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AABR-Kontrolle: Einfach, notwendig und effektiv.
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Diagnosealter ohne erfolgtes Horscreening

Leicht

25-40dB HL

Mittel

40-69dB HL

Hochgradig

70-94dB HL

Taubheit

>95dB HL

M Alter bei Vermutung
M Alter bei Diagnose

Gross, M., Finckh-Kramer, U. und Spormann-
Lagodzinski, M.-E. (1999). Deutsches
Zentralregister fur kindliche Horstérungen:
Bilanz nach den ersten zwei Jahren. Dtsch
Arztebl International 96, A-45.
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Gemeinsamer Bundesausschuss - Beschluss zum

Neugeborenen Horscreening

- Beidseitige Identifikation einer Horstérung 235 dB

- 1. Screening TEOAE od. AABR bis 3.Lebenstag
- 2. Wiederholungsmessung mit AABR bis U2

- 3. Padaudiologische Konfirmation bis 12. Lebenswoche

- Ziel: Pass-Rate von 96%
- Diagnosestellung innerhalb der ersten 3 Lebensmonate

- Therapieeinleitung innerhalb der ersten 6 Lebensmonate

G-BA Kinder-Richtlinie (Neugeborenen-
Horscreening). BAnz. 2008 Nr. 146 (S. 3
484) vom 25.09.2008.
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Gemeinsamer Bundesausschuss - Beschluss zum
Neugeborenen Horscreening

Leicht

25-40dB HL

Mittel

40-69dB HL

14 Diagnosestellung

M Therapieeinleitung

Hochgradig

70-94dB HL

Taubheit

>95dB HL

G-BA Kinder-Richtline (Neugeborenen-
Horscreening). BAnz. 2008 Nr. 146 (S. 3
484) vom 25.09.2008.
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Neugeborenen Horscreening: Objektive Testverfahren
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Goldstandard: Akustisch Evozierte Potentiale

Vorteile der objektive Horprufung:

- Abdeckung relevanter Frequenzbereiche 2-5 kHz
- Adaquate Stimulationspegel 30-40 dB

- Hohe Reproduzierbarkeit

- Keine Invasivitat

- Sensitivitat: 100%

- Spezifitat: 99%

Friiherkennung / Durchfiihrbarkeit in ersten Lebenstagen
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Testverfahren im Zeitaufwand

88
OAE 25 Sekunden
272
16
AABR 127 Sekunden
110
Aufklarung, Untersuchung, Dokumentation 19 Minuten
0 200 400 600 800 1000 1200
. [in Sekunden ]
B @ Untersuchungszeit (REFER) neneE
M @ Untersuchungszeit (GESAMT)
i ¢ Untersuchungsze't (PASS) Hoth, S., Neumann, K., Weischuh, H., Brdunert, J., Bottcher, P.,
Hornberger, C., Maul, H., Beedgen, B., Buschmann, K., Sohn, C.,
Hoffmann, G. und Plinkert, P. (2009). Universelles Neugeborenen-
Hérscreening. HNO 57, 29.
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PASS-Rate in %

Kumulierte Spezifitat von OAE und ABR bei mehrfacher
Messung
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[ in Sekunden ]
Hoth, S., Neumann, K., Weischuh, H., Brdunert, J., Bottcher, P.,
Hornberger, C., Maul, H., Beedgen, B., Buschmann, K., Sohn, C.,
Hoffmann, G. und Plinkert, P. (2009). Universelles Neugeborenen-
Hérscreening. HNO 57, 29.
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Testverfahren im Vergleich

Kriterium

Spezifitat

Testanfalligkeit bzgl. Gehorgang und
Mittelohrsituation

Testanfalligkeit bzgl. Umgebungs-
und Kindeslarm

Testanfalligkeit bzgl.
Kindesbewegung und
Wachheitszustand

Kosten

95,4%

Vernix, Gehorgangsweite,
Paukenerguss

(N

0,20 - 1,00 € pro Kind

99,6%

Niedrig

Niedrig

()

7,50 — 13,00 € pro Kind
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Fazit

Leicht

2510 WL

Zeitnahes Hoérscreening Mitte]

Hochgradig

-

w Diagnosestellung

@ Therapieeinleitung

Taubheit -
- Screening-Synergien durch sequentielles Horscreening -

mit OAE und ABR nutzen

2

- Einhaltung notwendiger OAE- und ABR-Wiederholungsmessungen

PASS-Rate in %

3

10—+ !
12 3 4 s 5 10 1 12 1

- Dokumentation aller bereits erfolgten Screening — Testungen snasrvanios

- Rasche Konfirmationsdiagnostik

1. Screening-Stufe (TEOAE)
o—— [

Diagnosestellung bis zum 3. Lebensmonat

Therapieeinleitung bis zum 6. Lebensmonat
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