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Seit seiner Einfilhrung im Jahr 1953
ist der Freiburger Einsilbertest (FBE)
bis heute der meistgenutzte und einzig
normierte Sprachhortest im deutsch-
sprachigen Raum [1-5]. Nach einer pri-
miren Phase intensiver Untersuchungen
widmeten sich in der letzten Zeit wieder
vermehrt Studien seinen Eigenschaften
(z.B. [6-10]). So konnten einzelne Lis-
ten identifiziert werden [5, 11, 12, 15],
deren perzeptive Aquivalenz auflerhalb
des errechneten Toleranzbereichs von
+4,5 bis -4,4 Prozentpunkten lagen [10].
Diese Listen sollten kiinftig vermieden
werden. Weitere neue Untersuchungen
bestitigten weitestgehend (bis auf Liste
12) die phonematische Ausgewogen-
heit der Testlisten [11], beschiftigten
sich mit der Verwendungshiufigkeit der
Einsilber in der heutigen Sprache [12]
oder bestimmten die Test-Retest-Relia-
bilitdt [13] und Trainingseftekte des FBE
[14, 15]. Zudem wurde das Verhalten
des FBE im Storschall zur Horgerite-
tiberprifung untersucht (FBE-S, [16,
17]). Hierbei wurde das sog. CCITT-
Rauschen verwendet, ein sprachsimu-
lierendes Rauschen der Internationalen
Fernmeldeunion (Comité Consultatif
International Téléphonique et Télégra-
phique, [18]).

Kiirzlich wurde analysiert, ob sich der
FBE-S auch fiir ein adaptives Messverfah-
ren eignet (aFBE-S) und die Ergebnisse
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Die Verstandlichkeitskurve fiir
den Freiburger Einsilbertest im
Storschall mit einem Signal-
Rausch-Abstand (SNR) von 5dB

mit dem Oldenburger Satztest (OlSa)
im Storschall (OlSa-S [19]) verglichen
[20]. Dabei zeigte sich primér ein Signal-
Rausch-Verhiltnis (SNR) fiir ein Sprach-
verstehen von 50 % fiir den aFBE-S von
-1,8dB SNR und fiir den OlSa-S von
-7,5dB SNR [20]. Beriicksichtigt man,
dass die Sprachstimuli beim FBE und
beim OlSa relativ zum Storgerdusch un-
terschiedlich kalibriert sind und dass
die Unterschiede des verwendeten Rau-
schens (CCITT-Rauschen beim aFBE-S
vs. aus dem Sprachmaterial generiertes
Rauschen beim OlSa-S) zu einer etwas
geringeren Verdeckung im aFBE-S fiihrt,
stimmen die Ergebnisse im aFBE-S er-
staunlich gut mit den Ergebnissen im
OlSa-S iberein; der verbleibende mi-
nimale Unterschied kann aufgrund der
tiblichen Streuung der Testergebnisse als
nicht signifikant und damit praktisch
unbedeutsam angesehen werden [21].
Nach den Tragenden Griinden der
Hilfsmittel-Richtlinie (HilfsM-RL) ha-
ben schwerhérende Versicherte seit ei-
nigen Jahren einen Anspruch auf einen
maximalen Behinderungsausgleich [22,
23]. Dieses wiederum fuft auf einem
Urteil des Bundessozialgerichts [24].
Das Horen im Storschall wird dabei
als besonders bedeutsam zur Sicher-
stellung der Teilhabe Schwerhérender
am allgemeinen gesellschaftlichen Leben
beschrieben. Deswegen soll der Erfolg

einer Horgeriteversorgung auch mittels
einer sprachaudiometrischen Messung
im Storschall durchgefiihrt werden; die
HilfsM-RL nennt hierzu beispielhaft den
Oldenburger Satztest (OlSa), den Géttin-
ger Satztest (G6Sa) und den Freiburger
Einsilbertest. Die durchschnittliche Hor-
verbesserung durch Horgerdte im FBE-S
wurde bereits vor einigen Jahren mit
einem Nutzschall von 65dB und einem
Storschall von 60dB bei Schwerhoren-
den untersucht [16, 17, 25]. Die HilfsM-
RL fordert, dass sich durch Horgerite
das Horvermogen im Storschall unter
diesen Bedingungen um mindestens
10 Prozentpunkte verbessern soll [23].
Mit dieser Studie soll die Entwick-
lung einer Verstindlichkeitskurve fiir die
Verwendung des FBE im Stérschall vor-
gestellt werden, um Messungen mittels
des FBE-S besser einordnen zu konnen.
Da die HilfsM-RL zur Horgerétetiber-
priffung die Messung mit einem Nutz-
schall von 65 dB und Stérschall von 60 dB
CCITT-Rauschen fordert, soll die hierer-
mittelte Verstandlichkeitskurve diese ge-
nannten Bedingungen erfiillen.

