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(54) Horhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-Gerit

(57)  Bekannte Horhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-
Gerate tragen lediglich dazu bei, einen vorhandenen Tin-
nitus ertraglicher zu machen. Ziel der Erfindung ist es,
ein Verfahren zum Betrieb eines Hérhilfe- und/oder Tin-
nitus-Therapie-Gerates (1,11) sowie ein Horhilfe- und/
oder Tinnitus-Therapie-Gerat (1,11) anzugeben, das da-
zu beitragt, dass ein Tinnitus langfristig beseitigt werden
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kann. Es wird daher die Erzeugung eines akustischen
Ausgangssignals vorgeschlagen, in dem die Tinnitus-
Frequenz und/oder das Tinnitus-Frequenzspektrum un-
terdriickt sind. Dadurch wird eine neuroplastische Reor-
ganisation des zentralen auditorischen Systems eines
Betroffenen ermdglicht, welche die tinnitusverursachen-
de maladaptive Veranderung in dessen zentralen audi-
torischen System riickgangig macht.
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Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft ein Verfahren zum Betrieb
eines Hoérhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-Gerates, wo-
bei wenigstens eine Tinnitus-Frequenz und/oder ein Tin-
nitus-Frequenzspektrum eines Benutzers erfasst wird
und in Abhangigkeit der Tinnitus-Frequenz und/oder des
Tinnitus-Frequenzspektrums des Benutzers ein akusti-
sches Ausgangssignal erzeugt wird.

[0002] Ferner betrifft die Erfindung ein Horhilfe- und/
oder Tinnitus-Therapie-Gerat zur Durchfiihrung des Ver-
fahrens.

[0003] Das Problem eines chronischen Tinnitus betrifft
ca. 10-15% der westlichen Bevdlkerung. In 1-2% der Be-
volkerung fiihrt der Tinnitus zu schweren psychologi-
schen Problemen, beeinflusst das berufliche und soziale
Leben, stort die Konzentration, verursacht kognitive und
emotionale Leiden und flhrt hdufig zu Einschlafproble-
men.

[0004] Invielen Fallen gehtder chronische Tinnitus mit
einem schweren Horverlust einher. Ein schwerer Horver-
lustist auch haufig Ausloser fiir eine neuroplastische Re-
organisation des zentralen auditorischen Systems und
daher haufig der Ausléser und die eigentliche Ursache
des Tinnitus.

[0005] Es sind elektronische Hilfsmittel, sog. Tinnitus-
Masker, bekannt, die ein akustisches Signal erzeugen,
dessen Frequenz in etwa der Tinnitus-Frequenz ent-
spricht und die damit durch ein dem Gehdr eines Betrof-
fenen von aufRen zugefiihrtes akustisches Signal den
Tinnitus Uberdecken ("maskieren") sollen.

[0006] Aus der Druckschrift EP 0 820 211 A1 ist ein
programmierbares Horgerat bekannt, das auch zur Tin-
nitus- sowie zur Retrainings-Therapie einsetzbar ist. Das
digitale Horgeréat hat einen Signalprozessor, der Mittel
zur Signalerzeugung umfasst, deren Signale mit einem
digitalisierten Nutzsignal kombinierbar sind.

[0007] Ausder Verdffentlichung von Hidehiko Okamo-
toa, Henning Strackea, Wolfgang Sollb, Christo Panteva:
Listening to tailormade notched music reduces tinnitus
loudness and tinnitusrelated auditory cortex activity. In
PNAS, vol 107, no. 3, 19 Januar 2010, S. 1207-1210, ist
ein Verfahren zur Tinnitus-Therapie bekannt, bei dem
einem Benutzer eines Gerates ein akustisches Signal,
z.B. Musik, dargeboten wird, in der Weise, dass in dem
akustischen Signal wenigstens eine Tinnitus-Frequenz
oder ein Tinnitus-Frequenzspektrum unterdrickt sind.
[0008] Nachteilig bei den bekannten, beim Vorhan-
densein eines Tinnitus-Gerdusches (Tinnitus) anwend-
baren Geréten ist, dass diese nur wahrend ihrer Verwen-
dung den Tinnitus ertraglicher machen, jedoch nicht zu
einer nachhaltigen Beseitigung des Problems beitragen.
[0009] Aufgabe der vorliegenden Erfindung ist es, ein
Verfahren zum Betrieb eines Horhilfe- und/oder Tinnitus-
Therapie-Gerates sowie ein Horhilfe- und/oder Tinnitus-
Therapie-Geratanzugeben, durch die langfristig eine Be-
seitigung des Tinnitus erreicht werden kann.

