche "Automatische

Kalibrierung".

4 - Die Software startet mit "Ruhekalibrierung", bitten Sie den Patienten, sich zu entspannen und klicken Sie dann auf
"Start".

' . “ °
nnﬁmmm:»mcwml 0”;&!&2’02””)”4’04”M|

5 - Bei Erreichen von 100 % wartet die Software auf eine "kontrahierte Kalibrierung", fordert den Patienten auf, sich
in Riickenlage zu begeben und klickt dann auf "Start".

6 - Wenn der Vorschub 100 % erreicht hat, konnen Sie den Patienten auffordern, die Kontraktion zu beenden.
Wenn die Software keine Fehler anzeigt, konnen Sie mit den Messungen fortfahren
Automatic calibration X
Wenn die Software anzeigt: "Die Kontraktion ist zu
gering", bedeutet dies, dass der Unterschied in der Mus- Contraction is too low!
kelaktivitit zwischen der Ruheposition und der Riicken-
lage nicht ausreicht, um die Messungen korrekt
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durchzufiihren.

Vergewissern Sie sich, dass der Patient in der Riickenlage richtig sitzt und positioniert ist. Beginnen Sie den Kalibrier-
ungsvorgang von vorne.

| M 1 Dieser Vorgang ist zu wiederholen, wenn Sie die Ohrseite wechseln

6.1.9.1 Verarbeitung von Kontraktionen nach der Messung

Mit dieser Option kdnnen Sie auswihlen, ob die Rahmen je nach Kontraktion des SCM beibehalten werden sollen
oder nicht. Diese Verarbeitung findet nach den Messungen statt (siche Abschnitt 6.1.15), und diese Option ist standard-
miBig nicht aktiviert. Um sie zu aktivieren, gehen Sie zu den erweiterten Optionen des VEMP-Messfensters.

Right YEHP
e L — "’;"
= P T e
]
s e
st en
prm—— =
I/' ' . Bei dieser Nachbearbeitungsoption miissen alle Messdaten gespeichert werden, was bedeutet,
\ — /

dass viel Speicherplatz auf der Festplatte benotigt wird.

6.1.10 Beratung zur Messung
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Das Konsultationsfenster des Moduls "Evozierte Potenziale" sicht wie folgt aus:

Displiy rwsres - DUSOND FRANCOS - 0 X
| Tyze of meezere AR 1 3 lond geep Mose v | Wewgap Sow Delote
| IS ~ =(m« .lm 4
3 nage Ll —_—
3| msen swasn [msain: seasa Grouped ABR
‘ 20342011 160555 20004/2011 %2136

204N A 200042011 36200 g

HLL 10220 -

\ nae S
A o o I8
000400 A 7 .,
G400 0601543 |I004/2013 262057 —_ “
.
‘? e Y
4 o8
>
LAl
o g
H
e A
ok g
-
s
o If
-
nae
e
—4
1
O ~,
Dok Dekee y - ? Y 1 " 1 S ?
ey Tine (ns)
LT Dald 0 1o L
6 sperete vz # A Aogiyien S e roe rabrg EE
[Mansrse 0.5 b 7
Mok 52— avth aeen £ T Doy gt (o) et I8 Ay Hor rarey

Clice per seoind 1 LY + VS yr—

Clic cwast 11000 (£27.300) " - -!

Sajectica : ° L) 1 4 o N v -m mv | 2 L 1 4 o b v -m m-v v

Izimalation @ Clic 28 - © Py Y Y ) 322 219 1w 3 8.0 | 33 248l 348 Cl s, 218 131 33

Tepedance o« : .46 e - 147 L 148 .18 22 147 1 | T AL p R m m 219 141 e

Tadinte = 1 3173 3 -0 sl 278 4 33 216 16 3MM-e | s 23 an 497 219 125 344

fa¢ - P S Y 53. 216 166 3sid-3 | 18 LS s 533 216 12 im|
Ifwadr'nmn AR -
. . . x
1. Wihlen Sie den MaBnahmentyp und den Anzei- F [Czsiay mode — UR crow ~
gemodus. Es gibt mehrere Anzeigemodi: v Rigt
" " . . . 206/04/2011 09
* "Gruppe': Alle Kurven in einem Diagramm an- 260472031 09:

zeigen

* "Gruppe L/R": Zeigt alle Kurven in einem linken
und rechten Diagramm an.

+ "Alleine": Jeweils eine Kurve anzeigen.

Darstellung der durchgefiihrten Messungen (jede Kurve) fiir die
gewdhlte Art der Messung.

. Wihlen Sie die Latenzanzeige (siehe 6.1.13 )
Optionen fiir die Gruppenverwaltung (siehe 6.1.12)

. Kurvenanzeigebereich :

Auf der x-Achse: Zeit in Millisekunden.
Auf der y-Achse: Amplitude in Mikrovolt.
In Dunkelrot: Kurven des rechten Ohrs.

In Dunkelblau: Kurven des linken Ohrs.

und das Datum der Aufzeichnung in Liste 2 ausgewéhlt werden)
. Visualisierungseinstellungen und Druckoptionen (siche 6.1.11)
. Kurven automatisch zeichnen

. Zusammenfassung der Markerwerte auf allen Kurven (siche 6.1.13)

20/04/2011 05:08:2¢
26/04/2011 09:10:26
26/04/2031 09:12:0

20/04/2011 09:23:30
26/04/2011 09:25:14

26/04/2011 09:14:35
20/0472011 09:15:43

Cekits

. Informationen iiber die gewéhlte Kurve (die Kurve kann durch Klicken auf ihre Bezeichnung oder auf die Zeit
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6.1.11 Visualisierungseinstellungen und Druckoptionen

Grouped ABR
# .
L4 141
1 " 1 / } - - ¥
B / 1 \ / \ \ ot \\ = - = N ~
an 0 |2 = / \ ~ / —/ -~ gt \, — N ——
Ciic 5 f a\ \ N —
i1 V / '\ 7\ 7N
-.ci: —3/ “\‘ \.‘/ /\ /\, / " O N S \/\/\ -
3 \
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A
VA ."'../ ﬂ\ll'\ PN \2’\ /\ e S e

\ / /'/ "'\ /\/\‘/ \N /\/A/\/ BN e e

e
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s
?

!
}sd
(
e
g

J
doe AE e
}W
=
Z

\
\

0.5 ViDiv.
) 1 2 3 4 S € 7 8 ‘ 10 l"_ 1'1 13 14 15 16 17 8 '.‘.3 2 21
Time (ms)
AV
e =i T I g A omm [Srege] T2 P13 1-
< .5 YVJ/Div.
[[] £MG Scale 7 us I Mdth 20060 &R 7] pigiay right [’_‘] 5171 W Plot marker
I 4 Nifast
1. Die Beschriftung jeder Kurve enthilt verschiedene Informationen iiber den durchgefiihrten Test: das getestete
Ohr (rot = rechts und blau = links), die Leistung, den Stimulus (und die Frequenz fiir den Burst) und den ipsilate-
ralen Gerduschpegel (falls verwendet). Wenn Sie mit der rechten Maustaste auf die Beschriftung klicken, erhalten
Sie Zugriff auf den Notiz-Editor, mit dem Sie Kommentare schreiben konnen, die vor der Kurve angezeigt wer-
den
2. Anzeigebereich Kurven
3. Da die Klicks abwechselnd gemacht werden, werden die Daten getrennt aufgezeichnet. Sie haben die Wahl,
welche Polaritédt der Klicks angezeigt werden soll. StandardmiBig werden die beiden Aufzeichnungen addiert
("Abwechselnd"), aber es ist auch moglich, die Kondensation (+), die Verdiinnung (-) oder die subtrahierten
Kurven anzuzeigen.
4. Bestimmt einen Bereich, der bei der Anzeige auf Null bleibt (um das eABR-Artefakt zu ; (;gh pass ;g:(’) pass
verbergen). -
@ Default
5. Aktiviert oder deaktiviert den Bandpassfilter:
Wenn Sie auf das Symbol klicken, erscheint der folgende Q S
Rahmen, in dem Sie die Bandbreite des Filters einstellen oder
auf den Standardwert laden konnen.
6. Umgekehrte Kurven
7. Wendet eine Korrektur auf die VEMP-Kurven entsprechend dem Grad der Muskelkontraktion zum Zeitpunkt
der Messung an (nur fiir VEMP).
8. Cursor zum Andern der Skalierung der x-Achse und der y-Achse.
9. Dient der Anzeige (und dem Ausdruck) von Kurven eines einzelnen Ohrs.
10.Optionen fiir den Druck der Messung: Kurven werden entsprechend der grafischen Darstellung gedruckt
11.Nach Excel exportieren (.xls)
12.Notizeintrag :
Die Notizen werden je nach dem in den Einstellungen gewéhlten Modus in den Druckbericht aufgenommen.
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13.Die Anordnung der Kurven im Diagramm basiert auf der auf diesen Etiketten angegebenen Stimulationsstérke.
Es gibt 4 Sortiermoglichkeiten:

Zentriert (alle Kurven in der Mitte iiberlagern)
Aufsteigend
Fallende
e Nach Leistung: Uberlagern Sie alle Kurven mit der gleichen Stimulationsleistung.
Der Sortiermodus kann tiber die Dropdown-Liste oder durch Doppelklick auf ein Etikett gedndert werden.

>
L L

- { : ' A
dl \/ "/ = /N ¥\ 47\
: n Y e i, . N e ol " / \ e ey N
e 5 vy VLN A N - \ ir- i x . R
| ! e’ ~ X f— o XY [4‘\/ D, WP - AR
§ . ' F oL A . % \¢
T ILEE—— ¥ 7 k \ /1 A5 - P % \ ¥
| f | ey i e 2 N VA AL R
- ] ~ 4 o [ ] RY .
- e i 3 “ -
ow
Fallende Mit Macht Zentriert

Die Kurven kénnen auch manuell vertikal verschoben werden, indem man lange mit der linken Maustaste auf ihre
Beschriftung klickt.

6.1.12 Verwaltung der Messgruppen

Die Messgruppen werden automatisch erstellt, wenn verschiedene Kurven aufgezeichnet werden, ohne den Mess-
bildschirm zu verlassen oder die Taste "Neu" zu driicken. Es ist jedoch moglich, die erhaltenen Kurven zu dndern und
verschiedene Gruppen zu erstellen, indem Sie die Messgruppen "Gruppe" und "L/R-Gruppe" aufrufen. (siche 6.1.10).

Um eine Kurve zur Gruppe hinzuzufiigen, doppelklicken Sie einfach auf die MaBe der linken Liste.

q Huih

Um eine Kurve aus der Gruppe zu entfernen, klicken ) ¥ Delets
Sie mit der rechten Maustaste auf die Bezeichnung der :

AANFEAR nete
Kurve und dann auf "Kurve entfernen".

Uber die Leiste in der oberen rechten Ecke des Bildschirms koénnen Sie die vorgenommenen Anderungen speichern
oder eine neue Gruppe auf der Grundlage dieser Anderungen erstellen.

Load group 22/11/2021 12:01:11 New group Save Delete
1 2 3 4
1. Wihlen Sie die zu ladende Gruppe aus.

2. Anderungen in einer neuen Gruppe speichern (oder, falls keine Anderungen vorliegen, eine Kopie der ausgewihl-
ten Gruppe erstellen).

3. Anderungen an der aktuell ausgewihlten Gruppe speichern.
4. Loschen Sie die ausgewihlte Gruppe.

Léschen Sie nur die Gruppe, alle Kurven bleiben erhalten und kdnnen in anderen Gruppen verwendet

: d _.jj werden.
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Der einzige Unterschied besteht darin, dass die linke und rechte Kurve in einem separaten Diagramm (Gruppe L/R)
oder alle Kurven in einem gruppierten Diagramm (Gruppe) angezeigt werden.

Groaped Right Lent
- . ] $ o
- was - A
.y “ - =
i . '3 .
- - -y
-~ - e J
e 1 A -
Gruppe Linke/rechte Gruppe
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6.1.13 Markierungen

Die Positionierung der Marker ist ein wesentlicher Bestandteil der Analyse der Ergebnisse. Diese Marker helfen dem
Bediener, die Amplitude und Latenz bestimmter Punkte auf der Kurve zu analysieren.

- Hinzufiigen einer Markierung: Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf den Anzeigebereich des Diagramms;
das Kontextmentii wird angezeigt, in dem Sie die zu platzierende Markierung auswihlen konnen. Die "Norma-
litdtszone" der ausgewdhlten Markierung wird im Diagramm grau angezeigt. Klicken Sie auf die Kurve(n) genau
an der Stelle, an der Sie die Markierung einfligen mdchten.

- Verschieben einer Markierung: Wenn Sie mit der linken Maustaste auf eine Markierung klicken und sie
gedriickt halten, kdnnen Sie sie verschieben.

- Loschen einer Markierung: Ein Rechtsklick auf eine Markierung 16scht diese.

- Automatisches Plotten: Die Schaltfliche "Markierungen plotten" versucht, die Markierungen zu setzen,
wenn sie Ausschldge in der Normalitétszone feststellt.

/""—'—\\. Bei der Verwendung des automatischen Plots der Marker liegt es in der Verantwortung des Bedieners, die
« / Positionierung zu iiberpriifen und ggf. zu korrigieren.

Die Werte der Marker werden in den Tabellen am unteren Rand des Fensters angezeigt. Fiir jeden Test gibt es unter-
schiedliche Tabellen und Berechnungen zu den Beziehungen zwischen den Markern.
6.1.13.1 " Fenster "Latenzen" (fiir ABR und ECochG)

Das Latenzfenster bietet eine synthetische Ansicht der Wellen I, IIT und V, die gleichzeitig auf mehreren Kurven
liegen. Diese Ansicht zeigt die Latenzen und die Leistungen im Vergleich zu den Normalitdtskurven der Wellen I, IIT und
V.

L\ - dd.; o

1

2

— |

l

vieft v Rght 1530 ms $0 0B

1. Graphischer Bereich:
+ Auf der x-Achse: Leistung in dB HL.
+ Auf der y-Achse: Zeit in Millisekunden.
* Roter Punkt: Welle am rechten Ohr.
* Blauer Punkt: Welle am linken Ohr.
» Graue Zone: "Normalitits"-Bereich fiir die Wellen V, III und 1.

2. Wihlen Sie das anzuzeigende Ohr aus.

3. Mausposition auf dem Diagramm.
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6.1.14 Spezielle Funktionen fiir das EKochG

Waihlen Sie den Anzeigemodus " Alone " und wiéhlen Sie eine Messung aus.

