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Demencja i ubytek stuchu: nowa rola protetykéw stuchu w systemie opieki zdrowotnej
Agnieszka Szczepek

Charité Universitaetsmedizin Berlin, Klinika Larynkgologii, Zaklad Badan Naukowych,
Charitéplatz 1, 10117 Berlin, Niemcy

Od 2024 roku zawdd protetyka stuchu zostat witgczony do zawoddw medycznych i systemu
opieki zdrowotnej w Polsce. Jednym z waznych celéw opieki zdrowotnej jest zapobieganie
rozwojowi chorob, i wszystkie dyscypliny ochrony zdrowia powinny wspodlnie dgzy¢ do
osiggniecia tego celu. Jedng z budzacych lek i nieuleczalnych choréb dotykajgcych do 25%
osob starszych w krajach uprzemystowionych jest demencja. Niedawny przeglad
systematyczny (metaanaliza) z 2017 roku zidentyfikowat nowe czynniki ryzyka rozwoju
demencji - wsrod nich po raz pierwszy uwzgledniono ubytek stuchu jako taki czynnik. Analizy
z 2024 r. wykazaty, ze niedostuch jest najwazniejszym czynnikiem ryzyka rozwoju demenciji.
Co ciekawe, badania wykazaty, ze nawet niewielki ubytek stuchu u oséb w wieku od 45 do 65
lat moze przyczyni¢ sie do pozniejszego rozwoju otepienia, ale stosowanie aparatow
stuchowych lub implantow $limakowych moze zapobiec lub spowolni¢ rozwdj demencji.
Mechanizm, w ktérym ubytek stuchu przyczynia sie do demencji jest zlozony: zostang
przedstawione trzy gtdwne hipotezy takiego mechanizmu. Ponadto przedstawione zostang
wyniki badan klinicznych przeprowadzonych w celu pomiaru zmian poznawczych po
wszczepieniu implantu slimakowego lub po dopasowaniu aparatu stuchowego. Protetyka
stuchu nie tylko przywraca jakos¢ zycia, ale takze spetnia wazny cel ochrony zdrowia,
zapobiegajgc rozwojowi choréb poznawczych. Protetycy stuchu powinni informowac
pacjentow i ich rodziny o niebezpieczenstwie zwigzanym z nieleczeniem ubytku stuchu i
oferowac stosowne rozwigzania.



Kluczowe elementy i innowacje w chirurgicznym leczeniu réznych typéw niedostuchu

Piotr H. Skarzynski " %3 Katarzyna B. Cywka '

"Swiatowe Centrum Stuchu , Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu , Kajetany/Warszawa
2Instytut Narzgdéw Zmystoéw, Kajetany

SCentrum Stuchu i Mowy Medincus

Niedostuch jest jednym z najczestszych probleméw zdrowotnych na sSwiecie, znaczgco
wptywajgcym na jakos¢ zycia pacjentéw. Wspotczesne podejscie do chirurgicznego leczenia
niedostuchu obejmuje szerokg game technologii implantacyjnych, ktére sg dostosowane do
roznych typow uszkodzenia stuchu. Wsrod najwazniejszych rozwigzan wyrdznia sie implanty
Slimakowe, implanty na przewodnictwo kostne, implanty ucha srodkowego oraz implanty
pasywne.

Celem prezentacji jest przedstawienie wspoétczesnych mozliwosci, wychodzacych naprzeciw
oczekiwaniom pacjentow. Analizie zostang poddane procesy zwigzane z adekwatnym
procesem diagnostycznym, wyborem techniki operacyjnej oraz oceniony zostanie efekt
pooperacyjny. Przedstawione zostang zatozenia i wstepne efekty pionierskich operaciji
przeprowadzonych w 2024 roku w zakresie implantu w petni wszczepialnego oraz implantéw
stuchowych ucha srodkowego i wykorzystujgcych przewodnictwo kostneszy implant
Slimakowy zostat wszczepiony w Polsce w 1992 roku. Ponad 30 lat to okres wprowadzania
nowych technologii, a takze weryfikacji ich zastosowania u réznych grup pacjentéw. Celem
prezentacji jest przedstawienie dtugoterminowych wynikéw zastosowania roznych typow
implantow (slimakowych, ucha srodkowego, na przewodnictwo kostne) dedykowanych
réznym grupom pacjentéw. Dodatkowo przedstawione zostang trendy i nowosci, ktore zostaty
wprowadzone lub ktére bedg wkrétce dostepne na rynku. Rezultatem bedzie przedstawienie
konkretnych przypadkow klinicznych w taki sposob, aby stuchacze mogli uzyska¢ wiedze, w
jaki sposob postepowac podczas diagnostyki oraz procedury chirurgicznej.



Diagnostyka neuropatii stuchowej i innych zaburzen pozaslimakowych

Krzysztof Kochanek
Swiatowe Centrum Stuchu , Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu , Kajetany/Warszawa

Audiometria impedancyjna jest badaniem obiektywnym stuchu, ktére jest rozpowszechnione
w praktyce klinicznej bardzo szeroko. Badanie to obejmuje tympanometrig, testy trgbki
stuchowej oraz badanie odruchu strzemigczkowego. Pomimo do$¢ dtugiej historii stosowania
tej metody w praktyce klinicznej w dalszym ciggu niewystarczajgca jest wiedza na temat
mechanizmow odruchu strzemigczkowego oraz mozliwosci wykorzystania badania odruchu
strzemigczkowego w rozpoznawaniu roznego rodzaju zaburzen stuchu. W wyktadzie zostang
przedstawione podstawy badania odruchu strzemigczkowego oraz zastosowanie kliniczne
tego testu, w tym réwniez w codziennej praktyce protetyka stuchu.



Trudnosci w diagnostyce niedostuchéw niskoczestotliwosciowych u dzieci

Michat Karlik
Katedra i Klinika Foniatrii i Audiologii Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu

Najczesciej spotykanym u dzieci rodzajem niedostuchu jest niedostuch typu
przewodzeniowego. Mozna go rozpozna¢ w oparciu ocene kliniczng i badania audiologiczne.
Niedostuchy odbiorcze, a zwlaszcza niskotonowe, stanowig juz wigksze wyzwanie w
diagnostyce.

Przedstawiony zostanie przypadek 6-letniej dziewczynki, ktéra przyjeta zostata do Kliniki
Foniatrii i Audiologii w celu przeprowadzenia badan diagnostycznych z powodu zaburzen
rozumienia mowy od okoto p6t roku. W dotychczas wykonanych badaniach obiektywnych
stuchu wykazano prawidtowe progi stuchowe, przy badaniach subiektywnych dziewczynka
stabo wspotpracowata.

Omoéwione zostang wyniki poszczegdlnych wykonanych badan audiologicznych, w tym
potencjatdw stuchowych wywotanych z pnia mézgu (ABR), audiometrii impedancyjnej,
otoemisji akustycznej, stuchowych potencjatéw wywotanych stanu ustalonego (ASSR),
audiometrii tonalnej. Przedstawiona zostanie ich skutecznos¢ przy wykrywaniu tego typu
niedostuchéw oraz mozliwosci zmiany parametrow urzadzen, ktore mogg pomoc w
rozpoznaniu tego typu zaburzenia stuchu.



Badania profilaktyczne stuchu u oséb po 70. roku zycia — dlaczego sg wazne i potrzebne

Anna Sinkiewicz
Katedra Otolaryngologii, Foniatrii i Audiologii, Uniwersytet im. M. Kopernika w Toruniu,
Collegium Medicum w Bydgoszczy

Badania stuchu sg w Polsce powszechnie dostepne dla kazdej grupy wiekowej. Problem
niedostuchu dotyczy jednak przede wszystkim osob w wieku senioralnym i jest jedng z
powazniejszych niesprawnosci w geriatrii. Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO)
niedostuch po 70. roku zycia moze wystepowac u 75% osob. Jest nastepstwem naturalnych
procesow starzenia narzadu stuchu, jak tez zaburzen krgzenia mézgowego, uktadu sercowo-
naczyniowego, zaburzen przemiany materii, hatasu oraz dziatania lekow. Procesy starzenia
mogg powodowac zmiany na kazdym odcinku drogi stuchowej i by¢ przyczyng niedostuchu,
szumow usznych, a takze usposabia¢ do zaburzen poznawczych i dementywnych, co
potwierdzajg badania osrodkowego przetwarzania bodzca stuchowego (CAPD). Specjalisci
zajmujacy sie stuchem doceniajg korzysci wynikajgce z wczesnego wykrywania i zaopatrzenia
niedostuchu u senioréw. Aktualne badania potwierdzajg, ze protezowanie stuchu u oséb w
wieku podesztym poprawia ogélne funkcjonowanie pacjentéw, ich relacje z bliskimi, zwigksza
ich zdolnos¢ komunikaciji, poczucie bezpieczenstwa i niezaleznosci oraz kondycje psychiczna.
Wraz z wydtuzajgcym sie wiekiem problem w petni aktywnego uczestnictwa senioréw w zyciu
spotecznym, jak tez zawodowym jest bardzo istotny. Polska zajmuje ostatnie miejsce w
Europie pod wzgledem odsetka os6b z niedostuchem noszgcych aparaty stuchowe. Zatem
wiedza specjalistow nie zawsze przektada sie na swiadomos$¢ spoteczng oraz racjonalne
postepowanie profilaktyczne. Jak wiec przekona¢ pacjentéw, ze wczesne wykrycie ubytku
stuchu i odpowiednie leczenie mogg poprawi¢ ogélng sprawnos¢ fizyczng, spoteczng i
umystowg? Na podstawie pozytywnych efektow badan przesiewowych stuchu w innych
grupach wiekowych mozna wnioskowa¢, ze systemowe badania profilaktyczne,
zorganizowana kampania informacyjna oraz indywidualne porady audiologow,
audiofonologéw i protetykéw stuchu sg istotng szansg poprawy tej sytuacii.



