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Die ausreichende Versorgung mittel- bis hochgradiger 
kombinierter Schwerhörigkeit mit Hörhilfen ist nach dem 
heutigen Stand der Technik bisher nicht befriedigend 
möglich. Die Patienten verfügen zwar über eine 
ausreichende Restfunktion des Innenohres, allerdings 
begrenzt die zusätzliche Schalleitungskomponente den 
Einsatz von Luftleitungshörgeräten (ungenügende 
Verstärkung, Verzerrung) als auch den Einsatz von 
Knochleitungshörgeräten (zu geringe 
Verstärkungsleistung), so dass für diese Patienten zur Zeit 
keine optimale Behandlungsmöglichkeit wegen einer 
nicht gegebenen Indikation für ein Cochlea-Implantat 
aufgrund der cochleären Reserve gegeben ist. Dies 
bedeutet unter Umständen eine funktionelle Taubheit auf 
dem betroffenen Ohr. Mit Hilfe von implantierbaren 
Hörsystemen für kombinierte Schwerhörigkeiten 
verspricht man sich eine bessere Hörversorgung für 
solche Patienten.  Patienten und Methode  

Das neu entwickelte implantierbare DACS-System 
(Direct Acoustic Cochlear Stimulation) ermöglicht eine 
direkte Ankopplung an das Innenohr, so dass die 
bestehenden Schallleitungsprobleme im Mittelohr 
umgegangen werden können. Das  konzipierte Hörsystem 
wird in der ersten Anwendungsbeobachtung für die 
Patienten mit einer fortgeschrittenen Otosklerose mit 
einer mittel- bis hochgradigen kombinierten 
Schwerhörigkeit eingesetzt. Hierbei wird parallel zu einer 
konventionellen Stapedotomie (platzieren einer 
Stapesprothese auf der Stapesfußplatte) eine zweite 
Stapesprothese, welche  durch einen künstlichen aktiven 
Amboss getrieben wird, eingesetzt (Fig. 1). 

 
 

Figur 1 schematische Darstellung von DACS-Implantation 

Im Prinzip wird versucht durch eine konventionelle 
Stapeschirurgie die bestehende Mittelohrkomponente, 
hervorgerufen durch Stapesfixation  auszugleichen. Die 
Literaturangaben zeigen aber, dass nach einer 
Stapeschirurgie immer noch ein Teil von der 
Mittelohrkomponente erhalten bleibt. Außerdem wird in 
der Literatur die Anzahl der Stapesrevisionseingriffe mit 
etwa 5-10% angegeben (Häusler, 2000). Durch 
Implantation der aktiven Stapesprothese des DACS-
Systems kann unabhängig von postoperativen 
Ergebnissen der Stapeschirurgie eine direkte Übertragung 
mit gleichzeitiger Verstärkung in das Innenohr realisiert 
werden. Das System besteht aus einem externen und 
internen Teil. Die Abb. 2 zeigt die erste Generation des 
DACS-Systems mit perkutanem Stecker.  

 
Figur 2 perkutaner DACS 

In Abb. 3 ist das neu konzipierte System mit 
transkutaner Übertragung zu sehen. 

 

 
Figur 3 transkutaner DACS mit AP 
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Im Rahmen einer multizentrischen klinischen Studie 

wurden seit 2004 vier Patienten im Inselspital Bern und in 
der medizinischen Hochschule Hannover mit perkutanem 
DACS-System versorgt. Alle Patienten waren mit einer 
fortgeschrittnen Otosklerose diagnostiziert. Keiner der 
Patienten hatte im Vorfeld eine Ohroperation auf dem 
betroffenen Ohr. Alle Patienten zeigten geringen bis 
keinen Profit mit einem konventionellen 
Luftleitungshörgerät. Als audiologische Untersuchungen 

wurden routine Tonaudiometrie (Luft- und 
Knochenleitung), Freifeldmessung mit Warbleton (unter 
Verschluss der contralateralen Seite), Freiburger Mehr- 
und Einsilbertest verwendet.      Ergebnisse 

Die Abb. 4 zeigt die pre- und postoperativen 
audiologischen Daten von allen Patienten. Ebenso die 
Tabellen 1 und 2 stellen die ermittelte Hörverbesserung in 
Zahlen dar.

 

 

Figur 4 pre- und post Operative audiologische Daten von allen DACS-Patienten 

 

 
Tabelle 1 durchschnittliche post Operative Hörverbesserung durch Stapedotomie und DACS 
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Tabelle 2 Verbesserung im Mehrsilbertest (SRT=Speech Reception Threshold) durch DACS 

 
Es wurde bei dem Patient Nr. 4 eine 

Vergleichsmessung mit einem konventionellen 
Luftleitungshörgerät und dem DACS-System 
durchgeführt. Die Tabellen 3 und 4 zeigen die 
postoperativen (6 Monate post-op) Ergebnisse von 
Sprachaudiometrie unversorgt und versorgt mit beiden 
Hörgeräten. Die Ergebnisse zeigen, dass der Patient mit 
Hilfe von DACS sein SRT (Die Hörschwelle für 
Mehrsilbertest) um etwa 40 dB SPL verbessern konnte. 
Außerdem wurde mit DACS ein deutlich besseres 
Sprachverstehen (Einsilbertest; SDS:Speech 
Discrimination Score) im Vergleich mit normalem HdO-
Hörgerät erreicht. 

   
Tabelle 3 Vergleich DACS mit HdO in SRT   
 

 
Tabelle 4 Vergleich DACS mit HdO in SDS 

 Diskussion 
Die post-operativen Ergebnisse von den implantierten 

Patienten mit dem DACS-System zeigen eine deutliche 
Hörverbesserung. Diese ist auch post-operativ im 
Vergleich mit konventionellen Hörgeräten zu erkennen. 
Bei den Patienten wurde bis jetzt keine Komplikationen 
wegen der Interaktion zweier Stapesprothesen beobachtet. 
Bei 2 Patienten (50%) traten rezidivierende 
Entzündungen um perkutanen Stecker auf. Deswegen 
werden zukünftig und im Rahmen der Weiterführung 
dieser Studie die nächsten Patienten nur mit transkutanem 
Stecker weiterversorgt. Im Prinzip könnten die 
Indikationen für das implantierbare DACS-System auch 

für andere kombinierte Schwerhörigkeiten erweitert 
werden, welche nach dem erfolgreichen Abschluss der 
ersten Studienphase weiterverfolgt wird.    Literatur 
Häusler R (2000) Fortschritte in der Stapeschirurgie. 

Laryngorhinootologie 2000; 79: S95-S139  
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