[0010] Diese Aufgabe wird geldst durch ein Verfahren
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zum Betrieb eines Horhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-
Gerates mit den Verfahrensschritten gemaR Anspruch
1. Ferner wird die Aufgabe gel6st durch ein Horhilfe- und/
oder Tinnitus-Therapie-Gerat mitden Merkmalen gemafn
Anspruch 5. Vorteilhafte Ausfiihrungsformen sind in den
Unteransprichen angegeben.

[0011] Bei dem erfindungsgemafen Verfahren zum
Betrieb eines Horhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-Ge-
rates werden zunachst wenigstens eine Tinnitus-Fre-
quenz und/oder ein Tinnitus-Frequenzspektrum eines
Benutzers erfasst. Es wird festgestellt, bei welcher Fre-
quenz bzw. welchen Frequenzen der Betroffene akusti-
sche Signale hort, die ihre Ursache nicht in von aulRen
in das Ohr gelangende akustische Signale haben. Dies
kann bei einem Arzt oder Horgerateakustiker erfolgen.
Das Horhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-Gerat zur Ver-
sorgung des Betroffenen wird dann so eingestellt, dass
ein akustisches Ausgangssignal erzeugt wird, in dem die
Tinnitus-Frequenz und/oder das Tinnitus-Frequenz-
spektrum unterdriickt sind. Anders als bei bekannten, bei
Tinnitus eingesetzten Geraten wird hier also die Tinnitus-
Frequenz bzw. der Tinnitus-Frequenzbereich unter-
driickt. Dadurch wird eine neuroplastische Reorganisa-
tion des zentralen auditorischen Systems eines Betrof-
fenen ermdglicht, welche die tinitusverursachende ma-
ladaptive neuroplastische Reorganisation des zentralen
auditorischen Systems eines Betroffenen wieder riick-
gangig macht.

[0012] Vorteilhaft ist das verwendete Hérhilfe- und/
oder Tinnitus-Therapie-Gerat fir eine geschlossene Ver-
sorgung ausgebildet, bei der entweder das Gerat selbst
oder eine damit verbundene Otoplastik den Gehdrgang
des Betroffenen beim Tragen des Gerates moglichst gut
verschliel3t, so dass dem Gehor des Betroffenen wenig-
stens im Wesentlichen nur das von dem Gerat erzeugte
akustische Ausgangssignal zugefihrt wird. Jedoch kann
die erfindungsgemafe Maskierung auch fir eine offenen
Anpassung sehr wirkungsvoll sein.

[0013] Bei einer Ausfiihrungsform der Erfindung, bei
der von dem Hoérhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-Gerat
aktiv ein Tinnitus-Maskierungssignal generiert wird, er-
folgt die Signalerzeugung derart, dass die Tinnitus-Fre-
quenz und/oder das Tinnitus-Frequenzspektrum in dem
von dem Hoérhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-Gerat ab-
gegebenen Tinnitus-Maskierungssignal unterdriickt
sind. Dies kann beispielsweise dadurch erreicht werden,
dass ein zur Signalerzeugung vorhandener Signalgene-
rator die betreffenden Frequenzen bzw. Frequenzberei-
che in dem Maskierungssignal erst gar nicht erzeugt,
oder dass die betreffende Tinnitus-Frequenz bzw. das
betreffende Tinnitus-Frequenzspektrum aus dem ur-
springlich erzeugten Maskierungssignal nachtraglich
herausgefiltert (unterdriickt) werden. Als Filtermittel kon-
nen dabei Notch-Filter oder Bandpassfilter verwendet
werden. Vorzugsweise werden dadurch nicht nur die Tin-
nitus-Frequenz bzw. das Tinnitus-Frequenzspektrum
unterdriickt, sondern auch eine bestimmte Bandbreite
um die Tinnitus-Frequenz bzw. das Tinnitus-Frequenz-
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spektrum herum. Vorzugsweise ist neben der eigentli-
chen Filterfrequenz bzw. dem eigentlichen Filterfre-
quenzband auch diese Bandbreite durch Programmieren
des betreffenden Horhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-
Gerates einstellbar.