Methoden

Im Herbst 2018 wurden insgesamt
66 normalhérende, muttersprachlich
Deutsch sprechende Probanden im Alter
zwischen 18 und 31 Jahren in der Klinik
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Abb. 1 A Ordinate Verstandlichkeit in Prozent. Abszisse Schalldruckpegel des FBE in dB, der Schall-
druckpegel des Storschalls ist jeweils um 5 dB geringer. Normkurve des FBE (griin) und Bezugskurve
des FBE-S durch die Mediane (dunkelblau). Boxplots zu den einzelnen Messungen (Mittelwert: x, Me-
dian: -). Whisker Werte, die auBBerhalb der Box liegen. Punkte Einzelne AusreiRer werden als Punkte
dargestellt, sofern sie sich nichtim 1,5-fachen Interquartilsabstand befinden

fir HNO-Heilkunde des Bundeswehr-
krankenhauses in Hamburg untersucht.
Otologische Normalitit (Gesundheitszu-
stand, Lirmeinwirkung, Einnahme oto-
toxischer Wirkstofte, erblich bedingter
Horverlust, Ohrkrankheiten [26]) wurde
anamnestisch erhoben, eine Hérminde-
rung wurde nach einer ohrmikroskopi-
schen Untersuchung und anschlieffen-
der Reintonaudiometrie {iber Kopfhorer
ausgeschlossen. Normalhorigkeit wurde
angenommen, wenn beidseits in der
Luftleitung keine Priiffrequenz zwischen
0,125 und 8 kHz schlechter als 10dB HL
Horleistung war. Die ton- und sprachau-
diometrischen Untersuchungen fanden
in schallarmen Horkabinen nach DIN
EN ISO 8253-1 [26] und DIN EN ISO
8253-2 statt [27], verwendet wurden
normgerecht geeichte Audiometer und
deren Zubehor (Audiometer: Fa. Auri-
tec, Hamburg, AT 900 und AT 1000-
BD; Lautsprecher: Fa. Auritec, Hamburg,
Typ 100dB TF; Kopthorer: Fa. Beyerdy-
namic, Heilbronn, Typ DT48A), sowie
der Freiburger Einsilbertest (Fa. Westra,
Binswangen), gespeichert auf einer Fest-
platte. Ein Ethikantrag wurde der Ethik-
kommission Liibeck vorgelegt, diese
entschied, dass fiir die Versuchsdurch-
fihrung kein Ethikvotum notwendig
sei.
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Randomisierung und Messung

Die Reihenfolge der abgespielten Listen
des FBE wurde mittels Zufallslisten fest-
gelegt. Durch die Verwendung dieser Lis-
ten sollte verhindert werden, dass den
Probanden dieselbe Liste des FBE 2-mal
dargeboten wurde und dass die Reihen-
folge der Listen einen Einfluss auf die
Messung hatte. Die Listen 5,11,12und 15
wurden ausgeschlossen, da diese nicht
perzeptiv dquivalent sind [10].
Anschlielend wurde das Sprachver-
stehen mittels FBE iiber Lautsprecher
im Storschall getestet. Die Liste des FBE
traf hierbei frontal und der Storschall
von dorsal auf die Probanden ein. Dies
sollte die Situation im Alltag widerspie-
geln, bei der Storgerdusche aus dem
Hintergrund wahrgenommen werden,
wihrend die Probanden sich Gesprichs-
partnern zuwenden und die Sprache von
vorn angeboten bekommen. Auflerdem
ist dies eine der gebrauchlichsten An-
ordnungen beim HNO-Arzt und beim
Horgeriteakustiker [28]. Die Probanden
wurden aufgefordert, aufrecht auf einem
Stuhl sitzen zu bleiben, sich nicht dem
Lautsprecher zu ndhern und den Kopf
nicht zu drehen. Der Abstand zwischen
den Probanden und Lautsprechern be-
trug 1,1m. Der Versuchsleiter befand
sich wahrend des gesamten Versuchs im

selben Raum wie die Probanden und safl
diesem gegeniiber.