;[ Iy wode  Awe |
4 —

Dtay e APOND HRANCLE -

‘;'] oy

ECochG
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QU E ALV et N . 8 =
w [Coaw | ame [ an 116 7L | apmmaesin 10
W O (20 ass - ve
[ oo S e woeteoe - 1 29040
- | comors ) 1% 3 9 Irpvtonce + : 204G
- . e 100 v & lald
¥ 10
. Grafikanzeigebereich :

Die erste Kurve entspricht der in (4) ausgewahlten, die beiden anderen Kurven werden durch die Auswahl
"gleichzeitige Anzeige" (6) angezeigt.

. Marker-Analysebereich:

Berechnung des SP/AP-Verhiltnisses fiir die Amplitude (wenn die Markierungen 0, SP und AP auf der Kurve posi-
tioniert sind). Das Verhiltnis wird mit der folgenden Formel berechnet:

Sp/A tio = SP — Zero
p/Ap ratio = AP — Zero

Berechnung des SP/AP-Verhiltnisses fiir die Fliche (wenn alle fiinf Marker auf der Kurve positioniert sind). Die
beiden grauen Bereiche im Diagramm erscheinen nach der Positionierung der erforderlichen Marker. Die Flachen
der beiden Abschnitte werden berechnet, und anschlieBend wird das Verhiltnis zwischen ihnen ermittelt.

. Cursor-Analysebereich:

Die Cursors A und B kdnnen positioniert werden, indem Sie auf eine der beiden Schaltflichen in diesem Feld und
dann auf eine der Kurven klicken. An diesem Punkt ist es moglich, ihre horizontale Position auf der ausgewihlten
Kurve zu éndern. Ein zweiter Klick in den grafischen Bereich fixiert ihre Position und ein zweiter Klick auf die
entsprechende Schaltflache ldsst sie verschwinden.

. Wihlen Sie die Hauptkurve aus:

Da die Klicks abwechselnd gemacht werden, werden die Daten getrennt aufgezeichnet. Sie haben die Wahl, welche
Polaritdt der Klicks angezeigt werden soll. StandardmifBig werden die beiden Aufzeichnungen addiert (" Abwech-
selnd"), aber es ist auch moglich, die Kurven der Kondensation (+), der Verdiinnung (-) oder der Subtraktion an-
zuzeigen.

. Aktivieren oder deaktivieren Sie den Bandpassfilter.

. Zeigt gleichzeitig die Hauptkurve (ausgewéhlt in Punkt 4) und die Kurven fiir die Kondensation (+) und die

Verdiinnung (-) an.

. Schaltfliche Kurveninversion.
8.
9.

Cursor zum Andern der Skalen der x- und y-Achse

Eingabe beachten.

10.Parameter der Messwertaufnahme

11.Messoptionen drucken.

12.Seriennummer des

und des ECHO-DIF, mit denen die Messung durchgefiihrt wurde
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6.1.15 Spezielle Funktionen fiir cVEMPs

Wenn zum Zeitpunkt der Aufzeichnung die Nachbearbeitungsoption aktiviert war (sieche Abschnitt 6.1.9.1), kann
durch einen Rechtsklick auf die "Etiketten" der Kurve eine Funktion zur Nachbearbeitung der Kurve aufgerufen werden.

ey

S SightvEHD
e ;.iI-II .o:‘:;_::;:
i o
3 .\_. £ on |
R
] Wil
|I II I.
n ey
e B LIRS
% L

Darauthin 6ffnet sich ein Fenster, in dem Sie die Kontraktionsstufen auswihlen kdnnen, die fiir die endgiiltige
Kurve beibehalten werden sollen.

StandardmdBig werden die wéhrend der Messung vorgenommenen
Einstellungen beibehalten ("EMG aus der Aufzeichnung verwenden"), wobei

i

; verworfene Bilder in rot und fiir die endgiiltige Kurve verwendete Bilder in
griin angezeigt werden.
: i e —— Die Balkenhdhe gibt die Kontraktionskraft an.

- TR -

e

H~

PN e

Wenn Sie das Késtchen "EMG aus der Aufzeichnung verwenden"
deaktivieren, konnen Sie Bilder aus einem anderen Kontraktionsbereich
auswihlen.

G

-

Dl

H— -

.- L Ui M-~
= v — e - . < na

Das Ergebnis dieser Anderung wird in Echtzeit im Messkurvenfenster angezeigt.
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6.1.16 "Fenster "Screening ABR

Das Fenster Screening ABR bietet einen schnellen Uberblick iiber das Ohr und die Leistung sowie dariiber, ob das
Screening validiert ist oder nicht.
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1. Fiir diese Messung eingestellte Leistung.

2. Ohrseite.

3. Validierung oder Nichtvalidierung der Messung.
4. Parameter fiir die Messwertaufnahme.

5. Kurvenanzeige.

6. Eingabe beachten.

7. Messoptionen drucken

6.1.16.1 Bilaterale Anzeige

Im Screening-Modus ist es moglich, eine linke und eine rechte Messung gleichzeitig anzuzeigen und zu drucken.
Dazu wihlen Sie eine erste Messung aus, halten dann die Taste "Strg" auf der Tastatur gedriickt und wihlen eine Messung
auf der gegeniiberliegenden Seite aus. So werden beide Messungen im selben Fenster angezeigt. Uber die Schaltfliche
"Drucken / PDF" oben kdnnen Sie beide Messungen auf einer Seite ausdrucken.
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Benutzerhandbuch ELIOS . Electronique 138
ECHO01XN114-A5 DE - 2024/01 (1 Mazet



Messung auf ECHOSOFT

6.2 ASSR

6.2 ASSR

Siche Unterabschnitt 3.4 um die notwendigen Anweisungen fiir die benotigte Ausriistung und den Aufbau zu erhalten.

Das Messfenster sicht wie folgt aus:
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1. Spezifische Einstellungen fiir die Messung (siehe 6.2.2)

2. Impedanzen, angeschlossener Stimulator und Riickweisungsrate anzeigen (siehe 6.2.1).

3. Informationen tiber Intensititen und Frequenzen wéhrend der Messung, Einstellung des Schwellenwerts fiir Hin-
tergrundrauschen und Ausblendungsoptionen (siche 6.2.3)

4. Alle Messsitzungen anzeigen (siche 6.2.4)

6.2.1 Priifung der Impedanzen

Dieses Feld dient zur Steuerung der Impedanzen.

Die Impedanzwerte sollten so klein und ausgeglichen
wie moglich sein, um die Qualitdt der Messung zu

gewidhrleisten.

Impedances (KOhm)
Left: _
Right G
Minus :
Stimdator Treert
P 185 N: 85
Somfe : 1 i 3
Acqtston !
Regecton / Total :
Petrejechon :

Elektroden an.

Wenn der Minuswert grofer als 7k€ ist, wischen Sie die Stirn des Patienten erneut ab und bringen Sie neue

SIG

14 a

Wenn einer der Werte links oder rechts grofer als 7kQ ist, priifen Sie, ob die auf dem Mastoid ange-
brachten Elektroden gut befestigt sind, reinigen Sie sie gegebenenfalls und bringen Sie eine neue El-

Wenn die Werte fiir Links, Rechts und Minus groBer als 7kQ sind, priifen Sie, ob die Klemmen und das

&

gebracht ist.

Elektrophysiologiekabel richtig angeschlossen sind und ob die "Patientenreferenz"-Elektrode richtig an-

Sind diese Werte kleiner als 10kQ, aber ausgeglichen (Abweichung <+2kQ), ist die Messung mdglich,
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Die Taste " Stimulator " zeigt den Typ des aktiven Stimulators an und schaltet zwischen den beiden Ausgéngen um:
Audio (DIN) und Kopfhorer (Klinke). Die Kontrolle der Anzahl der Erfassungen und des Prozentsatzes der
Zuriickweisung ermdglicht es dem Bediener, die moglichen Interferenzen und die Qualitét der Messung zu analysieren.

6.2.2 Einstellung der Messung

1. Verwaltung der Voreinstellungen.

Diese Voreinstellungen speichern den Zustand aller in

diesem Feld enthaltenen Optionen.

StandardmifBig wird die Software mit 3 Voreinstel-
lungen geliefert. Diese Voreinstellungen sind nicht
bearbeitbar, Sie konnen jedoch eigene Voreinstellungen

erstellen und speichern.

. Anzeige eines Informationsbildes fiir den Anschluss des
Gerites und des Patienten.

. Auswahl der zu priifenden Leistungen. Die Messung
erfolgt in abnehmender Weise, von der hdchsten Inten-

Presets : Awake adult

~ Eg' f-_;""f 3-,"

9 Patient setup

O v

10 15 [ 20 25

30 35 40 45

[Jso 55 [ 60 65

70 75 80 ses
oo

500Hz [] 1000Hz [] 2000Hz 4000Hz

Modulation frequency: |40 Hz w
Max duration per intensity = 6 +

N =

w

sitdt zur niedrigsten

Ear (s) to be tested Leftandright ~

4. Auswahl der zu priifenden Frequenzen. Die ausgewéhl- Contralateral masking 5
ten Frequenzen werden gleichzeitig getestet, ihre Mod- Masking differential - |-50 | +
ulationsfrequenzen werden automatisch berechnet, so 4 Automatic advancement
dass sie sich nicht gegenseitig storen. Auswahl der

Modulationsfrequenz:
-40Hz: fiir wache Personen
-80Hz: fiir schlafende Personen oder Kinder

so0Hz [ 2048 0122 T »

| |
1000Hz [0 ¢ 015 n'm » 6
2000Hz I 20 dB -01:22 ] ] »

O

5. -Dauer, in Minuten, nach der die Software, wenn keine 4000Hz [ Frished | 1]
Reaktion festgestellt wird, zur néchsten Leistung

iibergeht oder die Messung beendet.

Start

-Auswahl des/der zu priifenden Ohrs/Ohren. 7
-Aktivierung und Anpassung der kontralateralen
Maskierung. Der angezeigte Wert ist die relative Inten-
sitdt im Vergleich zur hochsten derzeit getesteten Inten-
sitdt. Beispiel: Wenn die Maskierung auf -30 eingestellt
ist und 2000 Hz bei 50 dB und 4000 Hz bei 60 dB
liegen, wird die Maskierung auf 30 dB eingestellt (60-
30 =30).

-Wenn die automatische Weiterschaltung aktiviert ist, geht die Software, wenn sie mehrere Frequenzen gleichzeitig
testet, zur nachsten Intensitét {iber, sobald eine von ihnen validiert ist (innerhalb der Grenze von 20 dB Unterschied).
Andernfalls wartet die Software, bis alle Frequenzen mit der gleichen Intensitdt validiert sind (oder die Zeit- oder
Rauschgrenze erreicht ist), bevor sie zur niachsten Intensitdt iibergeht.

-Wenn der Einsatz verwendet wird und das Verldngerungsrohr notwendig ist (z. B. um den Adapter fiir Neugeborene
zu verwenden), miissen Sie das entsprechende Késtchen ankreuzen, damit die Software die Kalibrierung korrekt
anpasst.

Stop Next

6. Uberpriifung des Messfortschritts fiir jede Frequenz.

Es ist also moglich, die getestete Intensitdt und die

Dauer seit dem Start zu sehen.

Fiir fortgeschrittene Benutzer ist es moglich, eine Frequenz zu pa STl Ioaér'zu stopf)len. B 1stuch moglich, auf
eine der anderen Intensitdten des Protokolls umzuschalten.

7. Messung starten und stoppen.
Die néchste Taste schaltet fiir alle Frequenzen auf die néchste Leistung um.
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i . StandardmiBig und bei normal horenden Personen ist ein Start des Protokolls zwischen 50 und 60 dB
' \,J) ausreichend. Bei einer Person mit Horverlust muss das Protokoll mit einer hoheren Leistung gestartet

a

i _[ ’ Wenn das linke und das rechte Ohr ausgewahlt sind, werden sie nacheinander und nicht gleichzeitig
. getestet.

6.2.3 Fortschritte bei der Messung

2 ¢ 3

1. Zeigt fiir jede aufgezeichnete Frequenz den Signalpe-
gel (in griin) im Vergleich zum Rauschpegel (in rot) an.
Er entspricht dem Signal bei der Modulationsfrequenz
und dem Umgebungsrauschen.
Je mehr das Signal aus dem Rauschen herausragt, desto
mehr tendiert die Messung dazu, eine Antwort zu
bestétigen. 100
Es ist normal, dass in den ersten Momenten der )
Messung das Signal und das Rauschen die Skala des
Graphen verlassen und es mehrere Erfassungen
braucht, bis die erwartete Groenordnung erreicht ist.
Es wird eine Rauschschwelle angezeigt, die einen
Grenzwert festlegt, bei dessen Unterschreitung die
Messung ohne Abwarten des Zeitlimits abgebrochen 20 Seullsiesare o e WY B - W -
wird, wenn die Frequenz noch immer keine Reaktion N -
gezeigt hat. Unterhalb eines bestimmten Pegels nimmt )
das Rauschen ndmlich nicht mehr ab, und wenn das
Signal noch nicht aufgetaucht ist, hat es keinen Sinn,
die Messung fortzusetzen.
Dieser Schwellenwert ist einstellbar, unser System ist
in der Lage, bis zu einem Gerduschpegel zwischen 5
und 10 Nanovolt herunterzugehen.

Tgral ™ Nane

nVolts

AN 1000 W2 . H 4000 e

2. Reaktionsvalidierungskurve flir jede getestete Fre-
quenz. Mit der verstrichenen Zeit in Minuten auf der —0 @ 24—
Abszisse und dem Validierungsprozentsatz auf der Or-
dinate.
Damit eine Reaktion validiert werden kann, muss die
Kurve 100 % erreichen (den oberen Rand des Dia-
gramms) und dort einige Sekunden lang verbleiben.
Die Validierung zwischen den Frequenzen ist un-
abhéngig.
Die Validierung basiert auf einer statistischen Berech-
nung (MSC / "Magnitude-Squared Coherence" a =
0,05) unter Beriicksichtigung des Signals und der Phase
bei der Modulationsfrequenz sowie des Umge-
bungsgerduschpegels.

L 230M: el =ik X0

3. Visualisierung des Signals in Echtzeit und Einstellung X
der Ausblendung. WWWWM
Damit kann die Qualitit der Messbedingungen beurteilt 3
werden. Wenn die Bedingungen gut sind, sollte das Sig-
nal in der Regel im Standardbereich (10 pV) enthalten o 1 © 0 &
sein. Wenn dies nicht der Fall ist, konnen mehrere e

FA sagecton l

[[] Adaptrve regecsion
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Messung auf ECHOSOFT 6.2 ASSR

Faktoren eine Rolle spielen:

-Die Impedanzen sind nicht gut.

