
Bone Anchored Hearing System

En snabbguide för professionella

Systemguide
Audiologiska kriterier

Möjliga orsaker till 
konduktiv och kombinerad 
hörselnedsättning:

• Kronisk otitis media

• Medfödda orsaker

• Aural atresi och eller mikroti

• Extern otit

• Kolesteatom

• Otoskleros

• Traumatisk skada på 
mellanörats strukturer

• Annan ossikulär sjukdom

Möjliga orsaker till ensidig 
dövhet:

• Akustikustumörer

• Plötslig dövhet

• Medfödda orsaker

• Ménières sjukdom

• Neurologisk degenerativ 
sjukdom

• Ototoxiska läkemedel

• Kirurgiska ingrepp

Benledning med hörselned-
sättning upp till och inklusive i 

genomsnitt 45 dB HL2
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Benledning med hörselned-
sättning upp till och inklusive i 

genomsnitt 65 dB HL2

Anpassningsområden för konduktiv/kombinerad hörselnedsättning

Luftledningströsklar upp till och inklusive
i genomsnitt 20 dB HL2 på det bra örat

Anpassningsområde för 
ensidig dövhet

10
0

-10

20
30
40
50
60
70
80
90

100
110
120

125 Hz250 500 1k 2k 4k 8k

dB HL

AC10
0

-10

20
30
40
50
60
70
80
90

100
110
120

125 Hz250 500 1k 2k 4k 8k

dB HL

Konduktiv eller kombinerad hörselnedsättning
Undersökningar visar att patienter med konduktiv eller kombinerad hörselnedsättning och ett 
luft-bengap som överstiger 30 dB  TMV 1 hör mycket bättre med en benförankrad hörapparat 
istället för en traditionell luftledningsapparatA,B,C.

Ensidig dövhet (SSD)
Patienter anses vara ensidigt döva när man fastställt att det påverkade örat inte längre kan dra 
fördel av förstärkningen som konventionella hörapparater erbjuder.

Obs! För detaljerad information om patientvalskriterier för benförankrade hörselsystem, se Ponto eller Sentio Kandidatguide.

Bilateral anpassning kan göras på de flesta patienter med symmetriskt, konduktiv eller 
kombinerad hörselnedsättning.

Användning av en benförankrad hörapparat kan övervägas för alla patienter som är lämpliga kandidater för en CROS-
hörapparat, men som av någon anledning inte kan eller vill använda en sådan.

1 Medelvärde på 0,5, 1, 2 och 4 kHz
2 Medelvärde på 0,5, 1, 2 och 3 kHz
3 275144en Produktinformation Sentio 1 Mini
A  Mylanus EA, van der Pouw KC, Snik AF, Cremers CW. Intraindividual comparison of the bone-anchored hearing 

aid and air-conduction hearing aids. Archives of Otolaryngology-Head & Neck Surgery 1998;124(3):271-6.
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Tillverkare: 
Oticon Medical AB
Datavägen 37B
SE-436 32 Askim 
Sweden
Tel: +46 31 748 61 00

När man ska välja mellan Ponto™ System och Sentio™ System finns det flera faktorer 
som bör övervägas och diskuteras med kandidaten:

Kirurgiskt ingrepp och narkos
Vilken är patientens inställning till och förmåga att genomgå kirurgi och narkos?

En procedur med Sentio-implantat tar mindre än en timme, vanligtvis under narkos. 
Ponto-implantat möjliggör däremot ett minimalt invasivt ingrepp under lokalbedövning, 

som ofta tar mindre än 15 minuter.

Framtida behov av MR
Vad händer om patienten behöver en MR-undersökning i framtiden?

Ett implantat kan påverka förmågan att genomgå en MR-skanning och kan skapa artefakter.  
Ponto-implantat kan sitta kvar under MR-undersökning och har minimal inverkan på framtida 
MR-behov. Alla aktiva transkutana implantat, inklusive Sentio Ti, kommer att skapa en större 

artefakt och kan behöva tas bort vid skanning av huvudet.

Det är viktigt att läsa och förstå Ponto och Sentio kandidatguider, Ponto kirurgihandbok med bilaga, samt Sentio kirurgihandbok för en beskrivning av patientindikatio-
ner, kontraindikationer och rekommenderade förfaranden, inklusive varningar och försiktighetsåtgärder. Alla produkter är inte tillgängliga på alla marknader. Produk-
ternas tillgänglighet och indikationer är beroende av reglerade godkännanden på respektive marknad.

www.oticonmedical.com

Audiologiska resultat
Vilka hörselbehov har patienten?

Ett Ponto-implantat stöder de starkaste BAHS-ljudprocessorerna. Därför är Ponto det 
föredragna valet för patienter med grav eller kombinerad hörselnedsättning. För alla implantat 

ska alltid faktorer som hörselnedsättning och implantatets livslängd övervägas. Sentio Ti är 
redo för att hantera SuperPowerful- processorer3.

Framtida alternativ
Vilka är patientens framtida medicinska behov?

Ett perkutant Ponto-implantat har ett litet kirurgiskt fotavtryck och kan enkelt tas bort och lämnar 
bara ett litet ärr. Ett Sentio-implantat kan också enkelt tas bort men ger ett större ärr. Därför kan ett 

perkutant system hålla framtida val öppna  för rekonstruktion och andra hörsellösningar.

Kosmetik och eftervård 
Har patienten en ökad risk för postoperativa komplikationer?

Sentio Ti har fördelen av intakt hud och minskar därför sannolikheten för komplikationer i 
mjukvävnad. Intakt hud har också kosmetiska fördelar. Kom ihåg att rådgivningen också 

ska innefatta kosmetiken när ljudprocessorn används.