Zu Beginn wurde das Sprachverste-
hen mit einer Testliste des FBE bei 15dB
SPL undbei gleichzeitigem Storschall von
10dB SPL kontinuierlich dargebotenen
CCITT-Rauschen gemessen. Die nachste
Liste wurde bei gleichbleibendem Signal-
Rausch-Verhiltnis von 5dB SNR jeweils
um 5dB SPLhoher dargeboten. Die obere
Grenze wurde bei einem Schalldruckpe-
gel von 90dB SPL fiir den FBE und ent-
sprechend 85dB SPL fiir den Storschall
festgesetzt. Insgesamt wurden somit fiir
alle Probanden je 16 Listen des FBE in
Abstinden von 5dB gemessen.

Auswertung der Daten

Zur Auswertung der Daten und zur
Erstellung der Statistiken wurde Micro-
soft Office 365 Excel und PowerPoint
Version 16.20 (Microsoft Corporati-
on, Redmont, WA, USA) sowie IBM
Statistics SPSS 25 (IBM Corporation,
Armonk, NY, USA) verwendet. Mittels
Excel wurden das mittlere Alter und die
Standardabweichung der Probanden er-
mittelt. Zusitzlich wurden Maxima, Mi-
nima, Mittelwerte, Mediane, die 1. und
3. Quartile sowie der Interquartilsab-
stand der Messungen der Sprachver-
standlichkeit in Prozent in Abhingigkeit
vom Schalldruckpegel berechnet, inklu-
sive der Standardabweichung und dem
95%-Konfidenzintervall. SPSS wurde zur
Erstellung der Grafiken und erneuten
Berechnung der oben genannten Werte
verwendet sowie zur Bestimmung der
Kovarianzparameter. Die Messungen an
den Probanden wurden in Abhéngigkeit
vom Schalldruckpegel gemittelt, sodass
eine Verstdndlichkeitskurve inklusive
des 95%-Vertrauensintervalls ermittelt
werden konnte. Das Signifikanzniveau
wurde mit a=0,05 festgelegt. Die Er-
gebnisse der Versuchspersonen ilter als
25 Jahre wurden mittels SPSS-t-Test fiir
unabhingige Stichproben mit den Ergeb-
nissen der restlichen Versuchspersonen
verglichen.

Ergebnisse

Beidervorab durchgefiihrten Reintonau-
diometrie zum Ausschluss einer Horsto-
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Abstand (SNR) von 5dB

Zusammenfassung

Hintergrund. Der Freiburger Einsilbertest
(FBE) ist seit Langem einer der wesentlichen
deutschen Sprachhértests. Seit einiger Zeit
wird er auch zur Messung der Horverbesse-
rung im Rahmen einer Horgerdteversorgung
im Storschall verwendet (FBE-S). Mit dieser
Studie soll eine Verstandlichkeitskurve fiir

verschiedenen Schalldruckpegeln bestimmt
werden.

Methode. Im Herbst 2018 wurden 60 nor-
malhdrende, muttersprachlich Deutsch
sprechende Probanden im Alter zwischen
18 und 31 Jahren in der Klinik fir HNO-
Heilkunde des Bundeswehrkrankenhausesin
Hamburg untersucht. Das Sprachverstehen
wurde mit einer Testliste des FBE mit einem

5 dB niedrigeren Stérschall in 5-dB-Schritten

den Freiburger Einsilbertest im Storschall mit
fixem Signal-St6rschall-Verhdltnis von 5 dB bei

Schalldruckpegel von 15 bis 90 dB und einem
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gemessen. AnschlieBend wurden von den
Verstandlichkeitsquoten die Mittelwerte
gebildet und die 95%-Konfidenzintervalle
(95%-KI) bestimmt.

Ergebnisse. Es nahmen 29 weibliche

und 31 mannliche Probanden an der
Untersuchung teil. Das mittlere Alter aller
Probanden betrug 24,32 Jahre (+3,39 Jahre).
In der Varianzanalyse fiir fixe Effekte mit der
Verstandlichkeit als abhdngiger Variablen
zeigte sich ein hochsignifikanter Zusam-
menhang zwischen den Schalldruckpegeln
des Sprach- und Stérschalls auf der einen
Seite und der Verstandlichkeit auf der
anderen Seite (p < 0,001). Die gemittelten
Verstandlichkeitsquoten und zugehdrigen
95%-KI sowie die Haufigkeitsverteilungen
wurden tabellarisch und grafisch dargestellt.

