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Einleitung

Ein Cochlea-Implantat (CI) ist ein biomedizinisches
Gerät, das schwer hörgeschädigten bis völlig tauben Pa-
tienten wieder eine Wahrnehmung von Schallsignalen
ermöglicht. Bis 2012 nutzten weltweit knapp eine hal-
be Million Menschen ein CI [1]. Viele Patienten erlan-
gen durch ein CI die Fähigkeit, Gesprochenes in einer
ruhigen Umgebung zu verstehen, jedoch stellen Situatio-
nen mit Hintergrundgeräuschen sie vor große Herausfor-
derungen. Um CIs mit besseren Resultaten zu entwickeln,
wurden bereits in zahlreichen Studien Computermodelle
genutzt, anhand derer der Einfluss von Stimulationsstra-
tegien [2, 3], die Elektroden-Array-Position [4] sowie der
je nach Patient unterschiedlichen Anatomie der Cochlea
[4, 5, 6] untersucht wurden.

Es wird angenommen, dass die Elektroden-Array-
Position innerhalb der Cochlea die Resultate der Sprach-
wahrnehmung verändert und dass diese Position von Pa-
tient zu Patient unterschiedlich ist. Im Allgemeinen kann
ein Elektroden-Array medial, d.h. entlang der Innenwand
der Cochlea, oder lateral entlang der Außenwand plat-
ziert werden. Simulationen haben gezeigt, dass eine me-
diale Elektroden-Array-Positionierung die Hörschwelle
herabsetzt, eine kleinere Anzahl von Nervenfasern an-
regt und ein tieferes Einsetzen ermöglicht [4]. Durch
die Nähe zum Modiolus steigt jedoch das Risiko, dass
Nervenfasern in weiter apikalen Windungen der Coch-
lea angeregt werden. Durch die Stimulation einer zwei-
ten, tonotopisch unterschiedlichen Population von Neu-
ronen kann es bei CI-Trägern so zu einer Verschie-
bung der Tonhöhenwahrnehmung und verschlechtertem
Sprachverstehen kommen [7]. Das Elektroden-Array kann
in einen der Kanäle der Cochlea , Scala Tympani (ST)
oder Scala Vestibuli (SV), eingesetzt werden. Der Groß-
teil der Untersuchungen wird jedoch in ST durchgeführt,
da diese die bevorzugte Elektrodenposition ist [8].

Die meisten Computermodelle des Innenohrs bilden die
feine Struktur der Cochlea nur in idealisierter Form ab,
da sie aus weniger als fünf Computer-Tomographie (CT)-
Aufnahmen oder histologischen Schnitten erstellt wur-
den. Über den elektrischen Widerstand des Gewebes exi-
stieren lediglich grobe Schätzungen, die sich zudem in
Bezug auf deren Größe unterscheiden. Folglich verändern
bereits geringe Abweichungen in der Struktur der Coch-
lea die elektrische Potentialverteilung deutlich. Durch
technische Fortschritte in der Bildverarbeitung und der
Rechenleistung von Computern können heute detaillier-
tere dreidimensionale (3D) Modelle erstellt werden, um

durch die geometrische Repräsentation bedingte Rechen-
fehler zu reduzieren.

Um genauere Modelle zu entwickeln, war das Ziel die-
ser studie zunächst die Erstellung eines hochaufgelösten
Finite-Elemente (FE)-Modells der Cochlea mithilfe von
Mikrotomographie (µCT)-Aufnahmen, welche bereits ein
implantiertes Elektroden-Array enthielten. Danach wur-
den die Verläufe von Nervenfasern durch das Volumen
des Hörnerven rekonstruiert. Anschließend wurde anhand
des Modells der Einfluss der Elektroden-Array-Position
auf die Potentialverteilung an den Nervenenden der re-
konstruierten Fasern untersucht.

Methoden

Aus einem Datensatz eines menschlichen Felsenbeins mit
implantiertem Elektroden-Array wurde ein FE-Modell
des Innenohrs konstruiert. Das resultierende Modell ent-
hielt das knöcherne Labyrinth, den Cochleakanal (ohne
die Trennung von ST und SV) und den Hörnerv. Mithilfe
eines Shortest-Path-Algorithmus (Dijkstra-Algorithmus)
wurden innerhalb des Nervenkompartiments 484 Ner-
venfasern aufsteigend entsprechend einer Apex-Basis-
Richtung angeordnet. Um eine in-vivo-Situation nach-
zustellen, wurde das Innenohr in das Felsenbein eines
Kopfmodelles eingebettet, welches aus Schädel, Gehirn
und Haut bestand. Alle Leitfähigkeiten wurden nach [9]
gewählt.