-Der Patient ist nicht entspannt oder nicht gut installiert,
was eine zu starke Muskelaktivitit hervorruft.

-Eine elektromagnetische Strahlungsquelle stort das Si-
gnal. Stellen Sie sicher, dass Sie sich nicht in der Nihe
von Geridten befinden, die diese Art von Strahlung
erzeugen konnten. Ziehen Sie eventuell den Stecker von
Geridten im Raum, die nicht benutzt werden.
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Messung auf ECHOSOFT 6.2 ASSR

6.2.4 Ergebnisse der Messungen

Die Ergebnisse der ASSR-Messung liegen in zwei Formen vor. Zunéchst die Validierungsergebnisse fiir die verschie-
denen Intensitéten fiir jede Frequenz und fiir jedes Ohr. Dann wird eine Extrapolation dieser Ergebnisse in Form eines

Audiometrie-Diagramms angezeigt.
Ovepluy rrooues - suer toet
- Q Catrwre: ssaret s trena

Sie konnen zwischen diesen beiden Anzeigen wech-
seln, indem Sie die Registerkarten am oberen Rand des
Fensters verwenden.

Listrg

T a b wd v s sl o B ¥ o s sunde A T emeies

VR sl @ s e

Mit den Schaltflachen unten links kénnen Sie den ak-
tuellen Balken speichern und einen neuen Balken erstel-
len, eine Notiz hinzufiigen und drucken.

n Save & New

= Print/ POF

6.2.4.1 Validierung und Eingabe-/Ausgabegrafik

00 1= i -
- »
175 {| $ N mu/
(2 o 40 400 48
15 -3
w
125 || €
10
v"\
S0 »'”
o’ 34
s 19
ey T Intensity in 4B Validation tme
1( 20 A 40 S &0 70 80 9 100 :00 2:0( 4:00 6:00 8:0(

Fiir jede Frequenz werden die Ergebnisse einerseits in Form eines Eingangs-/Ausgangsdiagramms angezeigt, in dem
die getestete Schallintensitét (in dB) mit der elektrischen Leistung (in nVolt) der physiologischen Reaktion verglichen
wird, und andererseits in Form eines Validierungsdiagramms fiir jede Intensitéit in Abhéngigkeit von der Zeit.

Tragerfrequenz ..

Wert des elektrophysiologis-

Modulationsfrequenzbe- .. & A e chen Signals un nVolt
reich
Verhiltnis zwischen Signal
Validierung der Messung  =sssszzzzzssbissessessnnnssssnssnnnsssnnnen o (g rassenensss ...-""_'_‘-'.'.'-'-""‘" S‘T:\gﬂm) und Rauschen (in

Getestete Intensititen
(hier 60, 65, 50 und 40 dB)
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Messung auf ECHOSOFT 6.2 ASSR

i, - g
Validi " ..'.'-.'.Mu"...... Zeitlicher Verlauf der Validi-
al l()ert)qngls()solé/e -------- » @i ~ erung fur jede Intensitét
(von 0 bis 0) N\ p
Zelt in Minuten te, Validation bme

e

000 1:0x 2:00 3:0X 4:00 50X

In diesem Beispiel konnen wir sehen, dass die Intensitdten 60 und 40 dB schnell validiert werden, andererseits dauerte
die Validierung bei 20 dB praktisch 10 Minuten. Bei 10 dB schlieSlich war diec Messung nach 10 Minuten immer noch
nicht validiert, weshalb sie abgebrochen wurde (die maximale Zeit ist wahrend der Messung zwischen 5 und 15 Minuten
einstellbar).

Die beiden Diagramme zeigen eine Ubereinstimmung, wobei fiir 60 und 40 dB das Verhiltnis zwischen Signal und
Rauschen hoch ist, was die schnelle Validierung erklért. Andererseits ist dieses Verhiltnis bei 20 dB gering, was eine
langere Validierung zur Folge hat, und schlieBlich ist bei 10 dB kein Signal aus dem Rauschen hervorgegangen, so dass
das System nicht in der Lage war, zu validieren.

Das Validierungssystem basiert auf einer statistischen Analyse (MSC / "Magnitude-Squared Coherence" a = 0,05)
der Signal- und Phasenentwicklung (bei der Modulationsfrequenz) sowie des Umgebungsgerduschpegels.

6.2.4.2 Geschitzte audiometrische Schwelle

Aus dem Vorhandensein oder Nichtvorhandensein einer Reaktion bei den verschiedenen Intensitdten und Frequenzen
lasst sich eine Horschwelle ableiten. Diese Schwelle wird nicht direkt aus den Validierungswerten abgeleitet, sondern
anhand der Ergebnisse verschiedener wissenschaftlicher Studien extrapoliert, in denen die Ubereinstimmung zwischen
der rohen ASSR-Schwelle und der tatséchlichen audiometrischen Schwelle bei grofen Patientenkohorten festgestellt
wurde.

Da diese Ergebnisse nicht standardisiert sind, sollten sie nicht als echte Horschwelle, sondern als N&herungswert
verwendet werden.

N o R . Bereich der Hornormalitdt je
nach Alter des Patienten

D ! Geschitzter Audiometrie-
Drehmoment
= Bereich  der  Schwellen-
....-......-.....':a. wertsehitzung fir jode Fro-
e
- -t
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Messung auf ECHOSOFT 6.3 Hydrops (Shift-OAE und DPMC)

6.3 Hydrops (Shift-OAE und DPMC)

Siche Unterabschnitt 3.5 (DPMC) oder3.6 (Shift-OAE) um die notwendigen Anweisungen iiber die bendtigte
Ausriistung und den Aufbau zu erhalten.
Das Messfenster sieht wie folgt aus:
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1. Konfigurationsrahmen fiir die Messung.
Es gibt kleine Anderungen zwischen Shift-OAE und DPMC-Einstellung (siche Unterabschnitt 6.3.1)

2. Bereich fiir die Darstellung und Analyse von Kurven, fiir weitere Einzelheiten siehe Abschnitt 6.3.2
3. Anzeige des angeschlossenen Stimulators und Information iiber den Verlauf der Messung

4. Speichern und eine neue Messung erstellen

6.3.1 Test-Konfiguration

Shift-OAE DPMC
Poveer 1a° Ell 73+ Power 1 E] 80  + ‘
Stm number 2 - 4 4+ Stmoumber 2 l 100 -ﬂ
Frequency 3 - 1200 + [Frequency 3 - 1050+
Rejection@dse0 ], - 10 4+ 5/ 0remmeo

5 @ Pazont satup wopht. Lot

e & [P
& =

[ awnction
Stop Next e, | 3
9 10 [ 4b L
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Messung auf ECHOSOFT 6.3 Hydrops (Shift-OAE und DPMC)

Empfohlene Werte fiir Messeinstellungen
Umschalt-OAE DPMC
Strom Zwischen 60 und 75 d}?)SPL, Abstand L1 L2 = Zwischen 80 und 90 dBSPL
Stim-Nummer Mindestens 40 Mindestens 100
Frequenz 1200£150 Hz 1000+£50 Hz

1. Schieberegler zur Auswahl der Stimulationsleistung.

a - Bei Shift-OAE erscheint durch Klicken auf das Rad ein Menti zur Einstellung der Leistungsdifferenz (in dBSPL)
zwischen L1 und L2. Diese Differenz ist fest, so dass bei einer Leistungsinderung in L2 (Punkt 2) L1 die gleiche
Anderung erfihrt.

Power E = 70 <

Define the difference between L1 and L2

L1 L2
70 = 70 * - 0 +

2. Wihlen Sie die Anzahl der Durchschnittswerte (Anzahl der Stimulationen) fiir einen Punkt.
3. Wihlen Sie die Messfrequenz.

4. Einstellung der Unterdriickung: Die Unterdriickung von Artefakten wird fiir die beiden Messungen unterschiedlich
durchgefiihrt.

a - Bei Shift-OAE entspricht der Wert dem Schallpegel in dB SPL, bei dessen Uberschreitung die Erfassung abgelehnt
wird.

b - Fiir DPMC wird sie durch Ankreuzen des Késtchens "Zuriickweisung" aktiviert und kann auf zwei Arten konfigu-
riert werden: automatische Anpassung des Schwellenwerts durch Ankreuzen des Kistchens "Adaptive
Zuriickweisung" oder manuell mit dem Schieberegler (wenn Sie die Maus iiber den Schieberegler bewegen, bilden die
festgelegten oberen und unteren Schwellenwerte einen grauen Bereich hinter der Kurve). Die erste Anpassung der
Unterdriickung sollte {iber die Registerkarte "Echtzeitsignal" oben links im Diagramm erfolgen. Durch Anklicken der
Registerkarte konnen Sie das elektrophysiologische Signal der ausgewahlten Ohrseite anzeigen lassen.

Damit wird die Qualitdt der Messbedingungen bewer- -

tet. Wenn die Bedingungen gut sind, sollte das Signal 0

normalerweise in der Standardunterdriickungszone (10 a MW“WM
uV) enthalten sein. Wenn dies nicht der Fall ist, konnen »

mehrere Faktoren eine Rolle spielen:

-Einschrankungen sind nicht gut. ' 10 o 30 40 S0 o #0500 10600
-Der Patient ist nicht entspannt oder nicht gut installiert, 4.3 om0
was eine zu starke Muskelaktivitdt hervorruft. ) Aagection |

-Eine elektromagnetische Strahlungsquelle stort das Si- (] adestrre remctn

gnal.

5. Anzeige eines erkldrenden Bildes fiir die Verbindung zwischen dem Gerédt und dem Patienten.
6. Klicken Sie auf ein Bild, um die Ohrseite auszuwihlen.

7. Auswahl der Position des Patienten wihrend der Messung: stehend, liegend, mit dem Kopf nach unten, andere.

Da es sich um einen Haltungs-Test handelt, ist es die Verdnderung der Position wéhrend der Untersuchung, die den
Unterschied des intracochledren Drucks zwischen zwei Positionen aufzeigt. Dank dieser Tasten wird die Anderung an
die Software gemeldet, so dass die visuelle Anzeige (Farbe der Kurve) und die automatische Berechnung des
Durchschnitts zwischen aufeinanderfolgenden Punkten der gleichen Position moglich sind.

8. Starten Sie eine neue Messung. Es wird auch verwendet, um die Messung nach einer Pause fortzusetzen
9. Legen Sie wihrend der Messung eine Pause ein, um z. B. die Position des Patienten zu édndern.

10.Erméglicht es Ihnen, zum néchsten Stimulationspunkt iberzugehen, wenn es nicht gut lauft (iiberméfige Anspan-
nung des Patienten, iiberméBiger Larm im Messraum...).

11.Dieses Feld dient der Kontrolle der Impedanzen. Die Impedanzwerte sollten so klein und ausgewogen wie mdglich
sein, um die Qualitit der Messung zu gewahrleisten.

{ ) Wenn der Minuswert grofler als 7kQ ist, wischen Sie die Stirn des Patienten erneut ab und bringen Sie neue
Elektroden an.
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= Wenn einer der Werte links oder rechts grofer als 7kQ ist, priifen Sie, ob die auf dem Mastoid ange-
0 brachten Elektroden gut befestigt sind, reinigen Sie sie gegebenenfalls und bringen Sie eine neue El-

14 A

S Wenn die Werte fiir Links, Rechts und Minus grofB3er als 7kQ sind, priifen Sie, ob die Klemmen und das
£ © Elektrophysiologiekabel richtig angeschlossen sind und ob die "Patientenreferenz"-Elektrode richtig an-
0 gebracht ist.

Sind diese Werte kleiner als 10kQ, aber ausgeglichen (Abweichung <+2k€Q), ist die Messung moglich,

6.3.2 Beschreibung des Messfensters
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1. Grafischer Anzeigebereich :

(o)

e M b e g

+ la: Die Phasenkurve stellt den gemessenen Wert der Phasenverschiebung dar, der zwischen +180° liegt. Die
Farbe der einzelnen Punkte auf dem Oszilloskop hingt von der Position des Patienten ab. Der oben angeg-
ebene Index ist der Wert der Phasenverschiebung in Grad.

Mit dem Mausrad konnen Sie auf die Phasenkurve zoomen.

* 1b: Die griine Kurve stellt das effektive Signal dar. Der in blau angegebene Index ist das Verhiltnis zwischen
dem effektiven Signal und dem durchschnittlichen Rauschen in dB (S/N). Um einen Punkt zu validieren,
muss dieser Wert grofer als 6 dB sein.

* lc: Die rote Kurve stellt den durchschnittlichen Larmpegel dar.

* 1d: Fiir jede Position wird ein Phasenmittelwert errechnet und in die Grafik eingefiigt, der direkt mit der Maus
angepasst werden kann.

2. Fiir die Messung verwendete Einstellungen
3. Das Delta zwischen den verschiedenen Durchschnittswerten.

Der Grad der Phasenverschiebung wird durch einen Farbcode gekennzeichnet:

Schwarz Orange Rot
Normale Phasenver- Grenzwertige Phasenver- | Pathologische Phasenver-
schiebung schiebung schiebung
Umschalt-OAE <38° >=38° und <=40° >40°
DPMC <18° >=18° und <=20° >20°
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6.3 Hydrops (Shift-OAE und DPMC)

Die Skala des Phasendiagramms liegt innerhalb von +£180, aber der gemessene Wert kann diese Grenzen
iiberschreiten. In diesem Fall haben die Punkte eine umgekehrte Phase (+360°) und erscheinen am gegeniiberliegenden
Rand des Diagramms. In den meisten Féllen kann dieser Effekt durch Zentrieren der Kurve korrigiert werden (siehe Punkt
7). In Féllen, in denen die Phasenverschiebung zwischen zwei Extrempunkten mehr als 180° betrégt, muss die Kurve
jedoch manuell positioniert werden. Durch einen langen Mausklick auf die Bezeichnung "Phase" konnen Sie die Kurve

vertikal verschieben.

241482
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. Passen Sie die GroBe der auf der Grafik angezeigten Punkte an, um den Lesekomfort zu optimieren.

. automatisch Punkte unterhalb eines bestimmten Signal-/Rauschverhiltnisses 16schen, so dass die Interpretation der
Kurve nicht durch unbrauchbare Punkte gestort wird.