Schlussfolgerung. Die Verstandlichkeitskurve

des FBE-S ist im Vergleich zur Normkurve

Die Verstandlichkeitskurve fiir den Freiburger Einsilbertest im Storschall mit einem Signal-Rausch-

des FBE nach rechts verschoben. Die
gemittelte Kurve des FBE-S erreicht bei
einem Schalldruckpegel von 70dB und
einem Storschalldruckpegel von 65dB den
Sattigungsbereich von 90 % Verstandlichkeit
(zum Vergleich: Der Sattigungspunkt von
100 % Verstandlichkeit liegt beim FBE

ohne Storschall bei 55 dB). Durch die hier
vorgestellte Verstandlichkeitskurve lassen
sich individuelle Messergebnisse ohne und
mit Horgeraten besser interpretieren. Kiinftig
sollte der Horgewinn fiir Horgerdte maogli-
cherweise bei niedrigeren Schalldruckpegeln
erfolgen als heute.

Schliisselworter
Sprachaudiometrie - Sprachhortest -
Storschall - Horgerateversorgung -
Sprachverstehen

5dB

Abstract

Objective. The Freiburg monosyllabic test
(FBE) has been an important German speech
audiometry test for years. It is nowadays also
used to assess the benefit of hearing aids in

in noise using the FBE at different sound
pressure levels and a signal to noise ratio of
5dB to generate a recognition curve.

German native speakers (age 18-31 years)
participated in the study at the military
hospital in Hamburg. Using one FBE test list,
speech intelligibility was measured from
sound pressure levels of 15 to 90dB in 5-dB

noise (FBE-S). This study investigates hearing

Methods. In autumn 2018, 60 normal-hearing

steps with a noise level 5 dB lower in each case.

Subsequently, the average of all intelligibility
rates and 95% confidence intervals (Cl) were
determined.

Results. Participants comprised 29 female
and 31 male subjects. Average age was
24.32 years (+3.29 years). The fixed effects
analysis of variance with recognition as the
dependent variable demonstrated a highly
significant correlation between the levels of
sounds/noise and the intelligibility of speech
(p<0.0001). The average intelligibility rates
with 95% Cl and the frequency distributions
were presented tabularly and graphically.
Conclusion. In comparison to the normative
curve, the FBE-S recognition curve is shifted

Recognition function for the Freiburg monosyllabic test in noise with a signal to noise ratio (SNR) of

to the right. The average values of the FBE-S
reach the saturation area at a volume of
70/65 dB with an intelligibility rate of 90%
(for comparison: the point of saturation for
100% intelligibility of the FBE without noise is
reached at 55 dB). Using these averaged values
of the FBE-S enables better interpretation of
individual results without and with hearing
aids. In the future, the benefit of hearing aids
should be measured at lower noise levels than
it is today.

Keywords
Speech audiometry - Speech audiometry -
Noise - Hearing aids - Speech intelligibility

rung wurden insgesamt 66 Probanden
gemessen. Von diesen Probanden wur-
den 6 vor Durchfiithrung des FBE-S aus-
geschlossen, da sie die zuvor festgelegten
Kriterien eines beidseitig normalen Ge-
hors nicht erfiillten. Insgesamt nahmen
29 weibliche und 31 ménnliche Proban-
den an der weiteren Untersuchung teil.
Das mittlere Alter aller Probanden be-
trug 24,32 Jahre mit einer Standardab-
weichung von 3,39 Jahren. Das mittle-

re Alter der weiblichen Probanden be-
trug 24,24 Jahre mit einer Standardab-
weichung von 3,24 Jahren. Das mittlere
Alter der mannlichen Probanden betrug
24,39 mit einer Standardabweichung von
3,63 Jahren.

In der Boxplotdarstellung (8 Abb. 1)
fallt auf, dass die Verstandlichkeit in Pro-
zent bei unterschiedlichem Schalldruck-
pegelinsgesamt stark variiert. Das einma-
lige Nichtverstehen eines einzelnen ein-

silbigen Wortes innerhalb einer darge-
botenen Liste fithrt bei 20 Wortern pro
Liste zu einem Verstdndlichkeitsverlust
von 5 Prozentpunkten.