Koncepcja oceny rezerwy poznawczej za pomoca percepcji stuchowej

Maciej J. Wréobel, Maya Madhavan, Bartosz Lewandowski
Katedra Otolaryngologii i Onkologii Laryngologicznej CM UMK w Bydgoszczy

Obcigzenie pamieci (tzw. memory load) odnosi sie do ilosci informacji, ktére dana osoba musi
przechowywac i przetwarza¢ w swojej pamieci roboczej w danym momencie. Jest to istotne
pojecie w psychologii poznawczej i neurobiologii, ktére pomaga zrozumiec¢, jak mézg radzi
sobie z przetwarzaniem i przechowywaniem informacji. W celu oceny takich zdolnosci
opracowano projekt badawczy polegajgcy na ocenie ludzkiej zdolnosci do wykrywania i
identyfikowania wielu sygnatéw dzwigkowych jednoczes$nie w hatasliwym Srodowisku.

Obecnie doktadna liczba bezposrednio i Swiadomie, a przede wszystkim jednoczesnie
postrzeganych bodzZzcow stuchowych nie jest znana, jednak badania sugerujag, Zze wynosi ona
od 3 do 5. Liczba ta rézni sie osobniczo i potencjalnie moze wskazywa¢ na zdolnos¢ do
przechowywania i przetwarzania ztozonych informacji, co jest powigzane z obcigzeniem
pamieci i procesami poznawczymi.

Eksperyment zaprojektowano w celu oceny obcigzenia stuchowego oraz okreslenia
maksymalnej liczby bodzcow stuchowych, ktére zdrowa osoba moze jednoczesnie
postrzegac. Uczestnikom przedstawiono uporzgdkowane nagrania akustyczne i proszono o
zidentyfikowanie doktadnej liczby prezentowanych bodzcéw stuchowych. Wyniki badania
pokazaty, ze uczestnicy z duzo wyzszg precyzjg potrafili zidentyfikowaé¢ do trzech dzwiekow
jednoczesnie, przy czym doktadnosé odpowiedzi stopniowo malata w przypadku czterech lub
wiecej dzwiekow. Zaskakujgco, wyniki ponizej 3, byly rowniez obarczone btedami.

Ze wzgledu na ztozonosc¢ problemu samej percepcji dzwigkdw, jak i interpretacji odbieranych
informacji, na obecnym etapie mozna jedynie potwierdzi¢ zasadnos¢ takiego podejscia
diagnostycznego.



Stuch akustyczny i elektryczny: razem czy osobno?
Lorens A., Obrycka A., Skarzynski P.H., Skarzynski H.
Swiatowe Centrum Stuchu, Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu, Warszawa/Kajetany

Zachowanie stuchu dla niskich czestotliwosci dzieki metodzie wszczepienia implantu
slimakowego przez okienko okragte, opracowanej przez prof. Skarzynskiego, umozliwito
potgczenie resztkowego stuchu akustycznego z nowym stuchem elektrycznym w tym samym
uchu u pacjentéw z czesciowg gtuchotg. Zaobserwowano znaczgcg poprawe w identyfikaciji
stéw jednosylabowych — $rednio z 40% przed operacjg do 90% po 12 miesigcach uzytkowania
implantu w warunkach ciszy, a w hatasie z 5% do 65%. Wyniki te potwierdzajg dotychczas
niespotykane korzysci stuchowe u pacjentéow po implantacji.

Dalsze badania nad potgczeniem stuchu akustycznego i elektrycznego prowadzone byty u
pacjentéw z jednostronng gtuchotg i rowniez wykazaty korzysci po wszczepieniu implantu, w
tym poprawe rozumienia mowy w hatasie, lepszg zdolnos¢ lokalizacji dzwieku oraz
zmniejszenie subiektywnie odczuwanych trudnosci stuchowych.

W celu oceny percepcji mowy w hatasie zmierzono trzy efekty: redundancje binauralng, efekt
cienia gtowy oraz efekt ttumienia binauralnego. Testy lokalizacji dzwieku przeprowadzono w
komorze bezechowej, wykorzystujgc specjalnie zaprojektowany system 11 gtosnikéw
rozmieszczonych w pétokregu o srednicy 2 m w ptaszczyznie poziomej przed badanym.
Redukcje subiektywnie odczuwanych trudnosci stuchowych oceniano za pomocag
kwestionariusza APHAB.

Uzyskane wyniki wskazujg na potrzebe rozszerzenia kryteriow kwalifikacji do wszczepienia
implantu o nowych pacjentéw, zwtaszcza osoby z czesciowg i jednostronng gtuchota.
Rozszerzanie kryteriow stosowania implantéw slimakowych pozwala na objecie efektywna
pomocg nowe grupy pacjentéow (nowe grupy docelowe). W pracy przedstawiono mozliwosci
integracji stuchu akustycznego ze stuchem elektrycznym w nowych grupach docelowych.



Analiza akustyczna gtosu jako narzedzie oceny skutecznosci terapii niedostuchu

Karol Myszel

Centrum Stuchu i Mowy, Kajetany, Polska

Wielkopolskie Centrum Stuchu i Mowy Medincus, Konin, Polska
Wydziat Nauk o Zdrowiu, Akademia Nauk Stosowanych, Konin, Polskay

Niedostuch dotyczy duzej czesci populacji w Polsce i na $wiecie. Dane Swiatowej Organizadii
Zdrowia wskazujg, ze problem dotyczy okoto 6% populacji. Osoby z niedostuchem doznajg
wielu trudnoéci w zyciu codziennym, co czesto prowadzi do izolacji spotecznej, depresiji,
wycofania z zycia spotecznego lub demenciji. Istotnym problemem pogtebiajacym problem
komunikacji spotecznej oséb z niedostuchem sg towarzyszgce mu zmiany dotyczgce jakosci
gtosu (dysfonia audiogenna). Jak wynika z wielu badan prowadzonych na catym Swiecie, u
0s6b urodzonych z niedostuchem lub gtuchotg rozwéj gtosu przebiega w sposéb odmienny
niz u osob ze stuchem prawidtowym. Do zmian w charakterystyce akustycznej gtosu dochodzi
takze u oséb z niedostuchem nabytym w okresie postlingwalnym. Skala dysfonii zalezy od
rodzaju i gtebokosci niedostuchu oraz czasu jego trwania.

Analiza akustyczna gtosu oséb z niedostuchem wskazuje, ze w stosunku do 0sob ze stuchem
prawidtowym, zmiany obejmujg gtéwnie parametry opisujgce zmiany czestotliwosci,
amplitudy, obecnosé szumu, drzenia oraz nieregularnosci w gtosie. Interwencja audiologiczna
w formie zastosowania aparatow stuchowych lub wszczepienia implantu $limakowego,
powodujgc poprawe w zakresie sprzezenia zwrotnego stuchowo-gtosowego, prowadzi do
poprawy parametrow gtosu w ocenie obiektywnej, a takze wyrazniej poprawy jego cech w
ocenie subiektywnej. Poprawe obserwuje sie juz w kilka miesiecy od zastosowania
interwencji, a jej stopien rosnie wraz z uptywem czasu i postepem rehabilitaciji.

Analiza akustyczna gtosu moze stanowi¢ zatem cenne i czute narzedzie opisujgce zmiany
gtosu u pacjentéw z niedostuchem na poszczegolnych etapach leczenia, a przez to pozwala
oceni¢ skutecznos¢ zastosowanej terapii i korzysci stuchowej pacjenta.



Progi styszenia a sprawnos¢ fizyczna u oso6b starszych

Sylwia Kolasa
Department of Health and Function, Western Norway University of Applied Science, Bergen,
Norway

Utrata stuchu dotyczy duzej czesci starszej populacji, w tym 40% osob w wieku 65+ oraz 70%-
90% oso6b powyzej 85. roku zycia. Ubytek stuchu jest zwigzany z wieloma negatywnymi
konsekwencjami, takimi jak demencja, spadek zdolnosci poznawczych, izolacja spoteczna,
zmniejszona sprawnosc fizyczna oraz zwiekszone ryzyko upadkow. Celem tego badania byto
zbadanie zwigzku miedzy progiem stuchu a obnizong sprawnos¢ fizyczng u oséb starszych.
Badanie przekrojowe oparte na danych z Trgndelag Health Survey (HUNT4) w Norwegii
obejmowato osoby powyzej 70 roku zycia (N=4 101), ktére wykonaty audiometrie i ocene
rébwnowagi przy uzyciu Short Physical Performance Battery (SPPB), ocenianej w skali od 0
(najgorszy wynik) do 12. Prog stuchu obliczono jako $rednig tonalng (PTA). Zastosowano
modele regresji liniowej, aby zbada¢ zwigzki miedzy progami stuchu w najlepszym i
najgorszym uchu a sprawnoscia fizyczng, uwzgledniajgc wiek, pte¢, wyksztatcenie, cukrzyce
i choroby sercowo-naczyniowe. Prég stuchu analizowano w krokach po 10 dB.

Analiza wykazata istotne statystycznie powigzania miedzy wyzszym progiem stuchu a
nizszymi wynikami SPPB, zaréwno w najlepszym uchu (b = -0,296; 95% CI: -0,343 do -0,249;
P < 0,001), jak i w najgorszym uchu (b = -0,229; 95% CI: -0,270 do -0,189; P < 0,001).
Badanie wykazato, ze wyzszy prog stuchu wigze sie z obnizong wydolnoscig fizyczng,
zwtaszcza w przypadku najlepszego ucha. Wyniki te podkreslajg znaczenie oceny sprawnosé
fizycznej u 0s6b z utratg stuchu w celu zmniejszenia ryzyka upadkéw i niepetnosprawnosci.