Abbildung 1: Querschnitt durch das 3D-Modell der Cochlea
mit einem implantierten Elektroden-Array (OR benannt). Die
roten Punkte, auf welche die Pfeile deuten, geben die Position
an, an welcher die Nervenfasern im Modell beginnen.
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Insgesamt wurden sechs verschiedene Elektroden-Array-
Positionen modelliert. Das erste Elektroden-Array, be-
zeichnet mit OR, wurde aus den µCT-Aufnahmen kon-
struiert und stellt eine exemplarische Implantation dar.
Diese OR-Konfiguration wurde dann jeweils abgeändert,
um fünf weitere Konfigurationen zu erstellen, die nach-
folgend beschrieben werden.

Um bei jeder Simulation ungefähr dieselbe Nervenpopu-
lation anzuregen, welche sich bei einem bestimmten Ro-
tationswinkel θ nach Einführen des Arrays in die Coch-
lea befindet, wurde ein Koordinatensystem in die Coch-
lea gelegt, welches die Vorgaben nach Verbist et al. [10]
befolgt. Es ist ein zylindrisches Koordinatensystem, bei
dem die z-Achse mit der Approximation der Modiolus-
achse korrespondiert; die Rotationsebene liegt in der er-
sten Windung der Cochlea und die Null-Referenzebene
geht durch das Zentrum des runden Fensters. Da ei-
ne Cochlea des linken Ohres verwendet wurde, sind alle
Winkel nach der Rechten-Hand-Regel negativ.

Das OR-Elektroden-Array wurde durch das runde Fen-
ster in ST eingeführt. Es verläuft nahe der äußeren Wand,
punktiert die Basilarmembran bei ungefähr 270◦ und
läuft anschließend entlang SV weiter bis zum Endpunkt
bei etwa 720◦ im Cochleakanal. Abbildung 1 zeigt einen
Schnitt durch das 3D-Modell der OR-Konfiguration. Vir-
tuelle Elektroden-Arrays wurden ausschließlich in ST
oder SV platziert. Da ST für Implantationen bevorzugt
wird [8], wurden drei Konfigurationen in diesem Kanal
entworfen. Die ST-Lateral-Konfiguration verlief bei glei-
cher Einschubtiefe wie die OR-Konfiguration entlang der
Außenwand von ST. ST-Medial, ebenfalls mit gleicher
Einschubtiefe, folgte der Innenwand. Bei der letzten Kon-
figuration in ST, ST-Tief, verlief das Elektroden-Array
entlang der Innenwand und wurde so tief wie möglich
in den Apex eingeführt. Ähnlich wie diese Konfigurati-
on wurde SV-Tief weit in den Apex eingeführt, jedoch
in SV. Die letzte SV-Konfiguration, SV-Lateral, wurde
bei gleicher Einschubtiefe wie OR entlang der Außen-
wand von SV platziert. Jedes Elektroden-Array verfügte
über zwölf Elektrodenkontaktpaare. In jeder Konfigurati-
on wurden sechs Kontaktpaare als Stimulationskontakte
gewählt und pro Simulation wurde nur ein Kontaktpaar
verwendet.

Die Elektrodenkontaktpaare, welche am Nächsten zu den
Winkeln θ1 = 0◦, θ2 = -90◦, θ3 = -180◦, θ4 = -270◦ in der
ersten Windung und die Kontaktpaare am Nächsten zu
den Winkeln θ5 = -405◦ and θ6 = -585◦ in der zweiten
Windung liegen, wurden für die Stimulation ausgewählt.
Abbildung 2 zeigt die ausgewählten Elektrodenkontakt-
paare exemplarisch für OR. Zusätzlich wurden in ST-Tief
und SV-Tief das am apikalsten gelegene Elektrodenkon-
taktpaar stimuliert.

Das elektrische Potential im Hörnerven wurde mithil-
fe der Finite-Elemente-Methode in Comsol (COMSOL
Multiphysics, Version 5.3) berechnet. In jeder Simulati-
on wurde nur ein Kontaktpaar mit einer Stromstärke von
1 mA stimuliert.

Abbildung 2: Die ausgewählten Elektrodenkontaktpaare der
OR-Konfiguration. Die durchgezogenen Linien repräsentieren
die gewünschten Winkel θ1 = 0◦, θ2 = -90◦, θ3 = -180◦, θ4 = -
270◦, θ5 = -405◦ und θ6 = -585◦. Die ausgewählten Kontakt-
paare sind mit den gestrichelten Linien markiert und ha-
ben dieselbe Farbe wie der dazugehörige Referenzwinkel.
Zusätzlich sind die Abweichungen vom Referenzwinkel ange-
geben.

