Ny metod upptacker
medfodda horselnedsattningar

Spadbarn screenas genom métning av otoakustiska emissioner

En medfodd horselnedséatt-  vara upptackta vid 12 ménaders aldé
ning upptacks ofta alldeles for  [2], och Socialstyrelsen i Sverige har | vjiktigt om
sent. Det ar vanligt att barnet en rapport betréffande kvalitetssakrin hérselscreening!
hinner bli mellan 2 och 2,5 &r in- av. barnhalsovéarden ocksa angivit sor o .
nan det far hjalp. Detta galler mél att dessa horselnedséttningar ski * Medfodda horselnedsattningar magte
saval | Sverige som i dvriga vast- Vara upptackta fore 1 &rs alder [3]. upptackas tidigare an hittills for basta
varlden mycgket D4 grundgav Med de konventionella horselscreel ~ SPrakliga utveckling hos barnen.

; 2 .21 o HoOrselscreeningen behdver vara all-
. R ningprogrammen har man langt ifrar - s ’ i
bl a bristen pa tillrackligt bra uppfylit dessa mal. | Storbritannien ha| ~Man. barahaliten av de horselskada

screeningmetoder for spadbarn. medelaldern vid upptéckt av horselned doité?géfgémgr ggnggrgfge#é)ﬁ? :

Nu finns dock mojligheter att  sattningar meat40dB pa det basta oral  och ger majlighet till snabbt insa
maéata otoakustiska emissioner,  varit 12-20 manader [4], i Sverigg habilitering. Detta &r visat saval in-
OAE, en metod som haft stor 16-41 manader [5], i bada fallen trot!  ternationellt som under svenska fof-
framgang pa flera hall i USA screening med ko_nventig\nella metode Eafllandﬁn. A _
och Europa och som sedan 1995 under spadbarnstiden. Aldern vid vil{ * Erfarenheter fran Universitetssjuk-
anvands g’ven for generell ken 80-100 procent av barnen med hg ~ huset i Linkdping visar att scree-

: 5 : NS selnedsattning ar upptackta ar betydlig  Ningen tas emot mycket positivt
screening pa BB vid Universi-

= G2 foraldrar och berord personal.
tetssjukhuset i Linkoping. hOer]?.'d%ttht"L.tl\./ta t_)arnkpgr tusaenhhar el * Tungt vagande amerikanska och gu-
mealodd hablliteringskravande NOrsel  (qpaiska konsensusuttalanden

nedsattning, och endast 50 procent till  kommenderar allman nyféddhets-

hor en kand riskgrupp. Det senare inng  screening av hérseln.
Tidig upptackt av medfédda horselbar att en riktad screening inte ar till; « Bygg ut nyfoddhetsscreeningen
nedsattningar ger barnen klart battrgicklig, utan den behdver vara allmén]  snabbt i Sverige, med lyhérdhet for
mojligheter till en god sprakutveckling. foraldrarnas behov av informatiop
Det ar en forutsattning for snabbt insatt  Effektiva screeningmetoder och stod!
habilitering med stimulering under en har saknats
for sprakutvecklingen kanslig period. En viktig orsak till dessa sena upp-
D& ar aven den neurala plasticitetetiickter har varit att man saknat tillrack-
stor. Sarskilt viktigt ar det naturligtvisligt effektiva metoder fér horselscree- Vid den mest anvanda varianten av
att snabbt hitta de gravare nedsattninging under spadbarnstiden. | Sverig®AE, »transient evoked otoacoustic
arna, dar man annars riskerar en negatmar vi anvant BOEL- och Baby-testen, emissions» (TEOAE), bestar ljudstimu-
paverkan pa barnets utveckling i en viStorbritannien ett liknande test, Healtleringen av klickljud som stimulerar in-
dare mening. Det finns ocksd myckeVisitors Distraction Test, HVDT. Dessanerdrat inom ett brett frekvensomrade.
tydliga 6nskemal fran foraldrar ommetoder kan ge goda resultat under op-or att ett svar fran innerérat skall kun-
en tidigare upptackt av horselnedsattimala forhallanden, men har i mangna fangas upp behover 6rats hortrosklar
ningar. arig storskalig anvandning inte visat sidigga pa 30 dB eller béttre [7]. Ett bra
Detta ar bakgrunden till att man i fleracka till. De ar psykoakustiska test soravar fran orat innebar att innerérat i allt
ra lander satt upp mal om sankt upgkraver en uppmarksamhet och medvewasentligt fungerar normalt, aven att
tacktsalder for medfodda habiliteringskan som man inte alltid kan fa fran barmellanérat &r normalt (det svaga svaret
kravande horselnedsattningar. | USAets sida. Metoderna staller dessutofman innerdrat kan formedlas till horsel-
var slutsatsen vid en konsensuskonfetora krav pa testaren. gangen).
rens, anordnad av National Institutes of Nu finns mgjlighet att méata otoakus- Detta utesluter med god sékerhet de
Health (NIH) 1993, att barn med medtiska emissioner, OAE, vilket inte stél-i sarklass vanligaste orsakerna till med-
fodda habiliteringskravande horselneder nagra krav pa aktiv medverkan frafiddd horselnedsattning, men fangar inte
sattningar bor vara identifierade vid darnet, och dér svaren kan beddémas obpp de ovanliga centrala horselskador-
manaders alder [1]. National Deafektivt. Denna metod togs fram av Dana. Vid uteblivet svar far man ga vidare
Children’s Society i Storbritannien hawvid Kemp och medarbetare i slutet amed de sedvanliga diagnostiska me-
malet att 80 procent av dessa barn skdlp70-talet [6]. Man hade upptackt attoderna, framfor allt hjarnstamsaudio-
om man sander in ett ljud till orat sd sarmetri, BRA.
der friska yttre harceller aktivt ut ett Naturligtvis maste det finnas en vak-
Firt svagt ljud som en biprodukt. Detta svasamhet betraffande bade de fatal pro-
orfattare ga ljud kan fangas upp med en kéansligressiva nedséattningar som inte fangas
LEIF HERGILS mikrofon, och efter viss signalbearbetinitialt och senare forvarvade horsel-
med dr, bitradande overlakare, hérning med bl a medelvardesbildning kamedséattningar. Dessa kan aldrig hittas
selvarden, Universitetssjukhusetdetta utsanda ljud skiljas fran omgivvid nyféddhetsscreening. Nagon form
Linkoping. ningsljud och resonanser (Figur 1).  av riktad screening bor ocksa finnas for
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Figur 1 .En liten propp med hogtalare och mikrofon satts i
hérselgangen. Ett klickljud stimulerar innerérat, och om de
yttre harcellerna ar friska sander dessa ut ett svagt ljud som
kan fangas upp med mikrofonen i hérselgangen. For att kunna
identifiera och analysera detta svaga ljud kravs ytterligare
signalbehandling i dator.