. Auswirkung des doppelten Mausklicks auf einen Punkt auf der Kurve in Abhédngigkeit vom angekreuzten
Kistchen:

Punktanalyse: Offnet das Fenster Erweiterte Punktanalyse. Siehe 6.3.3

Punkt loschen: Entfernt einen Punkt aus dem Diagramm (der Punkt wird nur wiahrend der Anzeige geloscht, beim

néchsten Neuladen der Kurve ist er noch vorhanden). Auf diese Weise kdnnen zum Beispiel inakzeptable Punkte
entfernt werden, fiir die das Signal-Rausch-Verhéltnis nicht hoch genug ist.

. Auswahl der untersuchten Phasenverschiebung (nur fiir die Shift-OAE): Die géingigen Normen beziehen sich auf
das Verzerrungsprodukt 2F1-F2. Es ist jedoch mdglich, die Phasenverschiebung bei 2F2-F1, F1-F2 und bei den
Stimulationsfrequenzen F1 und F2 zu analysieren. Fiir einige dieser Analysen ist es moglich, einen "korrigierten"
Modus anzuwenden, bei dem die Auswirkungen der Variation der Stimulationsfrequenzen aus dem Verzerrung-
sprodukt entfernt werden.

Ein- oder Ausblenden der Signal/Rausch-Kurve

Setzen Sie die Phasenverschiebungskurve automatisch in die Mitte des Diagramms, um die Analyse zu optimi-
eren. Zeigt die Werte im Diagramm an (um das Diagramm nicht zu liberladen, wenn zu viele Daten vorhanden
sind).

8. ELIOS-Seriennummer, die zur Durchfithrung der Messung verwendet wurde

9. Bietet eine Moglichkeit, die an der Kurve vorgenommenen Anderungen aufzulisten und zu speichern (Léschen
eines Punktes und/oder Hinzufiigen eines Offsets zur Kurve).

10.Zeigt die Durchschnittswerte fiir jede Position an oder nicht. Mit der Schaltfliche "Berechnen" kénnen Sie die
Durchschnittswerte zuriicksetzen, wenn sie manuell verschoben wurden.

11.Eingabe beachten.

12.0ptionen zum Drucken von Berichten. Es gibt auch eine Option zum Exportieren von Daten als Excel-Datei.
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6.3 Hydrops (Shift-OAE und DPMC)

P

| e |

h
p.

priifen, ob die Sonde korrekt platziert ist.

Wenn fiir Shift-OAE die Sondeniiberpriifung konfiguriert und aktiviert ist (siche Abschnitt 5.6.2), wird
-~ ein Uberpriifungsfenster angezeigt und ein Klickreiz an das Ohr des Patienten gesendet, um zu iiber-

REJECTION PROBE IS OPEN PROBE IS CLOSE LEAKY PROBE
_—
- ==, || [
Cancel >> Gancel il Cancel >> | cancel >>
IN EAR
[

Cancel >>

Wenn das Feld griin mit der Anzeige OK angezeigt wird, beginnt die Messung automatisch.
Wenn das Feld rot angezeigt wird, kann es sich um folgende Meldungen handeln:
-Zu viele Ablehnungen: Die Umgebungsgerdusche sind zu laut oder der Patient ist zu unruhig.

-Undichtigkeit, ersetzen Sie die Sonde: Die GroB3e des Ohrstopsels ist nicht richtig oder seine Positionier-

ung im Ohr ist falsch.

-Sonde zu eng: Die Sonde befindet sich zu weit im Gehorgang, oder die Sondenspitze wird durch Verun-

reinigungen blockiert.

6.3.3 Erweiterte Analyse-Tools

Wie der ELIOS bietet auch der ECHOSOFT ein fortschrittliches Analysewerkzeug fiir jeden Phasenpunkt. Wahlen
Sie dazu "Punktanalyse" (siche Punkt 6 im Messfenster 6.3.2) und doppelklicken Sie dann auf den zu analysierenden

Punkt.
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1. Zeitbezogene Grafik der Daten, die dem ausgewdhlten Punkt entsprechen.

Benutzerhandbuch ELIOS
ECHOOIXN114-A5 DE - 2024/01

Electronique
Mazet

149



Messung auf ECHOSOFT 6.3 Hydrops (Shift-OAE und DPMC)

2. Frequenzbezogene Grafik der Daten, die dem ausgewéhlten Punkt entsprechen. Die Aufschliisselung in Frequenzen
wird durch eine schnelle Fourier-Transformation des zeitbezogenen Signals erhalten. Der Bereich der effektiven
spektralen Energie ist rot markiert.

3. Cursor zur Anderung der Abszissenskala in der zeitlichen Ansicht.
Frequenzbezogene Ansicht Abszissenskalenédnderung Cursor.

5. Werkzeuge fiir die Anwendung eines digitalen Filters auf das Signal. Diese Anderungen gelten nur fiir die
angezeigten Grafiken; die in der Patientendatenbank gespeicherten Originaldaten werden nicht veréndert.

6. Zeitpunkt, zu dem die Bemerkung gemacht wurde.
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Messung auf ECHOSOFT 6.4 DP-Gramm

6.4 DP-Gramm

Siche Unterabschnitt 3.6.2um die notwendigen Anweisungen iiber die benétigte Ausriistung und den Aufbau zu er-
halten.

6.4.1 Beschreibung des Messfensters
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Fiir Details zur Darstellung und Analyse der Kurven sieche Abschnitt 6.4.2

1.

A e

10.

11.
12.

13.

L2-Leistungsauswahl in dB SPL (Die Differenz zwischen den L1- und L2-Werten kann in den erweiterten Einstel-
lungen des Gerits eingestellt werden - sieche Unterabschnitt 2.3.1.1).

. Wihlen Sie die Anzahl der Durchschnittswerte (Anzahl der Stimulationen) fiir einen Punkt (diese Einstellung ist

im Modus "Screening" nicht verfiigbar).

. Riickweisungseinstellung: Der Wert entspricht dem Schallpegel in dB SPL, bei dessen Uberschreitung die Erfas-

sung zuriickgewiesen wird.

Wihlen Sie die Messfrequenzen aus.

. Modus "Screening". In diesem Modus schaltet das Gerét auf die ndchste Frequenz um, wenn die Validierungsbe-

dingungen erreicht sind oder wenn die maximale Priifzeit erreicht wurde. Nach der Priifung aller ausgewéhlten
Frequenzen stoppt das Gerat die Messung und zeigt an, ob die Priifung giiltig ist oder nicht, je nach der Anzahl der
Frequenzen, bei denen das Verzerrungsprodukt (DP) festgestellt wurde.

Anzeige eines erkldarenden Bildes fiir die Verbindung von Gerét und Patient (wie in 3.6.5)
Waihlen Sie die Ohrseite.

Beide Ohrseiten im gleichen Fenster anzeigen.

Starten Sie eine neue Messung.

Ermoglicht es Thnen, zur nichsten Stimulationsfrequenz zu wechseln, wenn es nicht gut lauft (iilberméBige Ans-
pannung des Patienten, tiberméBiger Larm im Messraum...).

Speichern Sie die aktuelle Messung oder erstellen Sie eine neue Messung.

Informationen {iber den Fortschritt der Messung (Anzahl der Erfassungen, Erfassungsgeschwindigkeit, Anzahl der
abgelehnten Erfassungen)

Informationen iiber das ausgewdhlte Validierungsprotokoll. Im Modus "Screening" wird zusétzlich zum verwen-
deten Protokoll ein Piktogramm angezeigt, das die Validierung oder Nichtvalidierung der Messung darstellt. Die
Validierungsbedingungen sowie die maximale Dauer des Tests konnen in den erweiterten Einstellungen des
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DPgrams gedndert werden. (siche Unterabschnitt 2.3.1.1).
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. | - \:] Wenn die Sondeniiberpriifung konfiguriert und aktiviert ist (siche Abschnitt 5.6.2), wird ein Uber-
= prifungsfenster angezeigt und ein Klickreiz an das Ohr des Patienten gesendet, um zu iiberpriifen, ob die
Sonde korrekt platziert ist.

REJECTION PROBE IS OPEN PROBE IS CLOSE LEAKY PROBE
—_— I ———— T [P
P . Ccancel >> Cancel >> | cancel >>
IN EAR
—
Cancel >>

Wenn das Feld griin mit der Anzeige OK angezeigt wird, beginnt die Messung automatisch.
Wenn das Feld rot angezeigt wird, kann es sich um folgende Meldungen handeln:
-Zu viele Ablehnungen: Die Umgebungsgerdusche sind zu laut oder der Patient ist zu unruhig.

-Undichtigkeit, ersetzen Sie die Sonde: Die Grofe des Ohrstdpsels ist nicht richtig oder seine Positionier-
ung im Ohr ist falsch.

-Sonde zu eng: Die Sonde befindet sich zu weit im Gehorgang, oder die Sondenspitze wird durch Verun-
reinigungen blockiert.

6.4.2 Beschreibung des Messfensters
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1. Grafischer Anzeigebereich:
* X-Achse: Frequenz.
* Y-Achse: Leistung.
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* Griine Kurve: effektive Signalleistung.
» Schwarze Zahlen: Wert der effektiven Signalleistung in dB.
* Rote Kurve: Rauschleistung.

2. Tabelle mit einer Zusammenfassung aller gescannten Frequenzen:
* Zielleistung von L1.
* Zielleistung von L2.
 Frequenz F1.
* Frequenz F2.
* Gemessene Leistung von L1.
* Gemessene Leistung von L2.
* Frequenz des Verzerrungsprodukts.
* Leistung des Verzerrungsprodukts.
* Durchschnittlicher Larmpegel.
* Signal-Rausch-Verhiltnis.

3. Informationen iiber das ausgewdhlte Validierungsprotokoll. Fiir den Modus "Screening" wird zusitzlich zum ver-
wendeten Protokoll ein Piktogramm angezeigt, das die Validierung oder Nichtvalidierung der Messung darstellt.

4. Eingabe beachten.
5. Optionen zum Ausdrucken der Messung auf Papier oder als PDF-Datei (fiir Links- und Rechtsdruck auf demselben
Bericht, siche Absatz unten) und Anzeige von Informationen iiber das Gerit und den Priifer
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6.4.3 Bilaterale Anzeige

Es ist moglich, eine linke und eine rechte Messung gleichzeitig anzuzeigen und zu drucken. Driicken Sie dazu die
Schaltfliche "Beide Seiten anzeigen" auf der Testseite. Eine andere Mdglichkeit besteht darin, eine erste Messung
auszuwihlen, dann die Taste "Strg" auf der Tastatur gedriickt zu halten und eine Messung auf der gegeniiberliegenden
Seite im Messungsbrowserfenster auszuwahlen. Auf diese Weise werden die beiden Messungen im selben Fenster an-
gezeigt.
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Mit der Schaltfliche "Drucken / PDF" konnen Sie einen Bericht ausdrucken, der die Ergebnisse fiir ein oder zwei
Ohren enthilt, je nachdem, was auf dem Bildschirm angezeigt wird. Nur fiir den Screening-Modus zeigt der Bericht die
Validierung (oder nicht) des Tests an. Wie in der Abbildung unten gezeigt, ist es moglich, einen normalen Test in einem
Ohr und ein Screening in einem anderen Ohr durchzufiihren.

DT
'l._‘ b Ll Fam FRCHICE UL L, L Ly W Fam FECHUC DUFLHI
b [ Wt En Rk
_l."' ey s TR LR RN Fo s TR e S T
L‘Eﬂ Frr: Les. L3 4L = 56 56 A8
;i K.
LY - G ESLE v'-
o PRSI
Wrmaroanmal eloobi
| S o
R A= H o Easgig
H A = 'L e e L Eais
& oy | - _. :
1
£ vl Ha
L; "?L
|
- e = - T = s C
[P oy [P o) (O PR e F T
1 | ek | ik cshd e | o, | e v
[ S A S U2 IR EE o T
veaie | e [ weer | P esene| caec| nie mea
avad- | urm | omiee x| e | pae | mre mea
e | woier | aramccaca e | oswe | siva  meoa
eiE E 15T | dmie £
i ATy i i ey AT WA i e
Benutzerhandbuch ELIOS Electronique 154

ECHO01XN114-A5 DE - 2024/01 Mazet



Messung auf ECHOSOFT 6.4 DP-Gramm

6.4.4 Bewihrtes Analysewerkzeug

Wie bietet auch ECHOSOFT ein fortschrittliches Analysewerkzeug fiir jeden DP-Gramm-Punkt. Zu diesem
Zweck doppelklicken Sie auf den zu analysierenden Punkt.
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Zeitbezogene Grafik der Daten, die dem ausgewéhlten Punkt entsprechen.

2. Frequenzbezogene Grafik der Daten, die dem ausgewéhlten Punkt entsprechen. Die Aufschliisselung in Frequenzen
wird durch eine schnelle Fourier-Transformation des zeitbezogenen Signals erhalten. Der Bereich der effektiven

spektralen Energie ist rot markiert.
3. Cursor zur Anderung der Abszissenskala in der zeitlichen Ansicht.
Frequenzbezogene Ansicht Abszissenskalendnderung Cursor.

5. Werkzeuge fiir die Anwendung eines digitalen Filters auf das Signal. Diese Anderungen gelten nur fiir die
angezeigten Grafiken; die in der Patientendatenbank aufgezeichneten Originaldaten werden nicht verdndert.

6. Zeitpunkt, zu dem die Bemerkung gemacht wurde.
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6.5 TEOAE

Siehe Unterabschnitt 3.6um die notwendigen Anweisungen iiber die benétigte Ausriistung und den Aufbau zu erhal-
ten.

6.5.1 Beschreibung des Messfensters
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Weitere Einzelheiten zur Darstellung und Analyse der Messung finden Sie in Unterabschnitt 6.5.2
1. Wihlen Sie die Stirke der Stimulation (standardméBig 84 dB).

2. Wihlen Sie die Anzahl der Stimuli pro Sekunde (50 standardméBig im normalen Modus, 80 im "Screening"-
Modus).

3. Gesamtzahl der Stimuli (standardméBig 1000). Diese Einstellung kann im Modus "Screening' nicht gedndert
werden.

4. Riickweisungspegel in dB (standardméBig 40 dB). Wenn die Messung zu viel Unterdriickung erzeugt, muss die-
ser Wert erhoht werden.

5. Wihlen Sie den Modus "Screening-Modus". Dieser Screening-Modus ist eher fiir Neugeborene geeignet. In
diesem Modus wird die Messung automatisch beendet, wenn die Validierungsbedingungen erreicht sind. Im Ge-
genteil, nach Erreichen der maximalen Testdauer stoppt das Gerit die Messung und zeigt an, dass der Test nicht
schliissig ist.

