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Neonatale screening - OAE

Neonatale screening - ALGO Objectieve Diagnostiek

♦ Tympanometrie, stapedius reflexen
• functionaliteit middenoor

♦ Oto-Akoestische Emissies (OAE)
• functionaliteit buitenste haarcellen

♦ Brainstem Evoked Response Audiometry (BERA)
• schatting drempel tussen 2 en 4 kHz
• neurale synchronisatie

♦ Auditory Steady State Response (ASSR)
• frequentie-specifieke drempelschatting

BERA Verloop pieklatentie vs intensiteit



BERA vs gehoordrempel 3 kHz

? 

ASSR

ASSR

♦ frequentie-specifieke responsie
• nauwkeurigheid groter voor hoge frequenties
• nauwkeurigheid groter voor grotere verliezen

♦ objectief responsie criterium

♦ hoge stimulatieniveaus mogelijk

♦ aanvulling op BERA (lage frequenties!)

Subjectieve Diagnostiek -1-

♦ observatie-audiometrie (0-9 maanden)
• schrikreflex, oogknipperen, zuigreflex

♦ hoofdwend methode (7 - 24 maanden)
• Visual Response Audiometry (VRA)
• Ewing-methode (CAPAS) rond 9 maanden

♦ spelaudiometrie vanaf 3 jaar
• hoofdtelefoon en beengeleider
• spraakaudiometrie: SAP-test

♦ normale audiometrie vanaf 5 à 6 jaar
• spraakaudiometrie: NVA-kinderlijst

Subjectieve Diagnostiek -2-

♦ Visual Reinforcement Audiometry (VRA)
• meting in vrije veld
• responsies van best horende zijde
• complete auditieve systeem

♦ uitvoering
• twee ervaren medewerkers (akoepedisten)

♦ valkuilen
• vals positieve en/of negatieve reacties
• taak niet op niveau kind afgestemd

VRA -1-

0-3 maanden (50-70 dB) 
“arousal”

3-4 maanden (50-60 dB) 
“rudimentary headturn”

Northern and Downs (1984)



VRA -2-

4-7 maanden (40-50 dB) 
“head turn”

7-9 maanden (30-40 dB) 
“head turn and below”

Visual Reinforcement Audiometry

Audiometrische configuraties

♦ hoog-frequent gehoorverlies

♦ laag-frequent gehoorverlies

♦ éénzijdig gehoorverlies

♦ perceptief verlies versus geleidingsverlies

♦ progressief verlies

♦ ‘auditieve neuropathie’
• verlate neurale rijping
• cochleair versus retrocochleair verlies

Hoog-frequent verlies

♦ OAE: (gedeeltelijk) afwezig

♦ BERA-patroon
• Jewett Piek I verschoven: ‘Total Wave Delay’
• ‘low-frequency response’

♦ VRA
• goede reacties op omgevingsgeluid

♦ spraak-taalontwikkeling
• normale start; fijne articulatie blijft achter
• rendement logopedie vaak onvoldoende

Laag-frequent verlies

♦ OAE: (gedeeltelijk) aanwezig

♦ BERA: normaal (!)

♦ ASSR: afwijkend voor lage frequenties

♦ VRA
• goede reacties bij hoog-frequente stimuli

♦ spraak-taalontwikkeling
• normale start
• verminderd verstaan in rumoer (basisschool)

Eénzijdig verlies

♦ OAE en BERA afwijkend (aangedane zijde)

♦ VRA (vrijwel) normaal, richtinghoren moeizaam

♦ spelaudiometrie: meet gemaskeerde drempels

♦ verminderd verstaan in rumoer (basisschool)
• positie in klaslokaal

♦ spraak-/taalontwikkeling
• normale start
• soms mindere schoolprestaties



Perceptief óf conductief verlies?

♦ OAE: afwezig

♦ BERA-patroon
• ‘Total Wave Delay’
• latentie-intensiteitsverloop parallel 

verschoven naar hogere niveau’s

♦ meting met beengeleider
• muziek

♦ meting in vrije veld
• BAHA softband

Progressief verlies

♦ familie anamnese
• erfelijk slechthorend met ‘delayed onset’?

♦ infectie - meningitis

♦ ototoxische medicatie

♦ toename conductieve component
• ‘air-bone gap’ bij perceptief verlies
• meet beengeleidingsdrempel (!)

♦ gat neonatale screening en basisschool

‘Auditieve neuropathie’

♦ OAE: aanwezig

♦ BERA-patroon
• vaak alleen piek JI aanwezig
• piek JIII en JV sterk verlaat of afwezig

♦ consequenties verlies moeilijk in te schatten
• na uitrijping kan verlies meevallen
• gevoelig voor omgevingsgeluid

♦ spraak-/taalontwikkeling
• sterk vertraagd
• soms positief effect hoortoestel

Casus -1-

♦ meisje, geboren december 2002
• afkomstig uit Eritrea

♦ ouders rapporteren
• gehoor links minder dan rechts
• familiaire slechthorendheid � ongerust
• zwangerschap/bevalling: geen bijzonderheden
• goede spraak-/taalontwikkeling

♦ verwijzing door perifere KNO-arts
• audiometrie onbetrouwbaar

Tympanometrie Oto-Akoestische Emissies



BERA – Rechts 70 dB, Links 90 dB BERA drempelbepaling - Rechts

10 dB nHL

Spraakaudiometrie – SAP test Toonaudiometrie

Toonaudiometrie - Moeder Casus -2-

♦ Meisje, geboren november 2001

♦ Ewing-onderzoek op 9 maanden
• beiderzijds voldoende

♦ verwijzing huisarts in januari 2004
• wisselend gehoor
• praat hard
• stagnerende spraak-/taalontwikkeling



Tympanometrie BERA 90 dB nHL

Toonaudiogram Spraakaudiometrie - SAP

Status februari 2007

♦ Cochleair implantaat links
• ‘soft surgery’
• laag-frequent restgehoor

Conclusies

♦ het meten van (zeer) jonge kinderen is een vak
• idem verstandelijk gehandicapten

♦ harde uitspraken niet altijd mogelijk
• testbatterij geeft meestal, maar niet altijd,

uitsluitsel over mogelijkheden gehoor

♦ bij twijfel over betrouwbaarheid audiometrie
• doorverwijzen naar Audiologisch Centrum