Branzowe Centrum Umiejetnosci w dziedzinie Protetyki Stuchu Instytutu Fizjologii i
Patologii Stuchu — placowka oswiatowa realizujgca koncepcje doskonatosci zawodowej

Edyta Pitka

Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu, Swiatowe Centrum Stuchu, Zaktad Audiologii
Eksperymentalnej, Warszawa/Kajetany

Branzowe Centrum Umiejetno$ci w dziedzinie Protetyki Stuchu instytutu Fizjologii i Patologii
Stuchu

Branzowe Centrum Umiejetnosci w dziedzinie Protetyki Stuchu Instytutu Fizjologii i Patologii
Stuchu (BCU) jest niepubliczng placéwkg oswiatowg, wpisang do rejestru Szkot i Placowek
Oswiatowych (RSPO 483211). BCU powstato w ramach przedsiewziecia ,Utworzenie
Branzowego Centrum Umiejetnoéci w dziedzinie protetyki stuchu na terenie Swiatowego
Centrum Stuchu Instytutu Fizjologii i Patologii Stuchu prowadzgcego Policealng Szkote
Audiologii w Kajetanach”, ktore jest realizowane w ramach komponentu A ,Odpornosc i
konkurencyjno$¢ gospodarki” Krajowego Planu odbudowy i Zwigekszenia Odpornosci — numer
umowy KPO/23/1/BCU/U/0038. Partnerem Branzowym Instytutu Fizjologii i Patologii Stuchu
w tym Przedsiewzieciu jest Polskie Stowarzyszenie Protetykéw Stuchu, a Partnerem
Dodatkowym Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego z Poznania. Organem
kolegialnym BCU jest Rada Branzowego Centrum Umiejetnosci w dziedzinie Protetyki Stuchu
Instytutu Fizjologii i Patologii Stuchu, w sktad ktorej wchodzg przedstawiciele Lidera, Partnera
Branzowego, Partnera Dodatkowego, Wojewodzkiej Rady Rynku Pracy i Powiatowej Rady
Rynku Pracy.

Celem nadrzednym wspomnianej placowki oswiatowej jest przygotowanie kadr na potrzeby
nowoczesnej gospodarki poprzez zapewnienie przestrzeni dla innowacyjnej i trwatej
wspotpracy biznesu z edukacjg zawodowg, a takze wdrozenie koncepcji doskonatosci
zawodowej w polskim systemie ksztatcenia zawodowego na podobienstwo europejskich
centréw doskonatosci zawodowych (CoVes - Centres of Vocational Excellence). W ramach
Przedsiewziecia realizowane bedg bezptatne szkolenia dla nauczycieli zawodu (trzy kursy po
15 h), oséb zwigzanych z dziedzing Protetyki Stuchu w wieku od 25 do 64 r. Z. (siedem kursow
po 30 h) oraz stuchaczy i studentéw z dziedziny Protetyki Stuchu w wieku od 18 do 24 r. z.
(osiem kursow po 30 h). Szkolenia bedg uruchamiane sukcesywnie, wedle biezgcego
zainteresowania oraz po zebraniu sie odpowiedniej liczby uczestnikow. Wszystkie informacje
zwigzane z rekrutacjg i dofinansowaniem do kosztéw podrdzy/noclegu znajdujg sie na stronie
https://bcu-protetyka.ifps.org.pl/.



BCU

Polskie Stowarzyszenie Protetykéw Stuchu w Branzowym Centrum Umiejetnosci z
Protetyki Stuchu

Iwona Krol

PSPS Polskie Stowarzyszenie Protetykow Stuchu



BCU

Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu w Branzowym Centrum
Umiejetnosci z Protetyki Stuchu
Dorota Hojan-Jezierska, Olgierd Stieler

Zaktad Protetyki Stuchu Katedry Biofizyki Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu



Wysiekowe zapalenie ucha srodkowego - strategie postepowania

Jarosfaw Szydtowski

Katedra Otolaryngologii, Chirurgii Glowy i Szyi oraz Onkologii Laryngologicznej Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu



Hatas na oddziale intensywnej terapii noworodka jako czynnik ryzyka uszkodzenia
stuchu.

Katarzyna Wroblewska-Seniuk

I Klinika Neonatologii, Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

Natezenie hatasu na oddziatach intensywnej terapii noworodka (NICUs) znacznie
przekracza zalecenia American Academy of Pediatrics oraz European Pediatric Association.
Wytyczne wskazuja, iz Sredni poziom natezenia dzwiekéw w NICU nie powinien przekraczac
poziomu 45 dB, jednak jest to niezwykle trudne do osiggniecia.

Hatas jest bardzo szkodliwy dla nhoworodkéw urodzonych przedwczesnie, u ktérych
osrodkowy uktad nerwowy jest bardzo niedojrzaty. Powoduje ostre zaburzenia dotyczgce
miedzy innymi czynnosci serca i oddechu, wptywa réwniez niekorzystnie na dtugofalowy
rozwdj dzieci i moze prowadzi¢ do trwatych uszkodzen stuchu.

Konieczne jest podejmowanie roznorodnych dziatan, majgcych na celu zmniejszenie
hatasu na oddziatach intensywnej terapii noworodka, Potrzebne sg réwniez badania
oceniajgce wptyw redukcji hatasu w NICU na rozwdj, funkcje narzadu stuchu oraz zdrowie
noworodkéw urodzonych przedwczesnie.

Nalezy pamietaC, ze zupetna cisza nie jest optymalnym rozwigzaniem. Noworodki
urodzone przedwczesnie wymagajg odpowiedniej stymulacji narzgdu stuchu, bodzcami
dzwiekowymi o prawidtowym natezeniu.



Implanty ucha srodkowego — aspekty fizyczne i kliniczne

Anna Ratuszniak’, Artur Lorens’, Piotr H. Skarzynski "% Henryk Skarzynski

" Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu, Swiatowe Centrum Stuchu, Warszawa/Kajetany
2 Instytut Narzgdéw Zmystow, Kajetany

Mozliwosci protezowania stuchu w dobie dostepnych dzis rozwigzan technologicznych
obejmujg szerokg game urzadzeh. Dobdr optymalnego rozwigzania podyktowany jest gtéwnie
czynnikami audiologicznymi, z naturalng tendencjg do stosowania w pierwszej kolejnosci
rozwigzan niewymagajgcych ingerencji chirurgicznej oraz ponoszenia ryzyka. Istniejg jednak
sytuacje, w ktérych pacjenci z réoznych wzgledéw nie mogg dtugoczasowo i skutecznie
korzystac z aparatow stuchowych. W takich sytuacjach do rozwazenia pozostajg urzgdzenia
wszczepialne, w tym implanty ucha srodkowego, ktére w Polsce dostepne sg od ponad 20 lat.
W systemach tego typu sygnat akustyczny odbierany ze $rodowiska poprzez mikrofony
procesora dzwieku przesytany jest na drodze indukcyjnej do czesci wszczepionej,
zaopatrzonej w drgajgcy przetwornik, ktory zamienia go w wibracje przenoszone do
wybranych struktur ucha srodkowego. Historia grupy protez stuchu nazywanej implantami
ucha srodkowego rozpoczeta sie od prob kompensowania niedostuchdéw odbiorczych,
jednakze dynamiczny rozwoj tej dziedziny pozwala aktualnie korzystac z rozwigzan tego typu
rowniez w przypadku niedostuchow przewodzeniowych i mieszanych. W pracy przedstawiony
zostanie rys historyczny implantéw ucha srodkowego, budowa i zasada dziatania oraz
wskazania do stosowania w praktyce kliniczne;j.



Tinnitus management - stan obecny, cele na przysztos¢

Andrzej Wicher

Katedra Akustyki, Wydziat Fizyki i Astronomii, Uniwersytet im. Adama Mickiewicza w Poznaniu

Tinnitus management odnosi sie do szeregu dziatan w zakresie diagnostyki, leczenia i
rehabilitacji szuméw usznych. Nalezy stwierdzic¢, ze zainteresowanie problematykg szumow
usznych rosnie wrecz lawinowo. Pojawia sie coraz wiecej prac naukowych, rzetelnie
analizujgcych tematyke tinnitusa, lecz réwnolegle pojawiajg sie niestety nienaukowe
doniesienia, szczegolnie w kontekscie ,leczenia” i rehabilitacji szuméw usznych. Duzym
wyzwaniem jest wnikliwa analiza poszczegolnych metod, ich uporzadkowanie i odrzucenie
tych, ktore nie przynoszg zadnych korzysci, a niekiedy mogacych potencjalnie dziataé
niekorzystnie, lub wrecz szkodzi¢. Istnieja organizacje/instytucje, ktére podejmujg sie
uporzgdkowania w zakresie metod diagnostyki, leczenia i rehabilitacji szumoéw usznych,
opracowujgc wytyczne ktdre majg pomoc specjalistom zajmujgcym sie tematykg tinnitusa.
Celem tego referatu jest przestawienie aktualnego, stanu w zakresie tinnitus management i
dyskusji nad potencjalnymi, dalszymi kierunkami rozwoju.



Szumy uszne u pacjentow z guzem kata mostowo-mézdzkowego.

Dariusz Komar " 2, Teresa Michalska-Piechowiak? Joanna Marchlewska?, Patryk
Niewinski?, Maja Wrotkowska?, Wojciech Golusinski?

'Zaktad Protetyki Stuchu Katedry Biofizyki Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu

’Katedra i Klinika Chirurgii Gtowy, Szyi i Onkologii Laryngologicznej Uniwersytetu Me-
dycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu;

Najczestszym pierwszym objawem guzow kata mostowo mozdzkowego jest jednostronny
szum uszny. Taka dolegliwos¢ powinna by¢ zawsze sygnatem do rozpoczecia diagnostyki
zmian w OUN w tym szczegdlnie wykluczenia guza kata mostowo -mézdzkowego.