att n& ban fran omraden utanyfodd-
hetssceening

Amerikanska erfarenheter

Mellan ett ot tva ban per tusenyr
fédda har en Hailiteringskravande hor
selnedsattningDetta staller hég krav
pa en s@eningmetodDen skall kunna
frikdnna en micket stor andehade fiis-
ka, samtidigt som de fatatidhoselned
sattninguma skall fangs upp med stor
salerhet. TEQE gav I6fte om detta,
och det fosta pojektet som gnomfor
des i stor skalaar det & Rhode Island-
projektet i USA. Man pesenteade
1993 nycket lovande esultd fran en
geneell horselsceening & nyfodda pa
ett sjukhus i delstan Rhode Island [8].
Senae har ytteligare forbattmgar pre-
senteats avseende spedditeten [9].

Dessa esultd, tillsammans med

Man nar m 92 pocent & banen. Hos
1,5 pomille av de testade baen har

rell neon#alsceening Dar har 75a97
BB-avdelningar program for ryfodd-

man funnit en hd@elnedsattning pa hetssoceening & horseln.

>40dB pa det bastadir vilket stammer

val med ad man fovantar sig

| detta méernial fann man tva bar
med irvandningsfia OAE-svar som se
nare befnns ha en héelnedséttning
det enadllet hade baret en cenal hor

selnedsattningi det anda fanns en

kand heeditet for pogressv horset
nedsattning

| Southamptonomradet defidfyra
sjukhus i en stor studie darAB-
screening pa BB jamfates med &n-
ventionell sceening [12]. Aen harick
man stod for &t OAE-screening ar en
effektiv metod

Adrian Davis och medarbetar har
nyligen pd bittiska halsodpartemen
tets uppdag gjort en nycket ambitios

konsensusuttalandet fran NIH [1], hastudie betrdande hdselsceening &

inneburit att utvedlingen a spad
bamssceening har &it mycket snéb i
USA. Nu inns mer an 120 cemtrsom
genomfor allmén seening i yfodd-
hetspeioden, \arav flera har nycket
stora program, b a i Newv York [10].
De flesta amander TE@E. Reldivt
man@ arvander autontiserd hjan-
stamsaudiomeitfaABR), medan ytter

ligare ndga centa awvander en annan ningpmjekt i flera euppeiska lander

variant as OAE, sk distoisionspo-
dukts-CAE (DPQAE).

Ambitidsa program

i Storbr itannien

| London har ett storscreeningpo-
gram pagatt sedan 1992 ialtham -
rest, ett & stadens yttemraden, med
220000 irvanae [11]. Md den senaste
redovisningen hade 2900 ban testéas.
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spadban [4]. Slutségsena fran denna

genomgang artaOAE-screening i Iy-
foddhetspepden ar en k& od kost
nadsefiektiv metod som bor eétta tidi
gare program.