[0014] Da ein Tinnitus haufig mit einem Horverlust des
Betroffenen einhergeht, dient ein erfindungsgemales
Gerat vorzugsweise sowohl zur Tinnitus-Therapie als
auch zum Ausgleich des Horverlustes. Hierzu wird ein
akustisches Eingangssignal in das Horhilfe- und Tinni-
tus-Therapie-Gerat aufgenommen und darin verarbeitet
und insbesondere frequenzabhangig verstarkt zum indi-
viduellen Ausgleich des Hoérverlustes des Benutzers.
Das akustische Ausgangssignal umfasst somit ein aus
dem akustischen Eingangssignal hervorgehendes Si-
gnal. Zuséatzlich kann das akustische Ausgangssignal je-
doch auch ein im Hérhilfeund Tinnitus-Therapie-Geréat
generiertes Maskierungssignal umfassen. Gemaf der
Erfindung sind auch bei dem kombinierten Hérhilfe- und
Tinnitus-Therapie-Gerat in dem erzeugten akustischen
Ausgangssignal die Tinnitus-Frequenz und/oder das Tin-
nitus-Frequenzspektrum unterdriickt.

[0015] Die Erfindung wird nachfolgend anhand von
Ausfiihrungsbeispielen naher erlautert. Dabei zeigen:

FIG1 einerfindungsgemaRes Horhilfe- und Tinnitus-
Therapie-Gerat im Blockschaltbild und

FIG2 ein Ablaufdiagramm zur Durchfiihrung eines
erfin-dungsgemafen Verfahrens,

FIG3 ein weiteres Horhilfe- und Tinnitus-Therapie-
Geréat im Blockschaltbild.

[0016] Das kombinierte Horhilfe- und Tinnitus-Thera-

pie-Gerat 1 gemal der Erfindung umfasst einen Ein-
gangswandler, insbesondere ein Mikrofon 2, zur Aufnah-
me eines akustischen Eingangssignals und Wandlung in
ein elektrisches Eingangssignal. Das elektrische Ein-
gangssignal ist zur Weiterverarbeitung, insbesondere
zur frequenzabhangigen Verstarkung zum Ausgleich des
individuellen Horverlustes des Benutzers, einer Signal-
verarbeitungseinheit 3 zum Erzeugen eines elektrischen
Ausgangssignals zugefiihrt. Das elektrische Ausgangs-
signal der Signalverarbeitungseinheit 3 wird letztlich -
ggf. nach einer Weiterverarbeitung - einem elektroaku-
stischen Ausgangswandler, hier in Form eines Horers 4,
zur Wandlung des elektrischen Ausgangssignals in ein
akustisches Ausgangssignal zugefihrt.

[0017] Bei dem Horhilfe- und Tinnitus-Therapie-Gerat
1 gemal dem Ausflihrungsbeispiel umfasst ein Signal-
prozessor neben der Signalverarbeitungseinheit 3 ferner
zur Tinnitus-Therapie einen Signalgenerator 5, der ins-
besondere ein individuelles, d.h. an das individuelle Tin-
nitus-Gerausch eines Benutzers anpassbares Maskie-
rungssignal erzeugt. Dieses wird in einem Summierer 6
zu dem von der Signalverarbeitungseinheit 3 abgegebe-
nen elektrischen Ausgangssignal addiert.

[0018] Das erfindungsgemafe Horhilfe- und Tinnitus-
Therapie-Gerat 1 umfasst ferner als Filtermittel eine Fil-
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terbank 7, in der das von dem Summierer 6 abgegebene
elektrische Ausgangssignal in eine Vielzahl an Fre-
quenzbandern aufgespaltet wird. Anschlieend werden
die Frequenzbander in einer Syntheseeinheit 8 wieder
zu einem elektrischen Ausgangssignal zusammenge-
fuhrt, insbesondere addiert, und durch den Horer 4 in ein
akustisches Signal gewandelt und dem Gehdr des Be-
nutzers zugefihrt.