Die @Tab. 1 zeigt die Abhingigkeit
zwischen dem Sprachpegel und dem
Sprachverstehen. Die jeweiligen Schall-
druckpegel in dB, die fiir eine Verstind-
lichkeit von 30 %, 40 %, 50 %, 60 %,
70 %, 80 % und 90 % notwendig waren,
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Tab. 1
Verstandlichkeit (%) 30,0 40,0
Schalldruckpegel 27,9 314

Mittelwert (dB)
Standardabweichung (dB) 56 6,1

Schalldruckpegel 27,5 30,0
Median (dB)

kénnen aus der Tabelle abgelesen werden
[31].

Die Ergebnisse der 25 Versuchsper-
sonen ilter als 25 Jahre wurden mit den
restlichen 35 Versuchspersonen, die jiin-
ger als oder genau 25 Jahre alt sind, ver-
glichen. Dabei betrug der kleinste Wert
der zweiseitigen Signifikanz 0,236 und
der grofite Wert 0,785. Diese Werte lagen
insgesamt deutlich iiber 0,05. Somit liegt
zwischen den beiden Versuchsgruppen
kein signifikanter Unterschied beziiglich
der Zielvariablen vor, sodass alle Ver-
suchspersonen in die weitere Auswertung
eingeschlossen werden konnten.

Verstandlichkeitskurve mit
95%-Konfidenzintervall

Der Median und der Mittelwert sind
in @Abb. 1 als Boxplotdiagramm dar-
gestellt. Der rechnerische Mittelwert
sowie die zugehorigen oberen und un-
teren Grenzen der Konfidenzintervalle,
berechnet durch Addition und Subtrak-
tion des 95%-Konfidenzintervalls vom
Mittelwert, konnen @Tab. 2 entnom-
men werden. Insbesondere im Bereich
niedrigerer Schalldruckpegel ist das
Konfidenzintervall grofler, da die ge-
messenen Werte fiir die Verstandlichkeit
stark streuen. Im Bereich hoherer Schall-
druckpegel wird das Konfidenzintervall
Kkleiner, da die Verstandlichkeit fast die
100% erreicht. Verbindet man die ein-
zelnen Medianwerte, erhilt man eine
Verstiandlichkeitskurve fiir den FBE-S
mit 5dB Signal-Rausch-Verhiltnis.

Haufigkeitsverteilung

Die Verstiandlichkeit in Prozent bei un-
terschiedlichen Schalldruckpegeln des
FBE-S, beginnend bei 15dB SPL in 5-dB-
SPL-Schritten bis zum maximal darge-
botenen Schalldruckpegel von 90dB
SPL, zeigt @ Tab. 2. Bei der Haufigkeits-
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Schalldruckpegel, bei denen definierte Verstandlichkeiten erreicht werden

50,0 60,0 70,0 80,0 90,0
35,2 40,7 55,2 66,8 70,2

7,0 9,1 17,6 15,6 14,1
350 40,0 50,0 67,5 70,0

verteilung fillt auf, dass im niedrigen
Schalldruckpegelbereich die Verteilung
linksschief ist. Die Verstdndlichkeit war
bei niedrigem Schalldruckpegel tiber
alle Probanden hinweg bis auf wenige
Ausnahmen sehr gering. Im mittleren
Schalldruckpegelbereich ist die Ver-
teilung relativ ausgewogen, im hohen
Schalldruckpegelbereich findet sich ei-
ne gute Verstindlichkeit (rechtsschiefe
Verteilung).

Varianzanalyse

In der Varianzanalyse fiir fixe Effekte mit
der Verstindlichkeit als abhéngiger Va-
riablen zeigte sich ein hochsignifikan-
ter Zusammenhang zwischen den Schall-
druckpegeln des Nutz- und Stérschalls
auf der einen Seite und der Verstind-
lichkeit auf der anderen Seite (p < 0,001).
Auchbeider Schitzung der Kovarianzpa-
rameter mit der Verstindlichkeit als ab-
héngiger Variablen ergab sich ein hochsi-
gnifikanter Zusammenhang (p < 0,001).

Diskussion

In dieser Studie wurde die Verstandlich-
keit des FBE im Storschall bei verschiede-
nen Schalldruckpegeln mit fixem Signal-
Rausch-Verhiltnis von 5dB bei 60 nor-
makusen Probanden ermittelt. Durch die
Bestimmung der zugehérigen Verstind-
lichkeitskurve des FBE-S lassen sich indi-
viduelle Messergebnisse schwerhorender
Patienten unter Verwendung des FBE-S
ohne und mit Horgeriten besser einord-
nen.