6. Zeigen Sie ein Erinnerungsbild fiir den Anschluss des Gerits und des Patienten an (wie gezeigt 3.6.5)

7. Wihlen Sie die Ohrseite.
8. Beide Ohrseiten im gleichen Fenster anzeigen.
9. Messung starten oder stoppen.
10. Speichern Sie die Maflnahme oder legen Sie eine neue Maflnahme an.

11. Informationen iiber den Fortschritt der Messung (Anzahl der Erfassungen, Erfassungsgeschwindigkeit, Anzahl der
verworfenen Erfassungen, Qualitdt der Stimulation).
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12. Informationen iiber das ausgewihlte Validierungsprotokoll. Im Modus "Sereening" wird zusétzlich zum verwen-
deten Protokoll ein Piktogramm angezeigt, das die Validierung oder Nichtvalidierung der Messung darstellt. Die
Validierungsbedingungen sowie die maximale Dauer des Tests kdnnen in den erweiterten Einstellungen des
TEOAE geandert werden. (Siehe Unterabschnitt 2.3.1.2).
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o | | Wenn die Sondeniiberpriifung konfiguriert und aktiviert ist (siche Abschnitt 5.6.2), wird ein Uber-

-=-~  priifungsfenster angezeigt und ein Klickreiz an das Ohr des Patienten gesendet, um zu iiberpriifen, ob die
Sonde korrekt platziert ist.

REJECTION PROBE IS OPEN PROBE IS CLOSE LEAKY PROBE
— I — = -
P o cancel >> Cancel >> | cancel >>
IN EAR
————
Cancel >>

Wenn das Feld griin mit der Anzeige OK angezeigt wird, beginnt die Messung automatisch.
Wenn das Feld rot angezeigt wird, kann es sich um folgende Meldungen handeln:
-Zu viele Ablehnungen: Die Umgebungsgerdusche sind zu laut oder der Patient ist zu unruhig.

-Undichtigkeit, ersetzen Sie die Sonde: Die Grof3e des Ohrstopsels ist nicht richtig oder seine Positionier-
ung im Ohr ist falsch.

-Sonde zu eng: Die Sonde befindet sich zu weit im Gehorgang, oder die Sondenspitze wird durch Verun-
reinigungen blockiert.

6.5.2 Beschreibung des Messfensters
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1. Zeitliche Klickgrafik
2. Zeitliche Kurvengrafik A und B (Puffer) sowie die Rauschkurve
e Rot: Puffer A
e blau: Puffer B
e griin: Rauschen (A-B)
3. Frequenzgrafik anklicken
4. Rauschfrequenzdiagramm (rot) und Signalfrequenzdiagramm (griin)
5. Informationen zu den Messeinstellungen
6. Tabelle des Signal-Rausch-Verhéltnisses und der Wiederholbarkeit bei verschiedenen Frequenzen
7. Druckoption (fiir Links- und Rechtsdruck auf demselben Bericht, siche nachstehenden Absatz)
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6.5 TEOAE

6.5.3 Bilaterale Anzeige

Es ist mdglich, eine linke und eine rechte Messung gleichzeitig anzuzeigen und zu drucken. Driicken Sie dazu die
Schaltfliche "Beide Seiten anzeigen" auf der Testseite. Eine andere Mdglichkeit besteht darin, eine erste Messung
auszuwihlen, dann die Taste "Strg" auf der Tastatur gedriickt zu halten und eine Messung auf der gegeniiberliegenden
Seite im Messungsbrowserfenster auszuwahlen. Auf diese Weise werden die beiden Messungen im selben Fenster an-

gezeigt.
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Uber die Schaltfliche "Drucken/PDF" konnen Sie einen Bericht ausdrucken, der die Ergebnisse fiir ein oder zwei
Ohren enthilt, je nachdem, was auf dem Bildschirm angezeigt wird. Nur fiir den Screening-Modus zeigt der Bericht die
Validierung (oder nicht) des Tests an. Wie in der Abbildung unten gezeigt, ist es moglich, einen normalen Test in einem
Ohr und ein Screening in einem anderen Ohr durchzufiihren.
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6.6 A udiometrie

Siehe Unterabschnitt 3.7 um die notwendigen Anweisungen fiir die benétigte Ausriistung und den Aufbau zu erhalten.

6.6.1 Reinton-Audiometrie

StandardmifBig wird die Audiometrie im Reintonmodus gestartet. Es ist moglich, den Modus iiber die Registerkarten
oben links im Fenster zu &dndern.
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Es gibt drei verschiedene Modi, mit denen sich die Eigenschaften der akustischen Stimulation einstellen lassen:

* Bewegen Sie die Maus iiber die Graphen und klicken Sie, um die Stimulation zu starten. Driicken Sie die Taste
"Enter", um die Reaktion des Patienten zu bestitigen,

+ Steuern Sie die Schnittstelle {iber die Tastatur (sieche Unterabschnitt 6.6.3),
* Verwenden Sie die unten beschriebene Seitenwand.

I," '\"‘-\ Um jegliche Gerdusche zu vermeiden, die dem Patienten Hinweise geben und die Messergebnisse bee-
.

/ intrdchtigen konnten, sollte der fiir die Tests verwendete Computer mit einer leisen Tastatur und Maus
/ .
="  ausgestattet sein.

[

. Auswahl der getesteten Frequenz . Kann mit den Pfeilen "Links" und "Rechts" gewéhlt werden .
. Stimulierung starten, kann mit der Leertaste gestartet werden,

. Wahl zwischen Tonaudiometrie oder Weber-Test im Falle einer Knochenleitung,

AW

. Starten Sie den Automatikbetrieb (Siehe Unterabschnitt 5.4.3 fiir die Einstellungen ),

- Wenn das Kistchen "Patientenmodus' markiert ist, steuert der Bediener den Test nicht mehr; erst wenn
der Patient den "Patientenantwortschalter" driickt, wird die Antwort validiert. Ist das Késtchen nicht aktiv-
iert, muss der Bediener die Patientenantworten validieren.

- Der Automatikmodus kann jederzeit durch Klicken auf dieselbe Schaltfliche beendet werden,
5. Die Antwort des Patienten, die "Enter'"-Taste, entspricht einem Klick auf die Schaltflache "Ja",

6. Mit dieser Taste wird eine erlduternde Meldung im Kopthorer des Patienten eingeblendet. Diese Meldung
beschreibt den Verlauf der Messung und gibt ein Beispiel fiir die Stimulation,

7. - Stellen Sie die Stimulationsstirke ein, die Sie mit den Tasten "auf" und "ab" dndern konnen,
* Auswahl der Stimulationsohrseite, kann mit den Tasten ""L/R' umgeschaltet werden.

8. Der gesamte griine Bereich ist fiir das Maskierungsrauschen vorgesehen. Im oberen Teil werden die Leistung und
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das Frequenzband des Rauschens angezeigt. Direkt darunter befindet sich das Késtchen "Kontinuierliche Maski-
erung", das eine permanente Maskierung ermoglicht (wenn es nicht markiert ist, beginnt die Maskierung

gleichzeitig mit der Stimulation). Der untere Teil besteht aus den Registerkarten zur Auswahl des Maskierungsmo-
dus und der entsprechenden Einstellung:

+ Differenzial-Modus: Der mit dem Cursor eingestellte Wert ist der Abstand zwischen der Stimulationsleistung

und der Maskierungsleistung (z. B.: bei einem Differenzwert von -30 dB betrigt die Stimulationsleistung 80 dB,
die Maskierungsleistung 50 dB),

* Manueller Modus: Der mit dem Cursor eingestellte Wert ist die Maskierungsleistung.
+ Siehe 6.6.5.2 fiir den automatischen Modus

9. Mit der Taste "Kopfhorer" konnen Sie sehen, welcher Stimulator aktiv ist und zwischen den beiden Audioaus-
gangen wechseln. So ist es moglich, den Kopfhorer und den Knochenvibrator (jeweils an einen der Audioausgénge)
anzuschlieBen und zwischen dem Luftleitungs- und dem Knochenleitungstest zu wechseln.

+ FEin Klick auf das Tastatursymbol zeigt eine Erinnerung an alle Tastaturkiirzel an (siche Unterabschnitt 6.6.3).

10.  Eine Kontrollleuchte zeigt an, dass eine Stimulation lauft,
— Griin: keine Stimulation,
— Rot: Die Stimulation l4uft.

11. Speichern oder erstellen Sie eine Messung,

12. Das Kreuz stellt die aktuelle Position des Mauszeigers dar. Klicken Sie mit der linken Maustaste, um die Stimu-
lation zu starten. Wenn der Patient gehort hat, konnen Sie die Antwort durch Driicken von "Enter" bestétigen.

Weitere Einzelheiten zur Darstellung und Analyse von Messungen finden Sie in Unterabschnitt 6.6.3.
6.6.2 Sprachaudiometrie

ECHOSOFT ermdglicht die Messung der Sprachaudiometrie. Gehen Sie dazu einfach auf die zweite Registerkarte
des Audiometriefensters.
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1. Zeigt die Listen der Sprachaudiometrie an, die in der Software verfiigbar sind. Es ist moglich, die Sprache, den Typ
der Liste und die Aussprache zu wihlen,

2. Zeigt in Fettdruck das Wort an, das gerade im Headset des Patienten gesprochen wird. Auf der linken Seite wird
das vorherige Wort angezeigt, auf der rechten Seite das nichste Wort. Wenn der Patient das Wort korrekt wieder-
holt, geniigt ein einfacher Klick auf das Wort, um es zu validieren (das Wort wird griin), ein zweiter Klick hebt die
Validierung auf. Es ist moglich, das aktuelle oder das vorhergehende Wort zu validieren.

3. Steuern Sie das Starten, Pausieren und Stoppen einer Liste. Die Anzeige unten zeigt den Verlauf der aktuellen Liste
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6.
7.

an,

. StandardmiBig werden die Wortlisten nach dem Zufallsprinzip abgespielt, aber durch Klicken auf diese Schaltfla-

che konnen Sie auswihlen, welche Liste abgespielt werden soll,

. Mit dieser Schaltflache kdnnen Sie neue Listen in die Software importieren (wenn Sie keine Liste installiert haben,

klicken Sie auf diese Schaltfldche, um zuvor von http://echodia.fr/firmware/vocal/ heruntergeladene Listen zu im-
portieren).

Mit dieser Option wird die Liste nach jedem Wort angehalten.

Stellen Sie die Stimulationsstérke ein, die Sie mit den Tasten "auf" und "ab" dndern kénnen.

Auswabhl der Stimulationsohrseite, kann mit den Tasten "L/R" umgeschaltet werden.

8.

10

Der gesamte griine Bereich ist fiir das Maskierungsrauschen vorgesehen. Im oberen Teil werden die Leistung und
das Frequenzband des Rauschens angezeigt. Direkt darunter befindet sich das Kastchen "Kontinuierliche Maski-
erung", das eine permanente Maskierung ermdglicht (wenn es nicht markiert ist, beginnt die Maskierung
gleichzeitig mit der Stimulation). Der untere Teil besteht aus den Registerkarten zur Auswahl des Maskierungsmo-
dus und der entsprechenden Einstellung:

» Differenzial-Modus: Der mit dem Cursor eingestellte Wert ist der Abstand zwischen der Stimula-
tionsleistung und der Maskierungsleistung (z. B.: bei einem Differenzwert von -30 dB betrigt die
Stimulationsleistung 80 dB, die Maskierungsleistung 50 dB),

* Manueller Modus: Der mit dem Cursor eingestellte Wert ist die Maskierungsleistung.

» Siehe 6.6.5.2 fiir den automatischen Modus

Mit der Taste "Kopfhorer" konnen Sie sehen, welcher Stimulator aktiv ist und zwischen den beiden Audioaus-
géngen wechseln. So ist es moglich, den Kopfhorer und den Knochenvibrator (jeweils an einen der Audioausgénge)
anzuschlieBen und zwischen dem Luftleitungs- und dem Knochenleitungstest zu wechseln.

» FEin Klick auf das Tastatursymbol zeigt eine Erinnerung an alle Tastaturkiirzel an (siche Unterabschnitt
6.6.3).

.Eine Kontrollleuchte zeigt an, dass eine Stimulation 14uft,

— Griin: keine Stimulation,
— Rot: Die Stimulation lduft.

11.Speichern oder erstellen Sie eine neue Messung,

12.Echtzeitanzeige des Prozentsatzes der richtig beantworteten Worter in Abhdngigkeit von der Intensitit. Ein

Rechtsklick auf einen Punkt gibt die Moglichkeit, ihn zu 16schen und zu {iberpriifen, welche Worter richtig
ausgesprochen wurden

6.6.3 Verwendung des Mikrofons

ECHOSOFT ermoglicht die Kommunikation mit dem Patienten {iber das Computermikrofon, wenn sich der Patient
in einer Audiometriekabine befindet und der Bediener drauf3en ist.
Die Mikrofoneinstellung erfolgt iiber die dritte Registerkarte oben links im Audiometriefenster.

'J'I"‘w‘%\' Tone )))@ Speech ” Microphone |=— | Historic

Microphone MICROPHONE v

Input gain : I
Power : 50 dB

Hold down the "a" key to talk

Es ist moglich, das Eingabegerit auszuwahlen (die Geriteliste ist abhdngig vom Computer und der Soundkarte).
Es ist moglich, die Eingangsverstirkung einzustellen (dies hdngt vom Computer und der Soundkarte ab), und
schlieBlich miissen Sie die Leistung einstellen, mit der der Ton an den Kopthdrer des Patienten gesendet wird.

Die Lautstérke ist ein Richtwert, sie kann je nach Mikrofon, Computer und Sprache des Bedieners variieren.
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Um das Mikrofon zu benutzen, halten Sie die Taste "A" gedriickt und sprechen Sie (die Leuchtanzeige unten links
wird dann rot).
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6.6.4 Beschreibung des Messfensters
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1. Anzeigebereich des Graphen fiir die Reintonaudiometrie:

* Abszisse: Frequenz in Hz.

* Ordinate: Leistung in dB HL.

* Die blaue Kurve mit den Kreuzen bezieht sich auf die Luftmessung am linken Ohr.

* Die rote Kurve mit den Kreisen bezieht sich auf die Luftmessung am rechten Ohr.

* Die gepunktete blaue Kurve mit Klammern bezieht sich auf die Knochenleitungsmessung am linken Ohr.