Ergebnisse

Das das Potential entlang des Elektroden-Arrays der OR-
Konfiguration ist in Abbildung 3 gezeigt. Das Maximum
liegt in jeder Simulation bei dem Elektrodenkontaktpaar,
welches mit 1 mA stimuliert wurde. Des Weiteren ist der
maximale Wert des Potential für Kontaktpaare im api-
kalen Bereich der Cochlea etwas höher als im basalen.
Außerdem fällt das Potential langsamer in apikale als in
basale Richtung.

Abbildung 3: Potentialentlang des Elektroden-Arrays
für die ausgewählten Elektrodenkontaktpaare der OR-
Konfiguration.
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Abbildung 4: Potential an der Spitze der Nervenfasern geordnet nach ihrer Position von Apex zur Basis für die Stimulation
des Elektrodenkontaktpaares, welches am nächsten zum Referenzwinkel (farblich kodiert) gelegen ist. Die Konfigurationen sind:
(a) OR (b) ST-Medial (c) ST-Lateral (d) ST-Tief (e) SV-Lateral (f) SV-Tief.

Abbildung 4 zeigt die Potentialverteilung entlang der
Nervenenden (Lage gezeigt in Abbildung 1) für al-
le möglichen Situationen von stimulierten Elektroden-
kontaktpaaren und allen Konfigurationen. Alle sechs
Elektroden-Array-Konfigurationen zeigen ähnliche Po-
tentialverläufe, unterscheiden sich aber in der Breite des
Potentialmaximums. Eine mediale Lage zeigt ein schma-
leres Maximum als eine laterale. Des Weiteren ergab ei-
ne mediale Elektrodenplatzierung höhere Potentiale als
eine vergleichbare laterale Platzierungen. Der insgesamt
höchste Wert für das Potential entlang der Spitze der
Nervenfasern wurde in der SV-Tief-Konfiguration er-
reicht. Darüber hinaus zeigen die berechneten Poten-
tiale der SV-Lateral-Konfiguration eine Lücke zwischen
den Nervenfasern 338 und 348; wahrscheinlich liegt der
Grund dafür bei dem FE-Netz von SV-Lateral, in dem
die Geometrie des Hörnervs nicht genau dargestellt wer-
den konnte.

Diskussion und Schlussfolgerung

In dieser Studie wurde anhand eines hochauflösendem
3D-Modell des Innenohres die Potentialverteilung ent-
lang der Dendriten des Cochleanerves bei verschiedenen
Positionen eines CI-Elektroden-Arrays untersucht. Die
Form der Potentialmaxima hängt von der Nähe des Elek-
trodenkontaktpaares zu den Nervenfasern ab. Im Ver-
gleich von lateralen zu medialen Elektrodenpositionen
haben die medialen Positionen ein schmalers Maximum,
da diese Kontaktpaare näher an der Innenwand und da-
mit auch näher an den Nervenfasern liegen. Darüber hin-
aus sind die Potentialwerte für eine mediale Position et-
was höher als für eine laterale. Dies ist im Einklang mit
den Ergebnissen von Frijns et al. [4] und Hanekom [7].
Dieses Ergebnis legt nahe, dass eine kleinere Distanz zwi-
schen dem Elektroden-Array und den Dendriten in einer
lokaleren Nervenanregung resultieren könnte. Bei degene-
rierte Dendriten, deren noch funktionierender Teil tiefer
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in der Osseous Spiral Lamina liegt, ist das Potentialmaxi-
mum niedriger als bei gesunden Dendriten. Jedoch muss
beachtet werden, dass das Potential alleine nicht eine An-
regung voraussagt. Um genauere Aussagen über die er-
regte Neuronenpopulation treffen zu können, ist eine de-
taillierte Studie, zum Beispiel in Kombination mit einem
aktiven Nervenmodell notwendig.

Die innere Struktur der Cochlea wurde in diesem Mo-
dell nicht berücksichtigt, da es schwer war, diese feinen
Strukturen auf Basis der µCT-Bilder zu rekonstruieren.
In vorausgehenden Studien wurde gezeigt, dass die Mem-
branen um Scala Media, welche einen großen Widerstand
haben, den Stromfluss innerhalb der Cochlea beeinflus-
sen [8]. Darüber hinaus war die Zerebrospinalflüssigkeit,
welche das Gehirn umgibt, nicht im Kopfmodell enthal-
ten. Diese Flüssigkeit könnte zu einer signifikanten elek-
trischen Stromstärkenverschiebung auf Grund von hoher
Konduktivität führen [11]. Des Weiteren wurde in die-
ser Arbeit nur das Potential an der Spitze der Dendriten
der rekonstruierten Nervenfasern analysiert. Eine genaue
Analyse der Aktivierungsfunktion entlang der gesamten
Nervenfaser soll in einer zukünftigen Arbeit durchgeführt
werden.
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