Die einzelnen Messwerte unterliegen
individuell einer relativ starken Streu-
ung, die sich etwa im Abstand von
110 Prozentpunkten um den Mittelwert
der jeweiligen Messkonstellation grup-
pieren (B Abb. 1). Diese Streuung war
auch schon bei der Erstellung der Norm-
kurve des FBE in den 1950er-Jahren der

Fall (Abb. 84 und 85d in [2]) und lisst
sich mit der relativ niedrigen Anzahl
von 20 Messitems (1 Liste) pro Messung
gut erkldren. Hieraus resultieren auch
die langen Whisker in den Boxplots
(B Abb. 1). Bei der Verwendung meh-
rerer Listen pro Messung liefle sich die
Genauigkeit entsprechend steigern. Im
Rahmen einer Horgeritetiberpriifung ist
die Nutzung von mindestens 2 Testlisten
des FBE erforderlich, um eine zuverlis-
sige Messung zu gewihrleisten [13, 23].
Fiir die Gewinnung der hier vorgestellten
Verstindlichkeitskurve ist dieses jedoch
ohne praktische Bedeutung, weil der
Streuungsfehler durch die Anzahl der
Probanden wieder ausgeglichen wird.
Dieses spiegelt sich in den engen 95%-
Konfidenzintervallen pro Messpunkt
wider (B Tab. 2).

Der geringere, sich mit zunehmen-
dem Schalldruckpegel vergrofiernde
Abstand der gemittelten Kurve fiir den
FBE-S lasst sich mit der geringen ab-
soluten Verstidndlichkeit des FBE und
FBE-S erkldren. Mit zunehmendem
Schalldruckpegel wird sowohl ohne (vgl.
Normkurve FBE ohne Storschall [1])
als auch mit Storschall (vgl. die ermit-
telte Kurve dieser Studie) zunehmend
besser verstanden, wobei der Zugewinn
im Storschall insbesondere im hoheren
Sprachpegelbereich mit einer geringeren
Steigung einhergeht. Dieses zeigt sich
auch in der Verteilung der individuell
ermittelten Verstidndlichkeit (@ Abb. 1).
Die gemittelte Kurve des FBE-S er-
reicht bei einem Schalldruckpegel von
70/65dB SPL den Sittigungsbereich
von 90% Verstindlichkeit (zum Ver-
gleich: der Sattigungspunkt von 100 %
Verstindlichkeit liegt beim FBE ohne
Storschall bei 55dB [1]), eine weitere
Steigerung des Schalldruckpegels fiihrt
somit zu keiner verbesserten Verstind-
lichkeit. Ab einem Schalldruckpegel von
85/80dB SPL sinkt die gemittelte Ver-
standlichkeit im FBE-S wieder leicht
ab. Dieses Phdnomen konnte schon
in vorherigen Studien beobachtet wer-
den: Die Sprachverstindlichkeit nimmt
bei Schalldruckpegeln nahe der Un-
behaglichkeitsschwelle ab [29], ebenso
nimmt die Sprachverstindlichkeit im
Storschall bei gleichbleibendem SNR ab,
wenn die dargebotene Sprache 69dB



Tab.2 Mittelwerte und Mediane der Verstandlichkeit in Prozent mit oberen und unteren Grenzen der Konfidenzintervalle zu den einzelnen Schall-

druckpegeln
Schalldruckpegel 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75 80 85 90

Mittelwert 1.1 87 229 397 549 638 725 783 851 866 876 891 91,0 902 881 841
Median 00 50 20,0 400 550 650 700 80,0 850 8, 900 900 90,0 900 90,0 850
Oberes 95%-KI 18 11,2 26,7 440 591 674 754 816 875 887 8,9 912 926 919 900 863

Unteres 95%-KI 04 62 191 353 507 601 696 750 827 844 852 870 894 84 861 818

95%-KI 95%-Konfidenzintervall

alle Angaben in dB, der Storschall war jeweils 5 dB niedriger

SPL iiberschreitet [30]. Dieser Effekt ist
vermutlich auch fiir das Absinken der
gemittelten Messkurve des FBE-S in dem
vorliegenden Fall verantwortlich.