Cel

Celem pracy byta analiza objawow subiektywnych u pacjentéw z rozpoznanym guzem kata
mostowo-mézdzkowego przed i po leczeniu radioterapig oraz przed i po zastosowaniu
aparatu stuchowego.

Materiat

Grupe stanowi 95 pacjentdéw z rozpoznanym jednostronnym guzem kata mostowo
moézdzkowego w wieku od 18 do 86 roku zycia. Pacjenci w Wielkopolskim Centrum Onkologii
byli zakwalifikowani do leczenia metodg Cyber Knife w zaleznosci od wielkosci guza i
nasilenia objawow subiektywnych.

Metodyka

Pacjenci objeci leczeniem byli poddani analizie objawow subiektywnych na podstawie
przygotowanej ankiety przed i po leczeniu. Porownano wyniki przed leczeniem oraz przy-
najmniej po 3-6 miesigcach od pierwszej radioterapii oraz pét roku po zastosowaniu aparatéw
stuchowych.

Whnioski

Zdecydowana wiekszosc¢ pacjentow ocenita leczenie za skuteczne. Pacjenci odczuli poprawe
w ucigzliwosci szumu usznego po cyberknife. Réwniez ci, u ktérych zastosowano po radio-
terapii aparat stuchowy z generatorem dzwieku ocenili jego dziatanie za istotnie poprawiajgce
stan stuchu oraz tagodzgce szum uszny.



Wspétpraca protetyka stuchu z dzieckiem. Doswiadczenia psychologa klinicznego

Agnieszka Pilarska

Katedra i Klinika Foniatrii i Audiologii Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu

Wspdtpraca protetyka stuchu z dzieckiem wymaga nie tylko specjalistycznej wiedzy
technicznej, ale takze umiejetnosci psychologicznych i pedagogicznych. Dzieci z wadami
stuchu czesto doswiadczajg trudnosci adaptacyjnych, leku przed nowymi sytuacjami oraz
probleméw w komunikacji, co moze utrudnia¢ proces dopasowania i akceptacji aparatéw
stuchowych lub implantow. Kluczowg role w tym procesie odgrywa réwniez system rodzinny,
w ktorym funkcjonuje dziecko. W wystgpieniu oméwione zostang najczestsze wyzwania w
pracy protetyka stuchu z dzieCmi oraz strategie utatwiajgce wspoiprace, oparte na
doswiadczeniach psychologa klinicznego.



Praktyczne aspekty diagnostyki tagodnych napadowych potozeniowych zawrotéow
glowy w praktyce lekarskiej

Krzysztof tasinski
Gabinet Laryngologiczny Krzysztof tasifiski w Koninie

Wstep:

tagodne napadowe potozeniowe zawroty gtowy sg jedng z najczestszych przyczyn zawrotow
gtowy, ich czestos¢ rosnie z wiekiem pacjentow. W diagnostyce otoneurologicznej stosujemy
manewry diagnostyczne Dix-Hallpike’'a oraz Supine Roll Test dla zdiagnozowania otolitow we
wszystkich kanatach pétkolistych btednika. BPPV jest chorobg przebiegajgcg w postaci
atakow, co sprawia ze pacjent moze trafi¢ do lekarza w okresie miedzy atakami, kiedy choroba
jest nieaktywna i podczas testow w gabinecie mozna nie stwierdzi¢ juz charakterystycznego
oczoplgsu ze zmiany potozenia.

Cel:

Celem pracy byta ocena skutecznosci diagnostyki BPPV na odlegtos¢ przy uzyciu smartfonu.
Materiat i metody:

Przeglad bazy pacjentéw wiasnych Pracowni Otoneurologii i Videonystagmografii w Koninie,
pod katem mozliwosci diagnostyki BPPV z uzyciem smartfonu, ,na odlegtos¢’.

Wyniki:

W dokonanym przegladzie pacjentéw wtasnych Pracowni Otoneurologii i Videonystagmografii
w Koninie wykazano wysokg uzyteczno$¢ wykorzystania smartfonu w diagnostyce BPPV na
odlegtosc.

Whnioski:

W dobie nowoczesnych technologii diagnostyka pacjentow z BPPV na odlegtos¢ jest jak
najbardziej mozliwa i praktyczna, w sytuacji kiedy w czasie ataku pacjent nie moze dostac sie
do lekarza, lub mieszka daleko od osrodka ktory zajmuje sig takg diagnostyka.



Potencjaty korowe z wolnego pola (Aided Corticals) - doswiadczenia wtasne

Matgorzata Nowak, Elzbieta Dudek, Michat Karlik
Katedra i Klinika Foniatrii i Audiologii Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu

Prawidtlowa walidacja ustawien aparatu stuchowego Iub implantu $limakowego jest
kluczowym etapem procesu ich dopasowania. Istotne jest, aby oceni¢, czy pacjent jest w
stanie skutecznie odbiera¢ sygnat mowy. U dorostych mozna zastosowac standardowy
pomiar zysku w wolnym polu. Jednak u matych dzieci oraz pacjentow niewspétpracujgcych
tradycyjne metody audiometryczne bywajg trudne do przeprowadzenia.

Badanie potencjatéw stuchowych w wolnym polu umozliwia obiektywng ocene skutecznosci
zastosowanego wzmochnienia.

Autorzy przedstawiajg pierwsze dosdwiadczenia zwigzane z wykorzystaniem urzgdzenia Aided
Corticals w ocenie stuchu u pacjentéw korzystajgcych z aparatéw stuchowych lub implantow
Slimakowych. W badaniu wykorzystano sygnat ManU-IRU, ktéry umozliwia analize reakgc;ji
korowych na dzwiekowe bodzce mowy. Wstepne wyniki sugerujg, ze metoda ta moze
stanowi¢ wartoSciowe narzedzie wspomagajgce proces dopasowania urzgdzen
wspomagajacych styszenie, zwtaszcza w populacji pacjentéw, u ktérych standardowe metody
diagnostyczne sg ograniczone.

Dalsze badania nad zastosowaniem potencjatéw korowych z wolnego pola mogg przyczyni¢
sie do optymalizacji strategii dopasowania aparatéw stuchowych i implantow slimakowych, co
w konsekwencji moze poprawi¢ skutecznosc¢ rehabilitacji stuchu.



Rozbiezne wyniki badan stuchu u dzieci - a moze gtuchota psychogenna

Maftgorzata Nowak, Michat Karlik
Katedra i Klinika Foniatrii i Audiologii Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu

Psychogenne zaburzenia stuchu okreslane sg rowniez terminem gtuchota czynnosciowa.
Cechag charakterystyczng sg duze rozbieznosci w wynikach badan audiologicznych, a
zwlaszcza w audiometrii tonalnej, jak i pozniej rozbieznosci pomiedzy wynikami badan
subiektywnych i obiektywnych.

Celem pracy jest oméwienie trudnosci diagnostycznych zwigzanych z psychogennymi
zaburzeniami stuchu oraz podkreslenie roli wiasciwej procedury audiologicznej. Wykrycie
gtuchoty czynnosciowej wymaga doswiadczenia klinicznego, a wszelkie rozbieznosci w
wynikach badan audiometrycznych powinny wzbudzi¢ podejrzenie tego schorzenia. Kluczowe
znaczenie w diagnostyce majg ocena behawioralna, obserwacja pacjenta oraz wyniki badan
obiektywnych, takich jak audiometrii impedancyjnej, otoemisji akustycznej oraz rejestracja
stuchowych potencjatow wywotanych.

W niniejszej pracy autorzy prezentujg przypadki gluchoty psychogennej u dzieci, co skfonito
do takiego myslenia diagnostycznego oraz wyniki badan pozwalajgce na postawienia takiego
rozpoznania
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Ocena efektywnosci pomiaréw otoemisji akustycznej w warunkach rzeczywistych z
zastosowaniem sondy utatwiajacej pomiar w warunkach tta akustycznego firmy
PathMedical

Katarzyna Poniewierka "%, Olgierd Stieler’

'Zaktad Protetyki Stuchu, Katedra Biofizyki, Uniwersytet Medyczny im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu

Z|nterton.pl Sp. z 0.0.

Gtéwnym celem badania byto zwigkszenie efektywnos$ci rejestracji otoemisji akustycznych
poprzez jednoczesne uzycie mikrofonu wewnetrznego i zewnetrznego oraz wdrozenie
algorytmu redukcji szuméw tta (ANC). Przetestowano nowg metode eliminacji zaktécen
opracowang przez firme PathMedical, tgczacq filtracje adaptacyjng z filtrem o statych
parametrach, oraz zbadano wptyw lokalizacji mikrofonu zewnetrznego na jakos$¢ sygnatu.
Obecne metody akwizycji OAE napotykajg trudnosci przy nizszych czestotliwosciach ze
wzgledu na wysoki poziom szumdéw wewnetrznych, a w srodowiskach o podwyzszonym
hatasie, takich jak oddzialy intensywnej terapii noworodkéw, pomiary sg czesto niemozliwe.
Dotychczas jedynym sposobem poprawy stosunku sygnatu do szumu (SNR) byto zwiekszenie
liczby u$rednianych probek, co wydluzato czas badania. Poréwnanie z systemem
referencyjnym wykazato znaczng poprawe jakosci rejestracji otoemisji akustycznych,
szczegOlnie w warunkach zwiekszonego szumu. Sonda EP-LT okazata sie bardziej odporna
na zaktocenia, co przetozyto sie na skrocenie czasu badania oraz zwigekszenie liczby
prawidtowych wynikéw. Eksperymenty przeprowadzone w badaniu potwierdzity poprawe
poziomow SNR, szczegdlnie w zakresie niskich czestotliwosci, gdzie standardowe
usrednianie czesto okazuje sie niewystarczajgce do wyodrebnienia sygnatéw. Wykorzystanie
drugiego mikrofonu w sondzie EP-LT oraz algorytmu ANC umozliwito skuteczng redukcje
zaktdcen wywotanych hatasem otoczenia, nawet przy poziomie szumu siegajgcym 70 dB SPL.
Wyniki wskazujg, ze rozwigzanie to moze istotnie wptyng¢ na rozwodj metod rejestracji w
trudnych warunkach akustycznych.