[0019] Das erfindungsgemaRe Horhilfe- und Tinnitus-
Therapie-Gerat 1 umfasst weiterhin eine Steuer- und
Speichereinheit 9, die im Wesentlichen die Unterdriik-
kung der Tinnitus-Frequenz und/oder des Tinnitus-Fre-
quenzspektrums in dem von dem Hérhilfe- und Tinnitus-
Therapie-Gerat 1 abgegebenen Ausgangssignal steuert.
Die Steuer- und Speichereinheit 9 ist hierzu mit einem
externen Programmiergerat (nicht dargestellt) verbind-
bar. Uber die Steuer- und Speichereinheit 9 erfolgt die
Einstellung der Signalverarbeitungseinheit 3 zur indivi-
duellen Anpassung der Signalverarbeitung an den Hor-
verlust des Benutzers. Weiterhin erfolgt dartiber die Ein-
stellung des Signalgenerators 5 und diesbeziiglich ins-
besondere die Einstellung der generierten Signalfre-
quenzen und Signalpegel des Maskierungssignals. Wei-
terhin bestimmt die Steuer- und Speichereinheit 9 welche
Frequenzbdnder von der Syntheseeinheit 8 (ungehin-
dert) hindurchgelassen und welche Frequenzbander un-
terdriickt (gesperrt) werden. Eine grof3e Vielzahl (z.B.
groRer 100) an Frequenzbandern in der Filterbank 7
(Multikanal-Filterbank) und der Syntheseeinheit 8 er-
moglicht eine umso genauere Anpassung des akusti-
schen Ausgangssignal an das individuelle Tinnitus-Ge-
rausch. Auch eine Uberfilhrung der Signalverarbeitung
vom Zeitbereich in den Frequenzbereich kommt in Be-
tracht, was bei einer digitalen Signalverarbeitung der
Verwendung einer groRen Anzahl an Frequenzbandern
entspricht.

[0020] Anders als in dem gezeigten Ausfiihrungsbei-
spiel kann die Filterbank 7 auch zwischen dem Mikrofon
2 und der Signalverarbeitungseinheit 3 angeordnet sein
(nicht dargestellt), so dass auch die Signalverarbeitung
in der Signalverarbeitungseinheit 3 in einer Vielzahl an
Frequenzbandern erfolgt.

[0021] Einbeispielhaftes, erfindungsgemales Verfah-
ren zum Betrieb eines Horhilfe- und Tinnitus-Therapie-
Gerates umfasst - wie in FIG 2 nochmals veranschaulicht
-folgende Schritte: Schritt S1: Erfassen wenigstens einer
Tinnitus-Frequenz und/oder eines Tinnitus-Frequenz-
spektrums eines Benutzers; Schritt S2: Einstellen von
Filtermitteln; Schritt S3: Aufnehmen eines akustischen
Eingangssignals in das Horhilfe- und Tinnitus-Therapie-
Geréat und Verarbeiten des aufgenommenen Eingangs-
signals; Schritt S4: Erzeugen eines akustischen Aus-
gangssignals, in dem die Tinnitus-Frequenz und/oder
das Tinnitus-Frequenzspektrum unterdrickt sind.
[0022] Ein weiteres Ausfluhrungsbeispiel eines Horhil-
fe- und Tinnitus-Therapie-Gerats ist in FIG 3 dargestellt.
Das Horhilfeund Tinnitus-Therapie-Gerat 11 umfasst ei-
nen Eingangswandler, insbesondere ein Mikrophon 12,
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zur Aufnahme eines akustischen Eingangssignals und
Wandlung in ein elektrisches Eingangssignal. Das elek-
trische Eingangssignal ist zur Weiterverarbeitung, insbe-
sondere zur frequenzabhangigen Verstarkung und zum
Ausgleich des individuellen Horverlustes des Benutzers,
einer Signalverarbeitungseinheit 13 zum Erzeugen eines
elektrischen Ausgangssignals zugefiihrt. Das elektri-
sche Ausgangssignal der Signalverarbeitungseinheit 13
wird letztlich, gegebenenfalls nach einer Weiterverarbei-
tung, einem elektroakustischen Ausgangswandler, hier
einem Horer 14, zur Wandlung des elektrischen Aus-
gangssignals in ein akustisches Ausgangssignal, zuge-
fuhrt.

[0023] Zur Durchfiihrung einer Tinnitus-Therapie um-
fasst das Horhilfe- und Tinnitus-Therapie-Gerat 11 und
insbesondere die Signalverarbeitungseinheit 13 Filter-
mittel 15, durch die wenigstens eine Tinnitus-Frequenz
und/oder wenigstens ein Tinnitus-Frequenzspektrum in
dem von der Signalverarbeitungseinheit 13 erzeugten
Ausgangssignal unterdriickt werden. Zur Einstellung we-
nigstens einer Tinnitus-Frequenz und/oder wenigstens
eines Tinnitus-Frequenzspektrums ist eine Steuer- und
Speichereinheit 19 vorhanden, die mit einem externen
Programmiergerat (nicht dargestellt) verbindbar ist und
Uber die die Ubertragungsfunktion des Filtermittels 15
einstellbar ist.