Die Wahl des CCITT-Rauschens als
Storgerdusch erfolgte in Anlehnung an
bereits bestehende Studien zum Horge-
winn im FBE-S im Rahmen einer Hor-
geriteverordnung gemifl der HilfsM-
RL [16, 17, 23]; die DIN EN ISO 8253-3
fordert selbst lediglich den Einsatz ei-
nes nichtmodulierenden Storgerdusches
[31]. Andere Storgerdusche hitten al-
so theoretisch ebenfalls genutzt werden
konnen. Allerdings konnten Winkler und
Holube zeigen, dass die Verdeckungsei-
genschaften des CCITT-Rauschens mit
derjenigen des Rauschens nach DIN EN
60645-2 vergleichbar ist [32].

Wie bei der adaptiven Messung des
FBE-S [20] muss man beriicksichtigen,
dass die Verdeckung der Einsilber durch
das CCITT-Rauschen geringer ist, als
wenn man ein sprachgeneriertes Rau-
schen verwenden wiirde [32, 34]. Dies
liegt daran, dass das CCITT-Rauschen in
Bezug auf die Spitzenpegel des FBE an-
dere Verdeckungseigenschaften aufweist,
weil die Spitzenpegel der Einsilber dem
Pegeldes CCITT-Rauschensentsprechen
[35]. Eine Berticksichtigung beider Effek-
te wiirde allerdings nur zu einer seitlichen
Verschiebung der Verstandlichkeitskur-
ve des FBE-S, im Bereich der 50%-Ver-
standlichkeit von ca. 7,7 dB fiihren [21].

Es wurden nur 16 der 20 Listen des
FBE verwendet; die iibrigen 4 Listen
wurden aufgrund fehlender perzeptiver
Aquivalenz bei der Verwendung ohne
Storschall ausgeschlossen [10]. Aller-
dings konnten Winkler et al. zeigen,
dass nicht nur die perzeptive Aquivalenz
bei der Verstindlichkeit der Einsilber
eine Rolle spielt, sondern auch lexikali-
sche Parameter [33]. In einer weiteren

Studie konnte also tberpriift werden,
ob sich die perzeptive Aquivalenz dieser
ausgeschlossenen Listen im Stoérschall
anders verhilt als in Ruhe.

Die maximale Verstindlichkeit des
FBE-S von 90 % hat auch eine Bedeutung
fir die Erfolgskontrolle im Rahmen einer
Horgeriteversorgung nach der HilfsM-
RL [23]. Bei einer Verstindlichkeit des
FBE-S von 90% mit Horgeriten lie-
Be sich keine weitere Angleichung an
das Horvermogen Normalhorender er-
zielen. Eine Verbesserung bis zu einer
Verstidndlichkeit von 100% wire nur
durch ein Horgerit vorstellbar, das tiber
eine exzellente Storschallunterdriickung
bei gleichzeitig geschlossener Versor-
gung verfugte. Im Rahmen der Ent-
wicklung von Horgeriten konnte dies
ein interessanter Ansatz sein. Allerdings
bendtigen Menschen mit einer priméren
Verstandlichkeit von 90 % bei 70/65dB
SPL vermutlich keine Horgerite.

Interessanterweise ist der Abstand der
gemittelten Kurven zwischen FBE und
FBE-S bei Messungen mit niedrigerem
Sprachpegel von 40/35 und 45/40 dB SPL
mit fast 25 Prozentpunkten deutlich gro-
Ber als dariiber liegenden Schalldruck-
pegeln (BTab. 2). Man konnte iberle-
gen, ob der Erfolg einer Horgeréteiiber-
priifung sinnvollerweise nicht besser bei
diesen Schalldruckpegeln erfolgen soll-
te, anstatt, wie von der HilfsM-RL vor-
gegeben, bei 65/60dB SPL [23]. Voraus-
setzung einer Priifung bei niedrigerem
Schalldruckpegel wire ein noch ausrei-
chendes Horvermogen des Patienten in
diesem Messbereich.

Grundsitzlich wiren auch andere
Signal-Rausch-Verhiltnisse denkbar, als
die hier verwendeten 5dB SNR. Dieses
Verhiltnis ist jedoch seit Langem in der
Praxis etabliert und auch in der HilfsM-
RL verankert [23]. Winkler et al. prasen-