Serdeczne podzigkowania kieruje dla firm Interton.pl Sp. z.0.0. oraz Path Medical Germany
GmbH za udostepnienie najnowszych rozwigzan i wsparcie techniczne.



Nadwrazliwos¢ stuchowa u dzieci - terapie zamiast stuchawek wygtuszajacych

Halina Paliwoda’, Oktawia Kos$cielska', Teresa Michalska-Piechowiak?

"Amed Aparaty Stuchowe i Centrum Audiologii,

’Katedra i Klinika Chirurgii Gtowy, Szyi i Onkologii Laryngologicznej Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

Nadwrazliwo$¢ stuchowa ang. hyperacusis to rodzaj obnizonej tolerancji na dzwieki ang. DST
decresed sound tolerance. Pacjenci odbierajg dzwieki o matym lub umiarkowanym natezeniu
jako gtosne lub bardzo gtosne. W badaniu audiometrycznym rejestrujemy obnizony prog
dyskomfortowego styszenia, LDL (loudness discomfortabele level) w przypadku audiometrii
tonalnej oraz zawezong dynamike styszenia. W przypadku nadwrazliwosci stuchowej
intensywnosc¢ dzwieku ma najwieksze znaczenie i odgrywa kluczowa role, bez wzgledu na kto
lub co generuje dzwigk.

Badanie przeprowadzone w Amed Centrum Audiologii w Poznaniu i Zalasewie wykazaty, ze
dzieci stosujgce stuchawki wygtuszajgce codziennie minimum 2-3 lata miaty obnizony prog
dyskomfortu LDL do poziomu 55-65 dB HL, co sugeruje, ze izolacja od dzwiekéw nie
rozwigzuje problemu nadwrazliwosci stuchowej, a nawet go nasila. Zamiast tego zalecono
potgczenie dwoch terapii: treningu stuchowego Neuroflow i terapii TRT polegajgcej na
stopniowym przyzwyczajaniu sie do dzwiekow poprzez ich kontrolowane eksponowanie oraz
jednoczesne odstawienie stosowanych stuchawek. Studium przypadkow 23 dzieci wykazato,
ze po roku stosowania zalecen dzieci przestaty odczuwac¢ nadwrazliwos¢ stuchowa,
zrezygnowaty ze stuchawek wygtuszajgcych, a badanie progu dyskomfortu LDL potwierdzito
normatywne odczuwanie intensywnosci dzwiekéw. Kluczowym elementem terapii byto
zrozumienie mechanizméw neurofizjologicznych lezgcych u podstaw nadwrazliwosci oraz
zmiana negatywnych reakcji na dzwieki. Wnioski sugerujg, ze stuchawki powinny byc¢
stosowane tylko w przypadku ochrony przed nadmiernym halsem, a nie jako $rodek
terapeutyczny w zdiagnozowanej nadwrazliwosci stuchowe;j.



Badania podtuzne emisji otoakustycznych w pierwszym roku zycia dziecka - studium
przypadku

Patrycja Grzesiuk, Wiestaw Wiktor Jedrzejczak
Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu, Swiatowe Centrum Stuchu

Wstep

Emisja otoakustyczna (OAE) jest obiektywng metodg oceny mikromechaniki slimaka oraz
diagnostyki narzgdu stuchu. Pomimo szeroko zgromadzonej wiedzy, nadal istniejg niejasnosci
dotyczace roéznych form patologii stuchu, zwtaszcza u niemowlat, u ktérych wczesne wykrycie
uszkodzenia moze znaczgco poprawic skutecznosc¢ interwencji terapeutyczne;j.

Cel

Celem badania byta ocena powtarzalnosci pomiaréw emisji otoakustycznych — przej$ciowej
(TEOAE), wywotanej znieksztatceniami intermodulacyjnymi (DPOAE) oraz spontanicznej
(SSOAE) — przeprowadzonych w pierwszym roku zycia dziecka.

Materiat i metody

Badaniem objeto jednego chtopca, u ktdrego wykonano 40 sesji pomiarowych obejmujgcych
pierwszy rok zycia. Pomiary przeprowadzano w odstepach okoto tygodniowych podczas snu
dziecka, rejestrujgc wartosci TEOAE, DPOAE i SSOAE. Analizie poddano zmiany pozioméw
emisji w czasie oraz zakresy wartosci skrajnych (najwiekszych i najmniejszych).

Wyniki

Zaobserwowano tendencje spadkowg poziomow emisji TEOAE i DPOAE wraz z wiekiem.
Ponadto emisje TEOAE osiggaly wyzsze wartosci na wyzszych czestotliwosciach w
poréwnaniu do nizszych. Stwierdzono istotng korelacje miedzy wartosciami emisji TEOAE i
DPOAE. Analiza powtarzalnosci wykazata wysokg stabilnos¢ pomiaréw zaréwno w krotkim,
jak i diugim okresie.

Whnioski

W pierwszym roku zycia poziomy emisji TEOAE i DPOAE ulegaja stopniowemu obnizeniu, co
moze by¢ zwigzane z procesami dojrzewania Slimaka lub zmianami w mechanizmach odbioru
dzwieku. Wysoka powtarzalnos¢ pomiaréw sugeruje, ze metody te cechujg sie dobrg
stabilnoscig diagnostyczng u niemowlat. Ponadto istotna korelacja miedzy TEOAE i DPOAE
wskazuje na ich potencjalne zastosowanie jako komplementarnych narzedzi w ocenie funkcji
Slimaka. Uzyskane wyniki potwierdzajg przydatnosc¢ emisji otoakustycznych w monitorowaniu
stanu stuchu niemowlat, podkreslajgc ich wartoS¢ w przesiewowych i diagnostycznych
badaniach stuchu.



Ocena jakosci zycia i efektow protezowania u pacjenta po obustronnej implantacji
slimakowej. Studium przypadku.

E. Nowik, A. Zwierz, A. Kozakiewicz-Rutkowska, A. Kubala-Owiesny, A. Sinkiewicz
Katedra Otolaryngologii, Foniatrii i Audiologii, Uniwersytet im. M. Kopernika w Toruniu,
Collegium Medicum w Bydgoszczy

Wstep: Sprzedaz stanowi nieodtgczny element w procesie protezowania. Nalezy podejmowac
préby zadbania o optymalizacje dziatan protetykow i zwiekszenia skutecznosci doboru
pomocy stuchowej pacjentom jej potrzebujgcym. Najlepszym sposobem na zdobycie uwagi i
ufnosci pacjenta, oprécz wykazania sie specjalistyczng wiedzg i zaangazowaniem, jest
opracowanie dobrego planu marketingowego.

Cel: Zbadanie wptywu wieku na sprzedaz aparatow stuchowych

Materiat i metoda: Zastosowano kwerende literatury oraz analize dokumentéw zrodtowych.
Postawiono hipotezy odnosnie réznic w preferencjach pacjentéw pod wzgledem wieku. Poza
tym przeprowadzono badanie ankietowe potencjalnych pacjentow w punkcie protetycznym,
ktore zostanie w najblizszym czasie opracowane i zestawione z doniesieniami autoréw z
ostatnich lat.

Spodziewane wyniki: Odmienne podejscie do konkretnych pokolen moze mie¢ pozytywny
wplyw na zadowolenie pacjenta w punkcie protetycznym. Wiek moze istotnie wptywac na
zachowania konsumenckie w gabinetach protetyki stuchu. Oczekiwania, upodobania i
zwyczaje pacjentbw mogg rozni¢ sie ze wzgledu na wiek. Niektore z poglgdow stale
zakorzenionych w opinii publicznej, a nastepnie powielanych przez innych badaczy okazg sie
by¢ niezgodnymi z rzeczywistoscig stereotypami.

Whioski: Rzetelne zgtebienie tematu réznorodnosci pokoleniowej moze byé niezwykle
pomocnym punktem odniesienia podczas pierwszego kontaktu z pacjentem w gabinecie
protetycznym. Zdefiniowanie optymalnych strategii marketingowych skierowanych do réznych
pokolen w gabinetach protetyki stuchu moze przyczyni¢ sie do zwiekszenia sprzedazy
aparatow stuchowych. Zrozumienie podstaw kreowania wyjgtkowych doswiadczen klienta
(ang. Customer Experience) oraz technik budowania zaufania w gabinetach protetycznych
mogg poméc w  budowaniu wiasciwej relacji pomiedzy protetykiem a pacjentem.
Kwestionariusze moga stanowi¢ narzedzie pozwalajgce estymowac efektywnos¢ wdrazanych
dziatan marketingowych i rozwdéj marki.



Ocena profilaktyki stuchu w réznych grupach wiekowych.

Zuzanna Kulesza'?, Patrycja Markiewicz"?* Julia Thiesler?, A. Kubala-Owie$ny"

A. Kozakiewicz-Rutkowska', A. Sinkiewicz'

" Katedra Otolaryngologii, Foniatrii i Audiologii, Uniwersytet im. M. Kopernika w Toruniu,
Collegium Medicum w Bydgoszczy

2 Studencka Poradnia Zdrowia, Uniwersytet im. M. Kopernika w Toruniu, Collegium Medicum
w Bydgoszczy

Z danych NFZ wynika, ze w Polsce ponad 6% populacji zmaga sie z problemem uposledzenia
stuchu. Postepujgca utrata stuchu ma powazny wptyw na jakosc¢ zycia, prowadzac do izolacji
spotecznej, depresji, a w przypadku oséb starszych — zwiekszonego ryzyka demencji. W
zwigzku z tym profilaktyka stuchu stanowi kluczowy aspekt zdrowia publicznego.