* Die gepunktete rote Kurve mit Klammern bezieht sich auf die Knochenleitungsmessung am rechten Ohr.

* Der rote Punkt mit dem Pfeil unten links: Der Ton wurde abgespielt, aber der Patient hat nicht geantwortet
(rechtes Ohr).

* Das blaue Kreuz mit dem Pfeil unten rechts: Der Ton wurde abgespielt, aber der Patient hat nicht geantwortet
(linkes Ohr).

2. Zusammenfassende Tabelle der audiometrischen Standardindikatoren.

3. Anzeigebereich Weber-Test.
» Abszisse: Frequenz in Hz.
* Ordinate: Leistung in dB HL.

4. Anzeigebereich des Diagramms fiir die Sprachaudiometrie:
* Abszissenleistung in dB HL.
* Ordinate: Prozentsatz der richtig wiederholten Worter.
* Die blaue Kurve mit den Kreuzen bezieht sich auf die Luftmessung am linken Ohr.
* Die rote Kurve mit den Kreisen bezieht sich auf die Luftmessung am rechten Ohr.
* Die gepunktete blaue Kurve mit Klammern bezieht sich auf die Knochenleitungsmessung am linken Ohr.
* Die gepunktete rote Kurve mit Klammern bezieht sich auf die Knochenleitungsmessung am rechten Ohr.

5. Eingabe beachten.

6. - Excel-Export der Messung,
* Druckoptionen,

7. Wenn ein Gerit angeschlossen ist, konnen Sie die Messung fortsetzen,

8. Informationen iiber das fiir die Messung verwendete
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6.6.5 Hilfe zur Maskierungsberechnung

Die vierte Registerkarte des Audiometriefensters ermdglicht den Zugriff auf die Messhistorie des Patienten. Ein Dop-
pelklick auf das Datum der Messung zeigt dieses im Hintergrund (in Transparenz) an, um die aktuelle Messung mit der
ausgewihlten Messung zu vergleichen.

/. Das automatische Berechnungssystem soll dem Bediener lediglich die Arbeit erleichtern; es liegt in seiner
\ ! ),‘ Verantwortung zu priifen, ob die Berechnungsmethode (siehe 6.6.5.3) fiir den spezifischen Fall des jeweili-
"~ gen Kunden geeignet ist.

In einigen Fillen sieht der Bediener nach einer Messung ohne Maskierung die Notwendigkeit eines zweiten Tests,
indem er die Frequenzen maskiert, bei denen es moglicherweise zu einer transkraniellen Ubertragung kam (Geisterkur-
ven). Es wurde ein Modul zur automatischen Maskierungsberechnung entwickelt, das den Bedienern hilft, eine geeignete
kontralaterale Maskierung fiir Frequenzen zwischen 250 und 8000 Hz aus einem fritheren Test ohne Maskierung zu
berechnen.

Bei Auswahl einer Messung in der "Historic" (1), die die Luft- und Knochentests enthélt, wird eine Tabelle mit
Vorschliagen fiir das zu verwendende Maskierungsdifferential (3) angezeigt. Gleichzeitig wird der "Auto-Modus" als
Maskierungssteuerung verfiigbar (2). Er ermoglicht die automatische Anwendung der in der Tabelle (3) vorgeschlagenen
Maskierungsdifferenz in Abhéngigkeit von der Seite (rechts oder links), dem Stimulus (Luft, Knochen oder Sprache) und
der Frequenz.
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Die Maskierung im "Auto-Modus" wird durch Anwendung der Differenz auf die gesendete Stimulationsleistung
berechnet. Sie variiert also mit jeder Anderung der Stimulationsleistung, es sei denn, sie erreicht den vom Bediener fest-
gelegten Grenzwert oder den Grenzwert der Ausgangsleistung des Stimulators. Die Maskierung kann kontinuierlich
(durch Ankreuzen des Késtchens "kontinuierliche Maskierung") oder gleichzeitig mit der Stimulation aktiviert werden.
In Fillen, in denen dies nicht erforderlich ist oder nicht berechnet werden kann, wird der Pegel auf -30 dB (keine Maski-
erung) eingestellt.

Power : 50 d8

Left
i

Maskong : 30 d8 f ; ’
< F marking < '

(] centiruous masing

D% ontiad mode
Menusl mede

Offerential : 80

M wow (SR
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Die Maskierung fiir die Knochenaudiometrie wird nur fiir die "historischen" Frequenzen berechnet, die durch Luftlei-
tung (AC) und Knochenleitung (BC) in beiden Ohren getestet werden. Fiir die AC-Audiometrie gilt die gleiche Regel,
aufler fiir die Frequenzen 6 und 8 kHz. Fiir diese Frequenzen ist die BC-Audiometrie fiir die Berechnung der AC-Mas-
kierung nicht zwingend erforderlich. Fiir die Sprachaudiometrie schlieBlich sind die AC- und BC-Schwellen beider Ohren
fiir mindestens eine Frequenz (zwischen 500 Hz und 2 kHz) erforderlich. Die Berechnung des angewandten Differentials
erfolgt wie im Abschnitt beschrieben. 6.6.5.3.
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6.6.5.1 Farbcode

Freq. (Hz) | 250 500 750 1k 1k5 2k 3k ak 6k 8k
air {m -15 -30 -30 35 | - -33
bone 45 40 25 25 20 | @ |

- Gelb (mit Angabe des Differenzwertes): Frequenzen, die mit kontralateraler Maskierung erneut getestet werden
miissen.

- Blau: aktuell gewédhlte Frequenz.
Bei der Sprachaudiometrie wird keine Frequenz ausgewéhlt, das Modul wendet die entsprechende Maskierung fiir
die Sprachaudiometrie an.

- Schattiert: Frequenz im Referenztest nicht verfiigbar (in AC und/oder BC).
- Weil (mit " n/a "): Frequenzen, die nicht erneut gepriift werden miissen.

- Rot: fehlende Informationen zur Berechnung des Maskierungswertes (z. B. wurde das kontralaterale Ohr nicht
getestet)

6.6.5.2 " Automatikmodus " Audiometrie mit " Automatikmodus " Maskierung

Bei der Reintonaudiometrie im "Auto-Modus" mit Maskierung im "Auto-Modus" werden nur die in der Tabelle gelb
hinterlegten Frequenzen getestet (je nach Art der verwendeten Stimulation - AC oder BC). Vergewissern Sie sich, dass
alle Frequenzen des Referenztests (auf der Registerkarte "Historisch") in den Konfigurationen aktiviert sind, damit der
Test mit Maskierung, falls erforderlich, durchgefiihrt werden kann (siche Unterabschnitt 5.4.3).

6.6.5.3 Berechnungsmethode
Luftleitungsaudiometrie (AC):

Wenn die Differenz zwischen der AC-Schwelle des Priifohrs und der BC-Schwelle des kontralateralen Ohrs (CtL)
bei derselben Frequenz gleich oder groBer ist als die interaurale AC-Dampfung (AI_AC), dann ist eine Maskierung er-
forderlich. Verschiedene Arten von Stimulatoren kdnnen jeweils einen bestimmten Al AC-Wert haben (Insert = 50 dB;
Headset = 40 dB). Daher konnen die Notwendigkeit einer Maskierung und ihr Wert je nach verwendetem Stimulator, der
vom Modul automatisch erkannt wird, variieren.

Fiir die Berechnung der AC-Maskierung werden die AC- und BC-Schwellen beider Ohren bei der zu analysierenden
Frequenz bendétigt (auBBer bei 6 und 8 kHz). Wenn es keine BC-Schwellen bei 6 und 8 kHz gibt, berechnet das Modul die
durchschnittliche Rinne (Differenz der Schwellen zwischen AC und BC) zwischen 2 und 4 kHz und addiert diesen Wert
zur AC-Schwelle bei 6 kHz und/oder 8 kHz, um die geschitzte BC-Schwelle zu erhalten.

Kriterien fiir die Effizienz:

Differential = Rinne_CtL + 10dB — AI_AC
Maximaler Maskierungsgrad:

Mazx differential = AI_AC — 5dB
Knochenleitungsaudiometrie (BC) :

Wenn die BC-Schwelle des Priifohrs bei derselben Frequenz hoher ist als die des kontralateralen Ohrs (CtL) oder
wenn die Rinne des Priifohrs mehr als 10 dB betrigt, ist eine Maskierung erforderlich.

Um die BC-Maskierung zu berechnen, werden die AC- und BC-Schwellen beider Ohren bei der zu analysierenden
Frequenz benétigt.

Empfohlener Wert fiir den Okklusionseffekt (OE)
Frequenz (Hz) 250 500 1000 >2000
EO 20 10 5 0

Kriterien fiir die Effizienz:
Differential = (the higher between : Rinne_CtL and OE) + 15dB

Maximaler Maskierungsgrad:

Max differential = 45 dB
Sprachaudiometrie:

Wenn die durchschnittliche AC-Schwelle fiir Gesprachsfrequenzen (zwischen 500 und 2000 Hz) des Priifohres minus
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60 dB grofer ist als eine oder mehrere der BC-Schwellen des CtL-Ohres, dann ist eine Maskierung erforderlich.

Fiir die Berechnung der Maskierung bei der Sprachaudiometrie werden die AC- und BC-Schwellen beider Ohren fiir
mindestens eine Frequenz (zwischen 500 Hz und 2 kHz) benétigt. Die bei 250 Hz erzielten Ergebnisse werden bei den
Berechnungen nicht beriicksichtigt.

Kriterien fiir die Effizienz:

Differential = Rinne_CtL (the highest) + 10dB — AI_AC

Maximaler Maskierungsgrad:

Max masking (Insert) = best ipsilateal BC threshold + AI_AC + 5

6.6.6 Messung zusammenfiihren

Es gibt zwei Moglichkeiten, zwei Messungen in einem Diagramm darzustellen:

- Waihlen Sie die Messung in der Registerkarte "Historisch", wihrend Sie eine Messung durchfiihren ( siche 6.6.5 )

- Halten Sie die Taste " ctrl " gedriickt und wihlen Sie zwei Messungen im Konsultationsfenster (siche Erreur !
Source du renvoi introuvable.).
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Wenn das Diagramm mehr als eine Messung enthélt, werden die Kurven mit ihren jeweiligen Daten und Uhrzeiten
angezeigt (im obigen Beispiel hat nur die rechte Seite zwei Messungen).

Wenn Sie zwei Messungen gleichzeitig anzeigen, konnen Sie sie nicht nur vergleichen und eine Hilfe bei der Berech-
nung der Maskierung verwenden, sondern sie auch zusammenfiihren. Mit der Schaltflache "Zusammenfiihren" (in der
unteren rechten Ecke) konnen Sie eine dritte Messung erstellen, indem Sie die beiden Messungen kombinieren. Es gibt
zweli verschiedene Moglichkeiten, die Priavalenz zu bestimmen, wenn zum Zeitpunkt der Kombination mehr als ein Wert
fiir dieselbe Frequenz bei der Tonaudiometrie oder dieselbe Intensitét bei der Sprachaudiometrie vorliegt:

- Konzentration auf die Horschwelle: Daten, die auf einen geringeren Horverlust hindeuten, bleiben erhalten.
- Fokus auf das Datum: die Daten der dltesten Messung werden durch die Daten der jiingsten Messung ersetzt
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Fokus auf Schwellenwerte

Fokus auf Datum
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6.6.7 Verwendung von Tastaturkiirzeln

Zusitzlich zu den visuellen Kontrollen in der Software konnen Sie die Audiometrie auch manuell {iber die Tastatur
Ihres Computers durchfiihren.

Verwenden Sie das

Mikrofon des Schalter Validierung der Variieren der Stirke
Computers, um mit Stimulationsseite Patientenreaktion des
dem Patipnten zu (Rechts / Links) Maskierungsrauschen
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Chapitre 7

Wartung und Instandhaltung

7.1 Regelmiflige Kontrollen

Priifen Sie vor dem Testen:

* Das Vorhandensein des akustischen Reizes und die korrekte Leistungskalibrierung.
+ Die Abwesenheit von Stérungen in den eingehenden Signalen.

* Die allgemeine Funktionsweise des Geréts.

Legen Sie das Gerit und seine Peripheriegerite nach jedem Gebrauch wieder in den Originalkoffer.
Das ELIOS-Gerdt ist zuverldssig und sicher fiir den Patienten. Um diese Sicherheit aufrechtzuerhalten, ist es unbed-
ingt erforderlich, die in diesem Handbuch enthaltenen Bedienungsanweisungen zu befolgen.

Die ELIOS-Gerite sind fiir eine Lebensdauer von 5 Jahren ausgelegt.

’ ' ' N Um sicherzustellen, dass die Leistung des Gerits wahrend seiner gesamten Lebensdauer erhalten bleibt, ist es
e ' notwendig, das Gerit jedes Jahr von den Technikern von Electronique du Mazet oder seinen Handlern iiber-

{ ' ' N Alle gelieferten Kabel sind aus EMI-bestéindigen Materialien hergestellt. Um diese Eigenschaften zu erhalten,
. ' ist es ratsam, die Kabel nicht zu knicken, zu quetschen oder zu zichen.

' ' J Oberflachenelektroden haben ein Verfallsdatum, das Sie vor jedem Gebrauch iiberpriifen sollten.

7.2 Reinigung

4 ' "\ Dieses Gerit ist nicht steril,
“._*_/  Das Zubehér ist nicht steril

7.2.1 Geritekoffer

Das Gehiuse des Gerits erfordert nur eine normale, regelmifige Reinigung seiner AuBBenfliache, die verschmutzt sein
kann.

Der Touchscreen sollte mit einem weichen, trockenen Tuch gereinigt werden, ohne jegliche Produkte oder Wasser.
Reinigen Sie den Rest des Gerits nur mit einem trockenen oder leicht feuchten Tuch.

' ' Verwenden Sie zur Reinigung des Gerits keine Fliissigkeiten oder Sprays, da dies die elektrischen Schalt-
2 kreise beschiadigen kann.
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7.3 Fehlfunktion

7.2.2 Zubehor

Um eine einwandfreie Hygiene zu gewéhrleisten, ist eine systematische Reinigung aller Materialien und Geréte, die
in direktem Kontakt mit dem Patienten stehen, unerlésslich.

A ®

Alle Verbrauchsmaterialien (Oberflachenelektroden und Ohrstopsel) sind Einwegartikel, die
nach Gebrauch zu entsorgen sind.