tierten kiirzlich ebenfalls Bezugskurven
fiir den Freiburger Einsilbertest im Stor-
schall [36]. Diese konnen allerdings
nicht mit der hier gewonnen Verstind-
lichkeitskurve verglichen werden, da sich
die Messanordnungen beider Bezugskur-
ven in mehreren Punkten unterscheiden.
Erstens wurde bei Winkler et al. eine
Lautsprecheranordnung SONO gewihlt,
in der hier vorgestellten Messung wur-
de die Anordnung SON180 verwendet.
Harten untersuchte unterschiedliche
Lautsprecheranordnungen und konnte
zeigen, dass die Lautsprecheranordnung
einen Einfluss auf die Messergebnisse hat
[28]. Insbesondere erzielten Probanden
in der von der DIN EN ISO 8253-3
vorgeschlagenen Lautsprecherkonstella-
tion niedrigere Verstindlichkeitswerte,
und 9 von 10 Probanden erzielten in
der vorgeschlagenen Lautsprecheran-
ordnung trotz subjektiv erfolgreicher
Horgeriteanpassung einen niedrigeren
Horgewinn als die von der HilfsM-RL
geforderten 10 Prozentpunkte. Hieraus
istzum einen ableitbar, dass die Lautspre-
cheranordnung einen Einfluss auf die
Messergebnisse hat. Die Anordnungen
SONO und SON180 wurden in der Arbeit
von Harten nicht miteinander vergli-
chen. Eine Untersuchung, ob die beiden
genannten  Lautsprecheranordnungen
zu vergleichbaren Verstandlichkeitskur-
ven fithren, steht bisher also noch aus.
Zum anderen kénnen die Ergebnisse von
Winkler et al. und unsere nicht unmittel-
bar miteinander verglichen werden, da
sich die Darbietung des Stérschalls und
des Schalldruckpegels des FBE-S in bei-
den Versuchen deutlich unterscheidet.
In unserer Versuchsanordnung wurde
sowohl der Schalldruckpegel als auch
der Storschallpegel verdndert, sodass
bei jeder Messung ein konstantes SNR
von 5dB vorlag. Winkler et al. wahlten
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einen festen Storschall von 60dB SPL
und modifizierten den Schalldruckpegel
relativ hierzu in mehreren Stufen (-6,
-3, 0, 3, 5dB). Bei konstantem Stor-
schallpegel von 60dB SPL und einem
SNR von 5dB erreichten die Probanden
von Winkler et al. ein Sprachverstehen
im Median von 82,5%. Die Probanden
in dieser Arbeit erreichten bei gleichem
Storschallpegel und SNR von 5dB eine
Verstandlichkeit im Median von 90 %.
Fiir hohere Schalldruckpegel fehlen die
Vergleichswerte. In Anbetracht der un-
terschiedlichen Messbedingungen und
unter Berticksichtigung des 95%-Kon-
fidenzintervalls gemifl [13] liegen die
Ergebnisse relativ nahe beieinander. Die
Ergebnisse der hier vorgestellten Stu-
die zeigen, dass die Verstandlichkeit bei
dorsaler Stérgerduschdarbietung gering-
fugig besser ist als bei frontaler Stor-
gerduschdarbietung. Bislang existierten
keine Normwerte von normalhérenden
Probanden fiir den FBE-S, um diese auch
bei hohen Schalldruckpegeln miteinan-
der vergleichen zu koénnen. Die hier
vorgestellte Arbeit liefert fortan diese
Werte (@ Tab. 2), mit ihrer Hilfe lassen
sich individuelle Messungen im Rah-
men einer Horgeriteversorgung kiinftig
besser einordnen.

Fazit fiir die Praxis

== |n dieser Studie wird die Abhangig-
keit des Freiburger Einsilbertest im
Storschall (FBE-S) vom Sprachpegel
bei konstantem Signal-Rausch-Ver-
haltnis betrachtet und aufgrund der
Ergebnisse eine Verstandlichkeits-
kurve fiir den Gebrauch des FBE-S
mit einem fixen Signal-Rausch-Ab-
stand (SNR) von 5 dB bei frontaler
Prasentation der Sprache und dorsal
dargebotenem, konstantem CCITT-
Rauschen (SON180) abgeleitet.

== Zusammen mit der Erweiterung um
das adaptive Messverfahren im Stor-
schall (aFBE-S) stellt der FBE somit, im
Rahmen seiner bekannten Grenzen,
einen vielfaltig einsetzbaren Sprach-
hortest dar, der dariiber hinaus
nur mit geringen Trainingseffekten
behaftet ist.

== Die hier ermittelte Verstandlichkeits-
kurve im des FBE-S kann auch dazu
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verwendet werden, um Ergebnis-

se von mit Horgeraten versorgten
Schwerhdrenden mit denen von Nor-
malhérenden in Relation zu setzen
und eine Aussage iiber die Qualitat
der Versorgung zu treffen.
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