Méanga pilotpr ojekt
I Ovriga Europa
Det finns naurligtvis neondalscee

Horselsceening

av nyfodda i Swverige

Det forsta ot till helt nyligen enda
geneella hoselsceeningpogrammet
for nyfodda i Swerige statade vid Uri
versitetssjukhuset i Linkdping 1995.
Det ar ett sampijekt mellan héselvar
den, BB banhalswarden, banmedi
cin, banhabilitering och piiméarvarden,
dar hoselvaden star for det pktiska
genomfoandet. Alla bam foédda vid
sjukhuset har erbjuditsAE-testning |
de festa &ll har detta kunrtaordnas un
der tiden pa BBI de fall dar inte gd-
kanda sar har kunnaregistreras fran
bada o6onen har en tid for yit test
snhabbt erbjudits, ofta fée hemgéang fran
BB. | samband med tidig hemgang har
undestkningen gjots da bamet lom-
mer tillbaka for érylketoruri(PKU)-
testning ob 6viig medicinsk halsobr-
troll vid tre dagars alder

Om man inte kunrterhélla gdkan
da swar fran bada @men efter tva test
har banet kallds till hérselmottgning
en for audiolgisk utredning i forsta
hand med BRA-seening i néurlig
vila. Vid ett fatal &ll med karstaende

Vid en lonferens i Nottingham 1997, tveksamhet har dgmostisk BRA-un

anodnad som deheaett Conceted Ac
tion-program inom EU presenteade
16 euppeiska lander sina arenheter

dersdkning gjots i nakos.
Ca 6000 ban har hittills testts.
Under de tva fésta aen har vi natt

Alla dessa lander hade inte pagaend@8,5 pocent & malguppen med test

allmanna s@eningpogram; i flera fall
far vertksamhetera beteknas som pi
lotprojekt.

| Osterike har man ddc kommit
langt med gnomféandet & en gene

ning; 97,1 pocent & de testade har
kunna frikAnnas bil¢eralt efter enbar
OAE-screening Efter BRA-sceening
har yttefigare 0,5 pocent fikants el
ler fatt diagnos, ob slutligen yttetiga-
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re 0,2 pocent efter dignostisk BRA-
undesdkning i nakos. | esteande &ll

har fortsdt testning abojts eller for

senas av olika skal. Tva tedjedelar a
dessa barhade dokredan ett Ga gpd-

kant.

Fyra ban med biléerala od fem
med unilderala hoselnedsattningy har
upptadts under dessa tva &ia arTva
bamn som passade sceeningn pa BB
har sena adegit sig hoselnedsatt
ningar i samband med asfyxisoder (i
det enadillet ar det svart utesluta &
det fanns cenala skador innan lung
problemen uppstod).

Inter vjuer

med foraldrarna

DA farhagr framfoits om dt det ti
diga forhallandet mellan foraldr o
bam skulle kunna stés & denna hor
selsceening i yfoéddhetspepnden har
foraldramas instéllning de reaktioner
betrafande saeningn undesdkts med
djupintewjuer [13]. Studien har gjts i

gogik och psylologi vid Linkdpings
universitet.

Sammanrdttningsvis kan s&ip dt
foraldrar till bam som passer direkt,
eller efter ett omtestar mycket positi
va till horselsceeningn. Dennatityd
bor ses mot bakgnd ar dels en medk-
ten upplagning & programmet betraf
fande psyklogiska iisker, dels & vi
haft kunnig testpeional. \iss oo upp
stod i de &ll yttedigare testning behév
des. Néar foraldama fck defnitivt be
sked om hunvida det foelag en hések
nedséattning eller ej tktes oon avta.

Det finns goda mojligheter t ytter-
ligare forbétta informaionen o& kom-
munikaionen mellan foréldar o per
sonal. Alla foraldar uppgv at om de
fick ytteligare ett ban ville de dt detta
bam skulle delta i s@eningn.

Nyligen har en studie fran seming
programmet i Véltham ferest, London,
pa ett liknande satt bekréftatt forald-
raomon inte behoer utgoa nagt allvar-
ligt problem [14].

Konsensus i Euopa

I maj 1998 hélls endnsensustnfe-
rens inom samma EU-gjekt som om
namnts wan. | det slutlig uttalandet
[15] fann man ba 4t identifiering av
medfodl hoselnedsattning med s&
ning vid eller stax efter fodelsen ey
mojlighet till okad lvskvalitet. Saval
effektiva intewentionspogram som me
toder for ryfoddhetssaeening inns i
kliniskt accepterad paxis. Nyfodihets
screening pa sjukhus arfektivare o
billigare &n lorventionell sceening &
BOEL- eller Bay-testtyp vid 7-9 ma
nades alder

Detta lonsensusuttalande boe gtt
yttedigare stod for en st utvedkling
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av allméan ryfdddhetssaeening i stoa
delar & Europa.

Hur har?

| Sverige har ett stdat Oka intresse
for denna typascieening kunnamaéar
kas edan efter det symposium som
holls vid iksstdmman 1997, »Hur upp
tadker vi hoselskador hos baP».

Hosten 1998 har yidddhetsscee
ningen utvidgis till samtliga BB-av-
delningar inom Ostaggdtlands lans
landsting Vidare har allman seening
av nyfodda starats vid Hudlinge sjuk
hus, ot vid flera anda sjukhus har man
langt gangna planer pé anfora scee-
ning, bl a i Eskilstuna, LundMalmd
och Uppsala. Man far d& mojlighetta
séatta in haselhailiterande atgater ti
digt.
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New method for detecting
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infants screened by measuring
otoacoustic emissions

Leif Hergils
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