Celem badania byta ocena wiedzy na temat profilaktyki stuchu oraz stosowanych dziatan w
tym zakresie, a takze postrzeganie aparatow stuchowych wsréd badanych.

Badanie objeto 401 oséb, w tym 317 kobiet (79%) i 84 mezczyzn (21%). Catg grupe
podzielono na przedziaty wiekowe [18-27 lat] — 72 osoby (18%), [28-43 lat] — 64 osoby
(16%),[44-59 lat] — 86 0s6b (21%) oraz [60 lat i wiecej] — 179 osob (45%). Respondenci
wypetnili anonimowg ankiete.

Zdecydowana wigkszos$¢, bo 308 osob (77%), zadeklarowata brak probleméw ze stuchem,
jednak szczegotowe pytania ujawnity pewne nieprawidiowosci. 82 osoby zgtosity
wystepowanie szumow usznych, tyle samo — trudnosci z rozumieniem mowy w hatasliwym
otoczeniu, a 87 badanych zadeklarowato wielokrotne proszenie o powtdérzenie wypowiedzi.
Tylko 60 0s6b (15%) zostato skierowanych przez lekarza rodzinnego na badanie stuchu, a
138 0sbb (49%) zgtosito wykonanie kontrolnego badania stuchu, przy czym najwiecej w grupie
0s6b powyzej 60. roku zycia (60 osob). Ocene dostepnosci diagnostyki audiologicznej jako
wystarczajgcg wyrazito 120 os6b (30%).

W ankiecie zapytano takze o podejmowane dziatania w celu ochrony stuchu. Okazato sie, ze
101 oséb (25%) nie stosuje zadnej formy ochrony stuchu. W$rdéd najmiodszej grupy, brak
profilaktyki stuchu zgtosito 29 oséb (40%).

Badanie obejmowato réwniez ocene emoc;ji i postaw wobec aparatow stuchowych. Widoczny
jest postep w akceptacji urzgdzen wspomagajgcych styszenie, szczegdlnie wsrod osob
powyzej 60. roku zycia — w tej grupie 160 oséb (89%) nie uwazato protez stuchowych za
czynnik wptywajgcy na poczucie witasnej atrakcyjnosci. Akceptacja aparatow stuchowych
rosta wraz z wiekiem. W kazdej z badanych grup respondenci zwracali uwage na wysokie
koszty urzadzen wspomagajgcych styszenie. W najmtodszej grupie pojawity sie takze obawy
0 negatywne opinie dotyczgce uzytkowania aparatow stuchowych — 11 oséb (15%) miato takie
watpliwosci.

Wyniki badania wskazujg na potrzebe poprawy swiadomosci w zakresie profilaktyki stuchu,
szczegOlnie wsrod mtodszych pokolen. Wazng role w profilaktyce moze odegra¢ lekarz
rodzinny, ktéry powinien kierowaé pacjentow na regularne badania stuchu. Wartym
podkredlenia trendem jest poprawa akceptacji aparatow stuchowych jako niezbednych
urzgdzen wspomagajgcych stuch.



Dilugoterminowa ocena skutkéw audiologicznych u pacjentéow po przebyciu COVID-19

Julia Walecko, Nikola Dzierbicka, Simon Matczak, Agnieszka Kulpa, Mikotaj Modelski,
Tania Szlgzak, Olgierd Stieler, Michat Tomczak, Dorota Hojan-Jezierska

Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu, Zaktad Protetyki Stuchu,
Katedra Biofizyki Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

Wptyw COVID-19 na wystepowanie szumow usznych - przeglad badan

Kinga Ruta, Agnieszka Baranczuk, Patrycja Ostrowska, Wiktoria Zielnik, Olgierd
Stieler, Michat Tomczak, Dorota Hojan-Jezierska

Zaktad Protetyki Stuchu Katedra Biofizyki Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu



Zastosowanie archiwum dzwigekéw BBC w pracy gabinetu protetyki stuchu

Bienkowski O.,Czepiczek E., Kaczmarek W. Soszynska N. Panek M., Hojan-Jezierska
D., Stieler O.

Zaktad Protetyki Stuchu Katedry Biofizyki Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu

Cel: Celem pracy byto przygotowanie materiatu dzwieckowego w oparciu o udostepnione
archiwum dzwiekéw BBC, z przeznaczeniem do oceny progu dyskomfortu oraz demonstraciji
dziatania programow sytuacyjnych w gabinecie protetyki stuchu.

Materiat i Metoda: Dokonano selekcji udostepnionych plikow z archiwum BBC Sound Effects.
Wszystkie wytypowane pliki miaty format WAV, o czestotliwosci probkowania 44.1KHz 24-bit,
stereo. Posegregowano je do nastepujacych grup: prog dyskomfortu (UCL- Uncomfortable
Level), prog komfortu (MCL- Most Comfortable Level) oraz detekcja dzwieku. W programie
Audacity 3.7.0 dokonano analizy spektrograficznej oraz widmowej. W badaniach w wolnym
polu zastosowano rozne warianty systemow gtosnikowych, przetestowano aplikacje do
analizy widmowe;.

Wyniki: Zebrane oraz pogrupowane materiaty dzwiekowe z BBC Sound Effects zostaty
poddane analizie za pomocg programu Audacity 3.7.0. Spos$rdéd zebranych materiatéw
wyrézniono nagrania charakterystyczne dla konkretnych grup wedtug ich przydatnosci.
Dokonano oceny praktycznego wykorzystania dla roéznych konfiguracji sprzetowych
(audiometria wolnego pola, niezalezne systemy gtosnikowe, sposéb kalibracji)
zastosowanych rozwigzan. Wstepnie opracowano narzedzie do pracy z pacjentem w
gabinecie protetyki stuchu.

Whioski: Przeprowadzone badania pozwolity na stworzenie zestawu dzwiekéw, ktére mogg
by¢ uzyteczne w ocenie progu dyskomfortu oraz demonstracji dziatania programéw
sytuacyjnych w gabinecie protetyki stuchu. Selekcja i analiza dzwiekéw z archiwum BBC
Sound Effects umozliwity wyodrebnienie materiatow, ktére najlepiej odpowiadajg na potrzeby
diagnostyczne, w tym do oceny progu komfortu dla mowy oraz detekcji dzwieku. Wstepne
opracowanie narzedzi wspomagajgcych prace protetykéw stuchu wskazuje na potencjat tej
bazy dzwiekowej w przysztych zastosowaniach, a takze w dalszych badaniach nad
skutecznoscig doboru urzadzen wspomagajgcych styszenie. Analiza spektrograficzna i
widmowa przeprowadzona za pomocg programu Audacity 3.7.0 dostarczyta istotnych danych,
ktére mogg stanowi¢ podstawe do dalszego rozwoju systemow oceny stuchu oraz
dostosowania parametrow aparatéw stuchowych.



Ocena uktadu stuchowego u oséb ze stwardnieniem rozsianym

Martyna Panek, Dorota Hojan-Jezierska, Michaf Bury

Zaktad Protetyki Stuchu Katedry Biofizyki Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu

Wstep: Stwardnienie rozsiane (SM) to przewlekta choroba autoimmunologiczna osrodkowego
ukfadu nerwowego, prowadzgca do demielinizacji i neurodegeneracji. Znaczgco wptywa na
szereg funkcji sensorycznych i poznawczych, w tym na stuch. Zaburzenia stuchu u pacjentéw
z SM s3 rzadziej diagnozowane niz inne objawy neurologiczne, jednak moga istotnie wptywac¢
na jakosc¢ zycia.

Epidemiologia: Stwardnienie rozsiane dotyka okoto 2,8 miliona oséb na Swiecie, a w Europie
czestosé wystepowania wynosi srednio 100-200 przypadkéw na 100 000 mieszkancow.
Choroba czesciej diagnozowana jest u kobiet niz u mezczyzn (stosunek 3:1), a pierwsze
objawy najczesciej pojawiajg sie miedzy 20. a 40. rokiem zycia. Wsrod pacjentéw z SM od 4%
do 10% doswiadcza réznych form zaburzen stuchu, w tym nagtej gtuchoty, szuméw usznych
czy problemow z przetwarzaniem dzwiekéw. [Ministerstwo Zdrowia, 2023]

Cel: Celem badania byta ocena uktadu stuchowego u oséb ze stwardnieniem rozsianym oraz
porownanie wynikow z grupg osob zdrowych.

Materiat i Metoda: Badanie skfadato sie z dwéch etapow. W pierwszym przeprowadzono
ankiete online dotyczgcg subiektywnej oceny stuchu i rownowagi. W drugim etapie wykonano
kompleksowe badania audiologiczne, obejmujace: audiometrie tonalng
wysokoczestotliwosciowg, pomiar progu dyskomfortu (UCL), probe SISI, audiometrie mowy,
otoemisje akustyczng (TEOAE), audiometrie impedancyjng, badanie wywotanych potencjatéw
stuchowych pnia mézgu (ABR) oraz posturografie.

Wyniki: Wstepne analizy nie wskazujg na znaczgcy wptyw choroby na uktad stuchowy. Wyniki
0s0b z SM s3 porownywalne do wynikow oséb zdrowych. Jednakze, osoby z SM majg istotnie
gorszg rownowage w porownaniu do osob zdrowych oraz czesciej zgtaszajg wystepowanie
szumow usznych. Czestos¢ i nasilenie tych dolegliwosci sg wstepnie skorelowane z dtugoscig
trwania choroby.

Whioski: Wyniki sugerujg, ze stwardnienie rozsiane moze wptywac na funkcjonowanie uktadu
stuchowego i rownowagi. Dalsze badania mogg przyczyni¢ sie do lepszego zrozumienia
mechanizmow tych zaburzen oraz opracowania skuteczniejszych metod diagnostycznych.