[0024] Das erfindungsgemafe Hoérhilfe- und Tinnitus-
Therapie-Gerat 11 ermdglicht es, in dem von dem Mikro-
phon 12 aufgenommenen akustischen Eingangssignal
vorhandene Frequenzen oder Frequenzbereiche zu un-
terdriicken, so dass diese in dem von dem Hoérer 14 er-
zeugten akustischen Ausgangssignal nicht mehr vorhan-
den sind. Bei vielen Benutzern bildet sich dadurch ein
zunéchst vorhandener Tinnitus mit der Zeit zurtick. Be-
sonders vorteilhaft ist das Hérhilfegerat 11 flr eine ge-
schlossene Versorgung ausgebildet, bei dem der Gehdr
des Benutzers wenigstens im Wesentlichen nur das von
dem Horer 14 erzeugte akustische Signal zugeflhrt wird.

Patentanspriiche

1. Verfahren zum Betrieb eines Horhilfe- und/oder Tin-
nitus-Therapie-Gerates (1,11) mit folgenden Schrit-
ten:

- Erfassen wenigstens einer Tinnitus-Frequenz
und/oder eines Tinnitus-Frequenzspektrums ei-
nes Benutzers,

- Erzeugen eines akustischen Ausgangssi-
gnals, in dem die Tinnitus-Frequenz und/oder
das Tinnitus-Frequenzspektrum unterdruckt
sind.

2. Verfahren nach Anspruch 1, wobei ein Tinnitus-Mas-
kierungssignal generiert wird, derart, dass die Tin-
nitus-Frequenz und/oder das Tinnitus-Frequenz-
spektrum in dem Tinnitus-Maskierungssignal unter-
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driickt sind.

Verfahren nach Anspruch 1, wobei ein akustisches
Eingangssignal in das Hérhilfe- und/oder Tinnitus-
Therapie-Gerat (1,11) aufgenommen wird, wobei
das akustische Eingangssignal in dem Hérhilfe- und/
oder Tinnitus-Therapie-Gerat (1,11) verarbeitet
wird, wobei das akustische Ausgangssignal in Ab-
hangigkeit des akustischen Eingangssignals er-
zeugt wird und wobei Signalanteile des akustischen
Eingangssignals bei der Tinnitus-Frequenz und/
oder dem Tinnitus-Frequenzspektrum in dem aku-
stischen Ausgangssignal unterdriickt werden.

Verfahren nach einem der Anspriiche 1 bis 3, wobei
Filtermittel derart eingestellt werden, dass die Tinni-
tus-Frequenz und/oder das Tinnitus-Frequenzspek-
trum in dem akustischen Ausgangssignal unter-
driickt werden.

Horhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-Gerat (1,11)
zur Durchfiihrung eines Verfahrens nach einem der
Anspriche 1 bis 4, mit wenigstens einem Signalpro-
zessor zum Erzeugen eines elektrischen Ausgangs-
signals und einem elektroakustischen Ausgangs-
wandler zur Wandlung des elektrischen Ausgangs-
signals in ein akustisches Ausgangssignal sowie mit
Mitteln zum Unterdrikken der Tinnitus-Frequenz
und/oder des Tinnitus-Frequenzspektrums in dem
akustischen Ausgangssignal.

Hérhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-Gerat (1,11)
nach Anspruch 5 mit Filtermitteln zum Unterdriicken
der Tinnitus-Frequenz und/oder des Tinnitus-Fre-
quenzspektrums in dem akustischen Ausgangssi-
gnal.

Horhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-Gerat (1,11)
nach Anspruch 6, wobei die Filtermittel durch Pro-
grammierung des Hérhilfe- und/oder Tinnitus-The-
rapie-Gerates (1) einstellbar sind.

Horhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-Gerat (1,11)
nach Anspruch 6 oder 7, wobei die Filtermittel eine
Multikanal-Filterbank (7) umfassen.

Hérhilfe- und/oder Tinnitus-Therapie-Gerat (1,11),
ausgebildet fur eine geschlossene Versorgung.
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