Die Referenzen der mit Threm Gerét kompatiblen Verbrauchsmaterialien sind im Unterabschnitt 1.2.7. Sie

@

7.3 Fehlfunktion

konnen die Verbrauchsmaterialien bei Threm Héndler oder direkt in unserem Online-Shop unter
www.echodia-store.com bestellen.

Wenn Sie eine Funktionsstorung feststellen, die nicht in den Begleitdokumenten des Gerits (siehe unten) beschrieben
ist, informieren Sie bitte Ihren Handler oder den Hersteller.

7.3.1

Mogliche Fehlfunktion

Beschreibung der Anomalie

Mogliche Ursachen

Aktionen

Das Geriit startet nicht

Entladene Batterie

Lassen Sie das Gerit einige Stunden lang
am Stromnetz angeschlossen und schalten
Sie es dann wieder ein.

Batterie au3er Betrieb

Wenden Sie sich an Ihren Héandler, um den
Kundendienst in Anspruch zu nehmen.

Die Schaltflache "Messen" ist
auf der Homepage nicht
zuganglich

S eicherkart st fekt

Wenden Sie sich an Ihren Héndler, um die
Speicherkarte zu wechseln.

Tonproblem wihrend der
Messung

Priifen Sie, ob der akustische
Stimulator richtig anges-
chlossen ist.

Anschlieflen des Stimulators

Stimulator ist auller Betrieb

Wenden Sie sich an Ihren Handler, um den
Kundendienst in Anspruch zu nehmen.

Gas- und/oder Flii-
ssigkeitsaustritt aus dem
Gehduse (wédhrend des Be-
triebs oder nicht)

Batterie auf3er Betrieb

Wenn Fliissigkeit auslduft oder ein Geruch
aus dem Gerit austritt, obwohl es ord-
nungsgemif funktioniert, muss es zur Re-
paratur eingeschickt werden. Wenden Sie
sich bitte an Thren Héndler, um das Ser-
viceverfahren einzuleiten.

Probleme bei der Ubertra-
gung von Daten auf den PC

Entladene Batterie

Lassen Sie das Gerét einige Stunden an der
Stromversorgung angeschlossen und setzen
Sie dann den Ubertragungsvorgang fort.

- Wenn die Ubertragung immer noch nicht

funktioniert, wenden Sie sich bitte an Thren
Verteiler.

X7 .1

tronique du Mazet liberpriift

A

11D

he

/ ] Wenn das Gerit heruntergefallen ist oder Wasser eingedrungen ist, muss das Gerit unbedingt von Elec-
werden, um jedes Risiko (Patient und Benutzer) im Zusammenhang mit der
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Wartung und Instandhaltung 7.3 Fehlfunktion

7.3.2 Kundendienst und Garantie

Dieses Gerdt wird von Threm Lieferanten unter den in diesem Dokument genannten Bedingungen garantiert,
vorausgesetzt, dass:

= Es darf nur von Electronique du Mazet geliefertes oder qualifiziertes Zubehdr verwendet werden.

*  Alle Anderungen, Reparaturen, Erweiterungen, Anpassungen und Einstellungen des Produkts diirfen nur
von der Firma Electronique du Mazet oder ihren Vertragshindlern fiir diese Arbeiten durchgefiihrt werden.

= Das Arbeitsumfeld entspricht allen behdrdlichen und rechtlichen Anforderungen.

=  Das Produkt darf nur von kompetentem und qualifiziertem Personal verwendet werden. Die Verwendung
muss in Ubereinstimmung mit den Anweisungen in diesem Benutzerhandbuch erfolgen.

= Die Programme diirfen nur fiir die Anwendungen verwendet werden, fiir die sie bestimmt sind und die in
diesem Handbuch beschrieben werden.

=  Das Gerit muss regelmifBig gemall den Anweisungen des Herstellers gewartet werden.
= Alle gesetzlichen Anforderungen fiir die Verwendung dieses Geréts werden erfiillt.

= Das Gerdat verwendet nur Verbrauchsmaterialien oder Halbverbrauchsmaterialien, die vom Hersteller
geliefert oder angegeben werden.

=  Teile und Ersatzteile diirfen nicht durch den Benutzer ersetzt werden.

Die unsachgemifBe Verwendung dieses Gerits oder die Vernachldssigung der Wartung entbindet die Firma Elec-
tronique du Mazet und ihre Héndler von jeglicher Verantwortung fiir Defekte, Pannen, Fehlfunktionen, Schiaden, Ver-
letzungen und anderes.

Die Garantie erlischt, wenn die Betriebsanweisungen in dieser Anleitung nicht genau befolgt werden.

Die Garantiezeit betrdgt 24 Monate ab dem Datum der Lieferung des Geriits.

Die Transport- und Verpackungskosten sind nicht in der Garantie enthalten.

Die Firma Electronique du Mazet oder ihr Vertriebshéndler verpflichtet sich, die Zeichnungen, die Ersatzteilliste, die
Anleitungen und die Werkzeuge, die fiir die Reparatur des Gerits erforderlich sind, nur unter der Voraussetzung zur
Verfligung zu stellen, dass qualifiziertes technisches Personal fiir dieses spezielle Produkt geschult wurde.

Im Falle eines Versands des Gerits beachten Sie bitte die folgenden Hinweise:
=  Trennen Sie alle Zubehorteile ab und entsorgen Sie alle gebrauchten Verbrauchsmaterialien (Einweg).
=  Dekontaminieren und reinigen Sie das Gerét und sein Zubehor.
=  Verwenden Sie die Originalverpackung, einschlieBlich der Halteflansche.
= Geben Sie das gesamte mit dem Gerét gelieferte Zubehor an.
=  Verkeilen Sie die verschiedenen Elemente.
=  Achten Sie darauf, dass die Verpackung gut verschlossen ist.

Das Gerit sammelt Daten. Es liegt in der Verantwortung des Behandlers, die Allgemeine
Datenschutzverordnung 2016/679 des Europdischen Parlaments anzuwenden und einzuhalten.
Bei der Riickgabe an den Kundendienst muss der Behandler die Daten 16schen, damit sie nicht

A weitergegeben werden. Der Praktiker hat die Mdglichkeit, eine Sicherungskopie der Daten zu
erstellen, indem er sie in der ECHOSOFT-Software speichert (siche 5.3.2), bevor er Patienten aus
dem Gerit 16scht (siche 5.3.3.2).

Lieferadresse:

Mazet-Elektronik
ZA Route de Tence
43520 Le Mazet St Voy
Frankreich

Tel.: (33)4 716502 16
Fax: (33)4 71 65 06 55
E-Mail: sav@electroniquedumazet.com
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Wartung und Instandhaltung 7.4 Transport und Lagerung

7.4 Transport und Lagerung

Beim Transport und bei der Lagerung des Geridts muss es sorgféltig in dem Gehduse aufbewahrt werden, in dem es
geliefert wurde (Originalverpackung) oder in einer Verpackung, die es vor duBeren Schiden schiitzt.

An einem sauberen, trockenen Ort bei Raumtemperatur aufbewahren

7.5 Entsorgung

Sobald eine Verschlechterung festgestellt wird, ist das Produkt mit einem Breitbanddesinfektionsmittel zu reinigen
und an den Hersteller zuriickzusenden.

Wenn das Produkt nicht mehr funktioniert oder unbrauchbar wird, sollte es an den Hersteller zuriickgegeben oder zu
einer Sammelstelle@COSYST@M gebracht werden.

Im Rahmen seines Engagements fiir die Umwelt finanziert Electronique du Mazet den@COSYsT@m Recyclingkanal
WEEE Pro, der kostenlos elektrische Beleuchtungsgerite, Kontroll- und Uberwachungsgerite sowie gebrauchte medi-
zinische Gerite zuriicknimmt (weitere Informationen unter www.ecosystem.eco).
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Kapitel 8

Technische Daten

8.1 Allgemeine technische Merkmale des Geriits

~—~_ Gerite, die zur Verwendung an Orten bestimmt sind, an denen der Umgebungsdruck auBerhalb des Bereichs
| von 98kPa und 104kPa liegt, miissen unter typischen Umgebungsdruck- und Temperaturbedingungen auf

Absorbierter Strom

“._*_/ den betreffenden Ort neu kalibriert werden, um eine Verschiebung der Bezugsschalldruckpegel zu vermei-
den.
Lagertemperatur -20°C < T° < 60°C
Betriebstemperatur 15°C <T°<Ca35°C.
Luftfeuchtigkeit 30 <% <90
Betriebshohe 1000 Meter (zwischen 98kPa und 104kPa)
Abmessungen 90 x 110 x 36 mm
Gewicht 239¢g
Spannung 5V DC
<lA

Batterie Lithium-Ionen Polymére 5000 mA/h
Autonomie 3-4 Stunden Messung
Status Anzeige des Batteriestands auf dem Bildschirm
Aufladen Uber Mini-USB, von einem Computer oder dem Netzadapter (siche 1.2.7)
Auflésung 320 x 240 @ 65000 Farben
Resistiver Bildschirm, der mit einem Finger oder einem Stift bedient werden
Touchscreen kann
Energie/Komfort Auswahl der Beleuchtungsstufe, Drehung des Displays

Speicherung von Daten

Aufzeichnung im internen Speicher des Gerits (> 2000 Messungen)

Dateniibertragung

Kopieren von Daten iiber die ECHOSOFT-Software iiber USB

Medizinische Gerite der Klasse 11a.

Angewandtes Teil Typ BF.
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Technische Daten

8.1 Allgemeine technische Merkmale des Gerits

8.1.1 Priifparameter :

Messung

Charakteristisch

Verschiebungs-OAE (DPOAE)

- Akustische Stimulation: von 1 kHz bis 3 kHz
- Digitale Aufldsung 16 Bit @ 32kHz
- Schallintensitét: 50 bis 75 dB SPL

DPMC

- Akustische Stimulation: 900Hz bis 1100Hz
- Spezifischer Ohrstopsel

- Digitale Aufldsung 16 Bit @ 32kHz

- Impedanztest

- Konfigurierbare Ablehnung

- Schallintensitdt: 50 bis 90 dB SPL

DP-Gramm

- Akustische Stimulation: 1kHz bis SkHz
- Digitale Auflosung 16 Bit @ 32kHz
- Schallintensitit: 50 bis 75 dB SPL

TEOAE

- 25 Klicks pro Sekunde

- Abwechselnde Klicks durch Puffer von 4
- Digitale Aufldsung 16 Bit @ 32KHz

- Schallintensitét: 40 bis 95 dB SPL

ABR

- Bis zu 50 Klicks pro Sekunde

- Abwechselnde Klicks

- Digitale Auflésung 16 Bit @ 32KHz
- Impedanztest

- Messfenster von 10 bis 25 ms

- Schallintensitit: 0 bis 95 dB HL

ASSR

-AM2-Stimulation

-Tragerfrequenzen bei 500Hz, 1000Hz, 2000Hz, 4000HZ
-Modulation bei 40Hz oder 80Hz

-Digitale Auflésung 16 Bit @ 32KHz

- Impedanztest

- Schallintensitdt: 10 bis 95 dB HL

ECochG

- Bis zu 50 Klicks pro Sekunde

- Abwechselnde Klicks

- Digitale Auflésung 16 Bit @ 32KHz
- Impedanztest

- Messfenster von 10 bis 25 ms

- Schallintensitdt: 0 bis 95 dB HL

VEMP

- Bis zu 50 Klicks pro Sekunde

- Abwechselnde Klicks

- Digitale Aufldsung 16 Bit @ 32KHz
- Impedanztest

- Messfenster bis zu 60 ms

- Schallintensitét: 0 bis 105 dB HL

Reinton-Audiometrie

- Schallintensitdt AC: von -10 bis 110 dB HL
- Schallintensitdt BC: von -10 bis 80 dB HL
- Verfiigbare Intensitatsstufe: 5 dB
- Akustische Stimulation: 125Hz bis 8kHz
(bis zu 16kHz mit HF-Modul)
-Schmalbandiges Maskierungsrauschen: 1/3 Oktave
- Manuelle Bedienung
- Automatischer Betrieb

Sprachaudiometrie

- Schallintensitét: von -10 bis 110 dB HL
- Automatische Listenauswahl
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Technische Daten 8.1 Allgemeine technische Merkmale des Gerits

Schmalbandiges Maskierungsrauschen AC BC
Zentrale Maximale Maximale Maximale
Frequenz Unterer Oberer Leistung. * Leistung. ” Leistung. *
(Hz) Grenzwert (Hz)| Grenzwert (Hz) (dB EM) (dB HL) (dB HL)
min =-10 dB EM min=-10 dB HL min =-10 dB HL
125 111 140 80 80
250 223 281 95 100 50
500 445 561 95 110 60
750 668 842 95 110 70
1 000 891 1120 95 110 80
1500 1 340 1 680 95 110 80
2 000 1780 2240 95 110 70
3000 2 670 3370 95 110 70
4 000 3560 4 490 95 110 70
6000 5350 6730 85 100 50
8 000 7130 8980 80 90 50
* Je.nﬁch gewihltem Stimulatortyp ist das Geriit in der Lage, etwas hohere Maximalwerte als die angegebenen zu
crréicnen.

;  J 4 Informationen iiber die Messwertaufnehmer und die verwendete Kalibrierungsmethode sind auf dem Kalibri-
J erungszertifikat zu finden.
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Technische Daten

8.2 Normen/Zertifizierungen

8.2 Normen/Zertifizierungen

8.2.1 EMYV-Konformitatstabelle

EMV-Konformitéit geméif IEC 60601-1-2 (2014) 4. Ausgabe (EN 60601-1-2: 2015)

Die Echodia-Produkte sind fiir die Verwendung in der unten angegebenen elektromagnetischen Umgebung bestimmt.
Der Kunde oder Benutzer des Gerits sollte sicherstellen, dass es in einer solchen Umgebung verwendet wird.

Emissionspriifung Eﬁlrl;igi?i rclier Elektromagnetische Umgebung - Leitlinien
Die Echodia-Gerite verwenden HF-Energie nur fiir ihre internen
RF-Emissionen G 1 Funktionen. Daher sind die HF-Emissionen sehr gering und es ist
CISPR 11 ruppe unwahrscheinlich, dass sie Storungen bei anderen elektronischen
Geriten in der Ndhe verursachen.
cseR Kiasse B N . |
Harmonische Emissionen Dl? Echqdla-Relh§ eignet sich fiir den Einsatz in auen.Réiumhcl.l-
IEC 61000-3-2 Klasse A keiten, einschlieBlich Wohnrdumen und solchen, die direkt an die
offentliche Niederspannungsversorgung von Wohngebéduden an-
Spannungsschwankungen / .
. geschlossen sind.
Flimmern Konform
IEC 61000-3-3

EMV-Konformitit gemal IEC 60601-1-2 (2014) 4. Ausgabe (EN 60601-1-2: 2015)

Die Echodia-Produkte sind fiir die Verwendung in der unten angegebenen elektromagnetischen Umgebung bestimmt.
Der Kunde oder Benutzer des Gerits sollte sicherstellen, dass es in einer solchen Umgebung verwendet wird.