Ocena rownowagi u oséb z prawidiowym styszeniem w wieku 20-30 lat przy stymulacji
jednousznej dzwiekami zaktécajacymi o czestotliwosciach 250 Hz i 6000 Hz

Ewa Czepiczek, Anna Majewska

Zaktad Protetyki Stuchu Katedry Biofizyki Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu

CEL: Ze wzgledu na anatomiczng bliskos¢ uktadu przedsionkowego i stuchowego przyjmuje
sie, ze drgania dzwiekowe wptywajg na stabilnos¢ postawy. Literatura wskazuje takze na
zwigzek niedostuchu z pogorszeniem kontroli postawy i chodu. Celem badania byta ocena czy
jednouszne stymulowanie bodzcami zakidcajgcymi o czestotliwosciach 250 i 6000 Hz i
natezeniach 25 i 65 dBHL wptywa na stabilnos¢ postawy u prawidtowo styszgcych oséb w
wieku 20-30 lat.

MATERIAL | METODA: Grupa badawcza stanowita 38 osob. Wszystkim osobom wykonano
badanie posturografii statycznej przy jednoczesnym jednousznym podawaniu bodzca
zaktocajgcego. Grupe kontrolng obejmowaty wyniki badan posturograficznych wykonane bez
stymulacji bodZzcem akustycznym. Kryterium wigczenia do badan stanowity prawidtowe progi
styszenia w przeprowadzonej audiometrii tonalnej, w zakresie 250-6000 Hz, oraz wykonanie
autorskiej ankiety oceniajgcej stan uktadu ruchowego, przedsionkowego oraz stuchowego
0s0b badanych. Badanie wykonano na platformie MediBalance Pro firmy MediTech. Protokot
badania obejmowat 4 proby z wtgczonym i wytgczonym analizatorem wzrokowym, kazda
trwajgca po 30 sekund. Badania przeprowadzano na podtozu stabilnym jak i piankowym.
Jednym z parametrow, ktére brano pod uwage podczas badania byta predkosé rzutu srodka
ciezkosci ciata.

WYNIKI: Réznica podczas ekspozycji na dzwieki zauwazalna jest zaréwno dla pomiarow bez
poduszki jak i z poduszkg, przy czym wiecej réznic mozna zaobserwowac dla pomiarow w
trakcie stania na podiozu piankowym. Najwiecej istotnych statystycznie wynikow
zaobserwowac¢ mozna dla parametru predkosci rzutu srodka ciezkosci ciata. Podczas testow
z oczami zamknietymi sam fakt pojawienia sie bodzca wplyngt na zwiekszenie wartosci
predkosci przy podaniu kazdej czestotliwosci i kazdego poziomu natezenia z wyjgtkiem 6000
Hz 65 dBHL.

WNIOSKI: Wstepne wnioski wskazujg, ze zaréwno czestotliwos¢ jak i poziom podawanego
bodZzca wptywa na stabilno$¢ postawy. Dalsza analiza wynikow pozwoli okresli¢ kierunek
oddziatywania tych wptywow.



Wplyw sygnatéw akustycznych prezentowanych w wolnym polu na parametry
posturograficzne

Oskar Bienkowski, Weronika Kawatkiewicz, Wawrzyniec Loba

Zaktad Protetyki Stuchu Katedry Biofizyki Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu

Celem pracy jest analiza wptywu bodzcow dzwiekowych prezentowanych w wolnym polu na
parametry posturograficzne. Sprawdzono, czy istnieje statystycznie istotna réznica miedzy
wynikami uzyskanymi w ciszy a podczas ekspozycji na tony o réznym poziomie ciSnienia
akustycznego i czestotliwosci. Ponadto oceniono korelacje miedzy wskaznikiem BMI (Body
Mass Index) a parametrami posturografii statycznej w obecnosci bodzcow dzwiekowych.
Badanie przeprowadzono na grupie 44 oséb w wieku od 18 do 30 lat, bez zaburzen
neurologicznych i problemoéw ze stuchem. Pomiary wykonano na platformie do posturografii
w  wolnym polu stuchowym. Uczestnikom zaprezentowano cztery tony o réznych
wihasciwosciach akustycznych: 60 dB SPL i 80 dB SPL przy czestotliwosci 500 Hz oraz 4000
Hz. W trakcie pomiaréw badani musieli utrzymac¢ rownowage zaréwno przy oczach otwartych,
jak i zamknietych. Analiza obejmowata 36 testow statystycznych, z ktérych w 5 przypadkach
stwierdzono istotne réznice. Dodatkowo wykazano statystycznie istotng korelacje miedzy
wskaznikiem BMI a polem wychylenia badanych dla tonéw o poziomach 60 dB SPL i 80 dB
SPL przy czestotliwosci 4000 Hz. Uzyskane wyniki sugerujg, ze obecnos¢ bodzcow
dzwiekowych moze wptywac na zdolnos¢ utrzymania rownowagi. Moze to stanowic istotny
aspekt w badaniach nad stabilnoscig posturalng oraz potencjalnym zastosowaniem dzwiekow
w diagnostyce i terapii zaburzen réwnowagi.



Streszczenia plakatéw



Powtarzalnos¢ pomiaréw absorbancji ucha srodkowego u os6b dorostych

Patrycja Grzesiuk , Krzysztof Kochanek, Lech Sliwa, Wiestaw Wiktor Jedrzejczak
Instytut Fizjologii | Patologii Stuchu , Swiatowe Centrum Stuchu (Warszawa/Kajetany)

Tympanometria szerokopasmowa (WBT) to nowa metoda oceny dziatania ucha srodkowego.
Istniejg pewne réznice w wynikach, w zaleznosci od rasy, ptci czy wieku osoby badanej. Wcigz
potrzebne sg badania w celu ustalenia wartosci normatywnych oraz zmiennosci $rod- i
miedzyosobnicze;.



Ocena stanu uktadu stuchowego u dzieci z wadami rozwojowymi - opis przypadku
Magdalena Szafranska’, Marta Kaniewska', Milena Marciniak’, Anna Majewska’

" Koto Naukowe Protetyki Stuchu, Studenckie Towarzystwo Naukowe Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu
2 Zaktad Protetyki Stuchu, Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

Co roku badania przesiewowe u nhoworodkéw wykonywane sg u niemal 98% nowo
narodzonych dzieci. Jednakze co sig¢ dzieje z tymi 2%? Przyczyny, dla ktérych badanie nie
zostanie wykonane w pierwszych dniach zycia dziecka mogg by¢ rézne, od porodu
domowego poprzez operacje ratujgce zycie. Wedtug systemu Przesiewowych Badan Stuchu
dziecko, ktére nie miato badania przesiewowego OAE powinno otrzymac zotty certyfikat,
ulotke oraz zostac skierowane do Il poziomu referencyjnego. Niestety, nie we wszystkich
przypadkach dzieci te faktycznie pojawiajg sie w przychodniach audiologicznych i majg
wykonywane badanie stuchu. Przyktadem moze by¢ 13-letnia dziewczynka, urodzita sie ona
z przepukling oponowo-rdzeniowg. W ciggu pierwszych 24 godzin zycia zostata
przeprowadzona operacja w celu zamkniecia przepukliny. Nastepnie rodzice zajeli sie
rehabilitacjg i dalszym rozwojem dziecka. Pomimo, ze dziewczynka ma 13 lat nigdy nie
miata przeprowadzonego zadnego badania stuchu.

Celem pracy badawczej jest sprawdzenie wydajnosci uktadu stuchowego u oséb z réznymi
wadami rozwojowymi. W pracy zostang oméwione wyniki badan subiektywnych,
obiektywnych oraz kwestionariusz wypetniony przez rodzica. Kwestionariusz zostat
podzielony na 4 czesci. Pierwsza zawiera informacje ogolne osoby ankietowanej, w jakim
jest wieku i jakie choroby zostaty u niej rozpoznane. Druga czes$¢ skupia sie na kwestii czy
osoba ankietowana miata wykonane badania stuchu, jesli tak, to kiedy i z jakim wynikiem.
Trzecia czes¢ dotyczy zycia codziennego, jak osoba ankietowana radzi sobie na co dzienh
czy wystepuje nadwrazliwos¢ stuchowa, szumy uszne, a takze problemy z koncentracja czy
trudno$ci ze zrozumieniem mowy. Poruszany jest tez aspekt srodowiska czy rodzic lub
nauczyciel w szkole podejrzewajg niedostuch u osoby ankietowanej, a takze czy sama
osoba ankietowana obserwuje u siebie zaburzenia zwigzane ze stuchem. Ostatnia czes¢
przeznaczona jest na dodatkowe komentarze ze strony osoby wypetniajgcej kwestionariusz.

Dzieki uprzejmosci Fundacji Aktywnej Rehabilitacji ,FAR”, mogliSmy na ostatnim zjezdzie
wykonac badania u oséb z ré6znymi niepetnosprawnosciami. Po raz pierwszy wykonalismy
badanie stuchu u wspomnianej wczesniej Pacjentki. Wykonano u niej otoskopie ucha,
audiometrie tonalng, tympanometrig, otoemisje akustyczng DPOAE i TEOAE, ABR oraz
ASSR. Wyniki powyzszych badan zaprezentowano na posterze. W przypadku tej Pacjentki
stwierdzono prawidtowe progi styszenia. Jednakze warto zwroci¢ uwage na dzieci, ktore
pomimo duzej skutecznosci programu, nie zostaly przebadane. Dalsze badania osob z
niepetnosprawnosciami pokaza, ile dzieci miato rzeczywiscie wykonany screening stuchowy,
a ile z jakiej$ przyczyny do tego etapu nie dotarto. Warto zwrécié uwage na zwiekszenie
Swiadomosci opiekundw, aby badania stuchu byty wykonywane w najblizszym mozliwym
terminie. Poprawi to szybkie wykrywanie niedostuchu, protezowanie, a takze trening stuchowy
u dzieci obcigzonych innymi wadami. ualnie nie opracowano jednej uniwersalnej metody, ktora
potrafitaby skutecznie wyleczy¢ szumy uszne, niezaleznie od ich etiologii. Wiele z nich
posiada bardzo matg skutecznos¢ oraz nie jest w petni przebadana pod katem skutkéw
ubocznych. W zwigzku z tym potrzebne sg badania na wiekszych, bardziej reprezentatywnych



grupach pacjentéw, co pomoze udoskonali¢ terapie, a takze uzyska¢ bardziej wiarygodne
wyniki. Pozadane jest takze poszukiwanie nowych, bardziej skutecznych metod niz te juz
istniejgce.

Celem pracy jest przyblizenie i analiza skutecznosci metod rehabilitacji szuméw usznych,
ktore byty wykorzystywane na przestrzenilat 2017-2021. Wybrano oraz przeanalizowano kilka
gtébwnych, najpowszechniejszych i najbardziej perspektywicznych sposobow leczenia
opisanych w dostepnej literaturze.



Plastycznos¢ miedzy-modalna
Ewelina Kalicka
Strefa Stuchu Anna Cierpicka Switkowska Cezary Kozub sp.j.

Plastyczno$¢ miedzy-modalna (ang. cross-modal plasticity) jest to zdolnos¢ mézgu do
dokonywania zmian czynnosciowych oraz zmian potgczen funkcjonalnych, w celu adaptaciji
oraz zrekompensowania deficytu sensorycznego. Oznacza to, ze ostabienie jednej
modalnosci sensorycznej powoduje reorganizacje kory mozgowej, ktora prowadzi do
zwiekszonej wydajnosci sensorycznej pozostatych modalnosci. Miedzy-modalna
reorganizacja kory mozgowej po deprywacji sensorycznej jest modelem, ktéry pomaga lepiej
zrozumie¢ zagadnienie plastycznosci mézgu.



Analiza stanu stuchu wsrod uczniéw i studentéw szkét muzycznych w Poznaniu
Wiktoria Labrzycka®, Julia Bera', Zuzanna Andrejkéw’, Anna Majewska’

" Koto Naukowe Protetyki Stuchu, Studenckie Towarzystwo Naukowe Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu
2 Zaktad Protetyki Stuchu, Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

Celem pracy byta analiza stanu stuchu ws$rdéd ucznidw i studentédw szkét muzycznych
z uwzglednieniem rodzaju instrumentu oraz liczby lat doswiadczenia w grze na instrumencie.
Badana grupa narazona jest na hatas m.in. podczas zajec¢, prob czy koncertow. Ekspozycja
na dzwieki o duzym natezeniu moze powodowac¢ czasowe lub trwate podwyzszenie progow
styszenia. Mogg pojawiC sie takze zjawiska, takie jak nadwrazliwos¢ stuchowa lub szumy
uszne.

Kazdy muzyk wypetnit kwestionariusz z pytaniami dotyczacymi m.in. instrumentu,
doswiadczenia w grze na instrumencie, stosowania ochrony stuchu przed hatasem oraz
subiektywnej oceny stuchu. Nastepnie przeprowadzono badanie otoskopowe. Po nim
wykonana zostata audiometria tonalna wraz z audiometrig wysokoczestotliwosciowg. Badanie
wykonywane byto metodg wstepujgcg, dla zakresu czestotliwosci 0,125 - 16 kHz.
Przeprowadzono réwniez badanie otoemisji akustycznych znieksztatcen nieliniowych
(DPOAE) w dwéch zakresach czestotliwosci: 1 - 8 kHz oraz 2 - 9,849 kHz. U kazdego z
instrumentalistbw wykonano takze test sekwencji czestotliwosci (FPT) oraz test
rozdzielnousznego styszenia (DDT). Na koniec u wszystkich muzykéw wyznaczono prog
dyskomfortu (UCL) w zakresie czestotliwosci 0,5 - 4 kHz.

Wstepna analiza wynikow pozwala zaobserwowac, ze uczestnicy badania majg stuch
prawidtowy. Wyniki audiometrii tonalnej wykazujg progi styszenia nie przewyzszajgce 25
dBHL. Badania DPOAE wskazujg na prawidtowe funkcjonowanie komorek stuchowych
zewnetrznych. Wyniki testow FPT oraz DDT nie odbiegajg od wartosci normowych.

Mozna wiec stwierdziC, ze ekspozycja na hatas, jakim jest muzyka instrumentalna, nie ma

znacznego wptywu na stan stuchu muzykéw. Jednakze, aby potwierdzi¢ ten wniosek,
konieczne bytoby wigczenie do badania grupy kontrolnej i odniesienie wynikéw uzyskanych

przez muzykow do wynikow osob nie grajacych na instrumentach i nienarazonych na hatas.



Audiometria tonalna u dzieci - kluczowe badanie uzupetniajgce wczesng diagnostyke
stuchu - studium przypadku

Oktawia Koscielska', Halina Paliwoda’, tucja Weseli '

" Amed Centrum Audiologii Poznar / Zalasewo

’Katedra i Klinika Chirurgii Gfowy, Szyi i Onkologii Laryngologicznej UM im. K.
Marcinkowskiego, Wielkopolskie Centrum Onkologii, Poznan

Kompleksowa diagnostyka audiologiczna pozwala na wykrycie niedostuchu, okreslenie jego
typu, lokalizacji oraz gtebokosci. Badania diagnostyczne stuchu dzielg sie na dwa podstawowe
rodzaje: badania subiektywne oraz badania obiektywne. Badania subiektywne, inaczej
behawioralne czy psychofizyczne wymagajg wspotpracy z pacjentem, natomiast przy
badaniach obiektywnych nie jest to wymagane. Fakt ten skutecznie pozwala na wykrywanie
zaburzen stuchu w kazdej grupie wiekowej. W Polsce, efekty wykorzystywania badan
obiektywnych stuchu u najmtodszych od 2002 roku mozemy obserwowacC dzieki
wprowadzeniu Programu Przesiewowych Badan Stuchu u Noworodkow.

Aby diagnostyka stuchu w réznych grupach wiekowych byta jak najbardziej rzetelna oraz
doktadna, szczegolnie wsrdd dzieci, Jerger i Hayes sporzadzili zasade zwang cross check,
inaczej w terminologii znang jako zasada krzyzowa. Wspomniana zasada bazuje na
koniecznosci weryfikowania wynikow badan subiektywnych, takich jak audiometria tonalna, z
wynikami badan obiektywnych, w sktad ktérych wchodzg badanie potencjatow wywotanych
pnia mézgu ABR, (ang. Auditory Brainsten Reponses), TEOAE (ang. Transiently Evoked
Otoacoustic Emission; emisje otoakustyczne wywotane trzaskiem szerokopasmowym),
DPOAE (ang. Distortion Product Otoacoustic Emission, emisje znieksztatcen nieliniowych
Slimaka) czy audiometria impedancyjna. Wybranie odpowiednich zestawow testéw
zdecydowanie zmniejsza ryzyko niejasnej lub niepoprawnej diagnozy, ktéra moze wystgpic w
przypadku zastosowanie jednego badania, a takze usprawnia proces ewentualnego leczenia
czy rehabilitaciji.



Subiektywna i obiektywna ocena dziatania ukladéw wspomagajacych slyszenie w
aparatach stuchowych

Natalia Soszynska, Wawrzyniec Loba
Zaktad Protetyki Stuchu, Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

Nowoczesne aparaty stuchowe wykorzystujg szerokg game technologii, aby pomaoc
uzytkownikowi w najbardziej wymagajgcych i hatasliwych warunkach otoczenia. Cyfrowa
redukcja szumow rozdziela dzwieki na podstawie ich czestotliwosci i zmniejsza wzmocnienie
pasm czestotliwosci o nizszym stosunku sygnatu do szumu(SNR). Kierunkowe mikrofony
wychwytujg dzwieki w oparciu o podejscie przestrzenne, skupiajgc sie na okreslonym
kierunku. Te dwa algorytmy wspotpracujg ze sobg, aby zapewni¢ optymalne wzmocnienie w
potgczeniu z najwyzszg mozliwg zrozumiatoscig mowy w hatasie szczego6lnie w trudnych
warunkach akustycznych.



Analiza progéw styszenia w poszerzonym zakresie czestotliwosci przy aktywnym i
nieaktywnym analizatorze wzrokowym

Weronika Kaczmarek, Olgierd Stieler
Zaktad Protetyki Stuchu, Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

Stuch u czlowieka jest jednym z najbardziej wyspecjalizowanych narzgdéw zmystu. Ludzki
uktad stuchowy jest zdolny do przetwarzania dzwiekow w szerokim zakresie czestotliwosci od
20 Hz do 20 000 Hz. Jednym z istotnych aspektow percepcji stuchowej jest interakcja
pomiedzy analizatorem stuchowym a wzrokowym Wspétdziatanie zmystu stuchu jak i wzroku
, odgrywa kluczowg role w percepcji bodzcow dzwiekowych, szczegdlnie w ztozonych
warunkach srodowiskowych. W badaniach dokonano oceny, jak aktywnos¢ wzrokowa wptywa
na percepcje progow styszenia w rozszerzonym zakresie czestotliwosci.Celem badania jest
analiza i poréwnanie wynikow audiometrii wysokoczestotliwosciowej przy aktywnym i
nieaktywnym analizatorze wzrokowym.W ramach badan przeprowadzono przeglad literatury
naukowej dotyczacy fizjologii widzenia, styszenia, badan audiometrii tonalnej jak i
wysokoczestotliwosciowej oraz kompensacji zmystéw. Przeprowadzono rowniez badania
audiometrii wysokoczestotliwosciowej. Przebadano 27 z normg stuchowg w tym 20 kobiet i 7
mezczyzn, w wieku 19-31 lat. U kazdej osoby wykonano badanie z otwartymi oczami a
nastepnie z zastonietymi.