“ Priifniveau IEC . Elektromagnetische Umgebung -
IMMUNITATstest 60601-1-2 Grad der Einhaltung Leitlinien
Die Boden sollten aus Holz, Beton oder
Elektrostatische Ent- . . Keramikfliesen bestehen. Wenn die
ladung (ESD) +8 kV in Kontakt +8 kV in Kontakt Boden mit synthetischen Materialien be-

IEC 61000-4-2

+ 15kV in Luft

+ 15kV in Luft

deckt sind, sollte die relative Luft-
feuchtigkeit mindestens 30 % betragen.

+ 2 kV fiir Leitungen
Schnelle Transienten in Stromzufuhr +2 KV fiir Stromlei- Die Quahtat fier Stromverﬁorgung sollte
Bursts elektrisch tuneen der einer typischen Geschifts- oder
IEC 61000-4-4 + 1 kV fiir Leitungen & Krankenhausumgebung entsprechen.
Eingabe/Ausgabe

Transiente Uberspan-
nung
IEC 61000-4-5

+ 1 kV zwischen den
Phasen

+ 2 kV zwischen
Phase und Erde

+ 1 kV zwischen den
Phasen

+ 2 kV zwischen
Phase und Erde

Die Qualitét der Stromversorgung sollte
der einer typischen Geschéfts- oder
Krankenhausumgebung entsprechen.

Spannungseinbriiche,
kurze Unterbrechungen
und Span-
nungsschwankungen
auf den Eingangslei-
tungen der Stromver-
sorgung

IEC 61000-4-11

0% UT: 0,5 Zyklen
bei 0, 45, 90, 135,
180, 225,270 und
315 Grad 0% UT: 1
Zyklus und 70% UT;
25/30 Zyklen
Einphasig: bei 0 Grad
0% UT; 250/300
Zyklen

0% UT: 0,5 Zyklen
bei 0, 45, 90, 135,
180, 225,270 und
315 Grad

0% TU: 1 Zyklus und
70% TU; 25/30
Zyklen

Einphasig: bei 0 Grad
0% UT; 250/300
Zyklen

Die Qualitét der Stromversorgung sollte
der einer typischen Geschéfts- oder
Krankenhausumgebung entsprechen.
Wenn der Benutzer des Gerits einen
Dauerbetrieb bei Stromausfallen beno-
tigt, wird empfohlen, die Echodia-Reihe
iiber eine unterbrechungsfreie Stromver-
sorgung oder eine Batterie zu betreiben.
HINWEIS UT ist die Netzwechselspan-
nung vor dem Anlegen des Priifpegels.

Magnetisches Feld bei
Netzfrequenz

(50/60 Hz)

IEC 61000-4-8

30 A/m
50Hz oder 60Hz

30 A/m
50Hz oder 60Hz

Magnetfelder mit der Frequenz des
Stromnetzes sollten Werte aufweisen, die
fiir einen repréisentativen Standort in
einer typischen Geschéfts- oder Krank-
enhausumgebung charakteristisch sind.

EMV-Konformitit gemal IEC 60601-1-2 (2014) 4. Ausgabe (EN 60601-1-2: 2015)

Die Echodia-Produkte sind fiir die Verwendung in der unten angegebenen elektromagnetischen Umgebung bestimmt.
Der Kunde oder Benutzer des Gerits sollte sicherstellen, dass es in einer solchen Umgebung verwendet wird.
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Technische Daten

8.2 Normen/Zertifizierungen

IMMUNITATstest

Priifniveau IEC
60601-1-2

Grad der Einhaltung

Elektromagnetische Umgebung -
Leitlinien

Geleitete RF-Stérungen
IEC 61000-4-6

Abgestrahlte RF-
Storungen

IEC 61000-4-3, ein-
schlieflich Abschnitt
8.10, Tabelle 9, fuir die
Nihe von drahtlosen
Geriten

3 Veff

150 kHz bis 80 MHz
6 Veff in den ISM-
Béndern zwischen
0,15 MHz und 80
MHz

80% AM bei 2 Hz

3 V/m

80 MHz bis 2,7 GHz
80% AM bei 2 Hz
einschlieBlich Ab-
schnitt 8.10, Tabelle
9, fiir die Ndhe zu
drahtlosen Geriten

3 Veff

150 kHz bis 80 MHz
6 Veff in den ISM-
Béndern zwischen
0,15 MHz und 80
MHz

80% AM bei 2 Hz

3 V/m

80 MHz bis 2,7 GHz
80% AM bei 2 Hz
einschlieBlich Ab-
schnitt 8.10, Tabelle
9, fiir die Ndhe zu
drahtlosen Geriten

Tragbare und mobile HF-Kommu-
nikationsgerite sollten nicht ndher an
irgendeinem Teil des Gerits, einschlie-
Blich der Kabel, verwendet werden als
der empfohlene Abstand, der anhand der
fiir die Sendefrequenz geltenden Glei-
chung berechnet wird.
Trennungsabstand
empfohlen

1,67 /P
d = 1,67 NP g0MHZ2-800MHz

d =233 NP g00MHz-2,5GHz
Dabei ist P die maximale Aus-
gangsleistung des Senders in Watt (W),
die vom Hersteller des Senders angeg-
eben wird, und d der empfohlene Ab-
stand in Metern (m).
Die durch eine elektromagnetische Un-
tersuchung vor Ort ermittelten Feld-
starken von ortsfesten HF-Sendern
sollten in jedem Frequenzbereich unter
dem Ubereinstimmungspegel liegen.
In der Néhe des mit folgendem Symbol
gekennzeichneten Geréts konnen
Storungen auftreten:

™)

d

ANMERKUNG 1 Bei 80 MHz und 800 MHz gilt der hochste Frequenzbereich.
ANMERKUNG 2 Diese Richtlinien sind mdglicherweise nicht in allen Situationen anwendbar. Die elektromag-
netische Ausbreitung wird durch Absorption und Reflexionen von Strukturen, Gegenstéinden und Personen bee-

influsst.

a) Die Feldstirken von ortsfesten Sendern, wie z. B. Basisstationen fiir Funktelefone (zellulare/drahtlose) und mobile
Landfunkgerite, Amateurfunk, AM- und FM-Rundfunk und TV-Rundfunk, kdnnen theoretisch nicht mit
Genauigkeit vorhergesagt werden. Um die elektromagnetische Umgebung durch ortsfeste HF-Sender zu beurteilen,
sollte eine elektromagnetische Untersuchung vor Ort in Betracht gezogen werden. Wenn die am Einsatzort der
Gerite der Echodia-Serie gemessene Feldstirke den oben genannten HF-Konformitatswert tiberschreitet, sollten die
Gerite der Echodia-Serie beobachtet werden, um den normalen Betrieb zu iiberpriifen. Wenn ein abnormales
Verhalten beobachtet wird, konnen zusétzliche Manahmen erforderlich sein, wie z. B. die Neuausrichtung oder
Neupositionierung der Echodia-Produktreihe.
b) Oberhalb des Frequenzbereichs von 150 kHz bis 80 MHz sollten die Feldstdrken weniger als 3 V/m betragen.

Empfohlene Abstinde zwischen tragbaren und mobilen HF-Gerdten und dem Messgerét

Echodia

Die Gerite der Echodia-Reihe sind fiir den Einsatz in einer elektromagnetischen Umgebung vorgesehen, in der

gestrahlte HF-Interferenzen kontrolliert werden. Der Kunde oder Benutzer des Gerits kann dazu beitragen, elektro-
magnetische Stérungen zu vermeiden, indem er einen Mindestabstand zwischen tragbaren und mobilen HF-Kommu-
nikationsgeraten (Sendern) und Geréten der Echodia-Serie einhélt, wie unten empfohlen, basierend auf der maxi-
malen Sendeleistung des Kommunikationsgeréts.

Maximale . . .

Nennaus- Trennungsabstand in Abhéngigkeit von der Frequenz des Senders (in m)

gangsleistung des | | 50,1 gonp, 80MHz - 800MHz 800MHz - 2,5GHz

Senders (in W)

0.01 0.117 0.117 0.233

0.1 0.369 0.369 0.737

1 1.167 1.167 2.330

10 3.690 3.690 7.368

100 11.67 11.67 23.300
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Technische Daten 8.3 Hersteller

Fiir Sender, deren maximale Nenn-Sendeleistung oben nicht angegeben ist, kann der empfohlene Trennungsabstand
d in Metern (m) anhand der fiir die Frequenz des Senders geltenden Gleichung geschétzt werden, wobei P die maxi-
male Sendeleistung des Senders in Watt (W) nach Angaben des Senderherstellers ist.

ANMERKUNG 1 Bei 80 MHz und 800 MHz gilt der Trennungsabstand fiir den hochsten Frequenzbereich.
ANMERKUNG 2 Diese Richtlinien sind mdglicherweise nicht in allen Situationen anwendbar. Die elektromag-
netische Ausbreitung wird durch Absorption und Reflexionen von Strukturen, Gegenstéinden und Personen bee-
influsst.

8.2.1 CE-Erklirung

ELECTRONIQUE DU MAZET kann die CE-Erklirung fiir dieses Gerit auf Anfrage zur Verfiigung stellen.

Die erste Anbringung der medizinischen CE-Kennzeichnung unter der Verantwortung des Unternehmens Electro-
nique du Mazet erfolgt im Oktober 2019. Zuvor wurde die CE-Kennzeichnung fiir dieses Produkt von der Firma ECHO-
DIA angebracht.

8.3 Hersteller

Electronique du Mazet ist ein Unternehmen mit Sitz im Herzen des Zentralmassivs. Urspriinglich ein einfacher Hers-
teller von elektronischen Karten, hat es im Laufe der Jahre seine eigene Marke fiir medizinische Geréte entwickelt.

Heute erforscht, entwickelt, fertigt und vertreibt Electronique Du Mazet Gerite fiir die Pressotherapie, Depressothe-
rapie und Elektrotherapie (urologische Rehabilitation). Zu Electronique du Mazet gehort auch die Marke Echodia, die
iiber ein eigenes F&E-Biiro verfiigt, das sich auf die funktionelle Erforschung im Bereich der HNO-Heilkunde und der
Neurowissenschaften spezialisiert hat. Sie entwickelt mehrere Hormessgeréte, die speziell auf die Bediirfnisse von HNO-
Arzten und anderen Fachleuten des Gesundheitswesens (Audiologen, Schul- und Betriebsirzte, Hausérzte, Krankenhiu-
ser usw.) zugeschnitten sind.

Fiir weitere Informationen konnen Sie uns gerne kontaktieren.

SAS Electronique du Mazet Echodia
(Produktion/Kundendienst) (Unterstiitzung / F&E )
ZA, route de Tence 20, avenue de 1'Agriculture
43520 Le Mazet-Saint-Voy 63100 Clermont-Ferrand
FRANKREICH FRANKREICH
Tel : +33 (0)4 71 65 02 16 TéL : +33 (0)4 73 91 20 84
Fax : +33 (0)4 71 65 06 55 www.echodia.fr
www.electroniquedumazet.com E-Mail: contact@echodia.fr
facebook.com/electroniquedumazet E-Mail: support@echodia.fr
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Lexikon

DPMCDéphasage
DPOAEProducts
Shift-OAEDéphase

DPgrammeGraphique
DP-Gramm

TEOAE

PEApPotentiels
ABRAuditorisch evozierte

ASSRAuditory

PEO
VEMPPotentiels
ECochG

PACPotentiel
APAktionspotenzial

PSPotentiel
SP

ORLOto-Rhino-Laryngologie

dB

des Potentiels Microphoniques Cochléaires
Phasenverschiebung des cochledren mikrofonischen Potenzials

de Distorsion des Otoémissions Acoustiques
Verzerrungsprodukt Otoakustische Emission

der akustischen Verzerrungsprodukte
Phasenverschiebung des Verzerrungsprodukts Otoakustische Emission

des Produits de Distorsion des Otoémissions Acoustiques
Verzerrungsprodukt Otoakustische Emission Grafik

Akustische Oto-Emissionen in der Ubergangsphase
Transient-evozierte otoakustische Emissionen

Evoqués Auditifs précoces
Hirnstamm-Reaktionsmuster

Steady-State-Reaktionen

Potentiels Evoqués Otolithiques
Otolithisch evozierte Potenziale

Evoqués Vestibulaires Myogéniques
Vestibulér evozierte myogene Potenziale

Elektro-CochléoGraphie
Elektro-CochléoGraphie

Action Composé
Zusammengesetztes Aktionspotenzial

de Sommation
Summationspotential

ENTEar-Nose-Throat

Dezibel
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ELECTRONIQUE DU MAZET

ZA ROUTE DE TENCE
43520 LE MAZET SAINT VOY

Tél:+334 716502 16
Mail : sav@electroniquedumazet.com

Ihr Handler / Vertreiber :

4 )
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Garantieschein

Dieses Formular muss innerhalb von 15 Tagen nach Installation oder Erhalt des Geriits an
Electronique du Mazet zuriickgeschickt werden.

Organisation: .........ecceeevveerieerieenieenieeneeeieeseveeeees

AALESSE. e

erklért, dass er das Gerét ...........ccceeee. 11 R in funktionstiichtigem Zustand erhalten
hat.

Ich habe alle notwendigen Anweisungen fiir die Verwendung, Wartung, Pflege usw. erhalten.

Ich habe die Gebrauchsanweisung gelesen und die Garantie- und Servicebedingungen zur
Kenntnis genommen.

Sollte dieses Formular nicht innerhalb eines Monats nach der Lieferung vollstindig ausgefiillt
und unterschrieben bei Electronique du Mazet oder seinen Vertriebspartnern eingehen, ist
Electronique du Mazet von jeglicher Verantwortung hinsichtlich der Garantie und des
Kundendienstes oder jeglicher anderer Folgen, die sich aus dem Missbrauch des Gerits ergeben,
befreit.

Erledigt unter .........ccocevvevenieneenennene. auf ............

Unterschrift
Benutzer:

Thr Héndler :

Zuriickzuschicken an:
Electronique du Mazet

ZA, route de Tence

43520 Le Mazet-Saint-Voy




