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Na nauke nigdy nie jest za p6zno. W niniejszym Biuletynie znajdziecie Panstwo artykuty o sztucz-
nej inteligencji, ktéra zmienia sie w ramach uczenia sie. Powinnismy wzia¢ z niej przyktad i tez
sie doksztatcac. Technologie zmieniaja sie, a my mamy mozliwos¢ za tymi zmianami nadazac.
Nie mozemy pozwoli¢, aby sztuczna inteligencja catkowicie przejeta stery nad aparatami stu-
chowymi. Nalezy wiedzie¢, jak sztuczna inteligencja funkcjonuje i zawsze by¢ krok przed niag
Od Redakgji z pomoca pacjentom z ubytkami stuchu. ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA 1 z dnia
19 kwietnia 2024 r. w sprawie ustawicznego rozwoju zawodowego os6b wykonujacych
niektére zawody medyczne, wyraznie wskazuje na wymogi ksztatcenia oséb wykonujacych
zawody medyczne. Zapoznajmy sie z tymi wytycznymi i nie zaniedbujmy naszego ksztatcenia.

Zyczymy mitej lektury i zapraszamy do wspéttworzenia Biuletynu.

Szanowni Panstwo,

W imieniu Polskiego Stowarzyszenia Protetykdéw Stuchu pragne serdecznie podziekowad
wszystkim naszym cztonkom za dotychczasowe zaangazowanie i aktywny udziat w dziataniach
Stowarzyszenia. Naszym nadrzednym celem, jako organizacja zawodowej, jest nieustanne pod-
noszenie standardoéw pracy oraz zapewnienie najwyzszej jakosci ustug protetycznych naszym
pacjentom.

Jednym z kluczowych elementéw zapewnienia wysokiej jakosci naszych ustug jest ustawicz-
ne ksztatcenie oraz regularne podnoszenie kwalifikacji zawodowych. Przypominam, ze zgod-
nie z obowigzujagcymi przepisami prawa, kazda osoba wykonujaca zawdd medyczny od dnia
1.01.2025 ma obowigzek zbierania punktéw zawodowych poprzez udziat w réznych formach
doskonalenia zawodowego.

Formy te moga obejmowac udziat w konferencjach naukowych, seminariach, szkoleniach, kur-
sach specjalistycznych, a takze publikacje w czasopismach branzowych czy udziat w projektach
badawczych. Kazdy z tych elementdw jest istotny nie tylko z punktu widzenia rozwoju osobiste-
go, ale réwniez w kontekscie podnoszenia standardow pracy w catej naszej branzy.
Przynaleznos¢ do stowarzyszenia, a co za tym idzie udziat w posiedzeniu szkoleniowym stowa-
rzyszenia bedacego, zgodnie z postanowieniami jego statutu, towarzystwem naukowym lub
stowarzyszeniem zawodowym o zasiegu ogdlnokrajowym, zrzeszajacym przedstawicieli dane-
go zawodu medycznego to 10 punktéw edukacyjnych za kazdy dzien, nie wiecej jednak niz
20 punktoéw edukacyjnych za udziat w catym posiedzeniu szkoleniowym.

Pracujemy juz nad propozycjami szkolen, ktore beda wpisywac sie w ustawiczne ksztatcenie
— bedziemy informowac Panstwa o tematach i terminach szkolen.

Zachecam do aktywnego udziatu w nadchodzacych wydarzeniach organizowanych przez nasze
Stowarzyszenie, ktore umozliwig Panstwu zdobycie niezbednych punktéw oraz poszerzenie wie-
dzy i umiejetnosci zawodowych.

Dziekuje za Panstwa nieustajace zaangazowanie i wktad w rozwdj naszej spotecznosci zawodo-
wej. Razem mozemy podnosic standardy naszej pracy i zapewniaé jeszcze lepszag opieke naszym
pacjentom.

Od Prezesa

Z pozdrowieniami
lwona Krél
Prezes Polskiego Stowarzyszenia Protetykéw Stuchu
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Ustawiczne ksztatcenie protetyka stuchu
w zwigzku z nowg ustawg zawodowa

ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA 1 z dnia 19 kwietnia 2024 r.
w sprawie ustawicznego rozwoju zawodowego
osob wykonujacych niektore zawody medyczne

Na podstawie art. 39 ust. 7 ustawy z dnia 17 sierpnia
2023 r. o niektorych zawodach medycznych (Dz. U. poz.
1972) zarzadza sie, co nastepuje:

§1.
Rozporzadzenie okresla:

1) formy samoksztatcenia, o ktérych mowa w art. 31
ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 17 sierpnia 2023 r. o niekto-
rych zawodach medycznych, zwanej dalej ,ustawa”

2) liczbe punktow edukacyjnych za poszczegdlne formy
ustawicznego rozwoju zawodowego wraz z dokumen-
tami potwierdzajacymi ich realizacje oraz liczbe punk-
tow niezbednych do zaliczenia obowigzku doskonale-
nia zawodowego;

3) wzér karty rozwoju zawodowego osoby wykonujacej
zawdd medyczny.

§2.

Samoksztatcenie w zakresie wiedzy i umiejetnosci nie-
zbednych do realizacji przez osobe wykonujaca zawdd
medyczny czynnosci zawodowych, o ktérych mowa
w art. 13 ust. 1 ustawy, obejmuje nastepujace formy:

1) udziat w seminarium;

2) udziat w trwajacych nie krécej niz 4 godziny dydaktycz-
ne: kongresie, zjezdzie, konferencji lub sympozjum na-
ukowym, przy czym godzina dydaktyczna trwa 45 mi-
nut;

3) udziat w posiedzeniu szkoleniowym stowarzyszenia
bedacego, zgodnie z postanowieniami jego statutu,
towarzystwem naukowym lub stowarzyszeniem za-
wodowym o zasiegu ogdlnokrajowym, zrzeszajacym
przedstawicieli danego zawodu medycznego lub sa-
morzadu zawodowego lekarzy i lekarzy dentystow, lub
samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych, lub
samorzadu zawodowego farmaceutdw, lub samorzadu
zawodowego fizjoterapeutow;

4) przygotowanie i wygtoszenie referatu lub prezentagji
naukowej w formie plakatu lub doniesienia zjazdowe-
go na trwajacych nie krocej niz 4 godziny dydaktyczne:
kongresie, zjezdzie, konferencji, sympozjum nauko-

wym albo posiedzeniu szkoleniowym stowarzyszenia
bedacego, zgodnie z postanowieniami jego statutu,
towarzystwem naukowym lub stowarzyszeniem za-
wodowym o zasiegu ogdlnokrajowym, zrzeszajacym
przedstawicieli danego zawodu medycznego, przy
czym godzina dydaktyczna trwa 45 minut;

5) udziat w warsztacie szkoleniowym;
6) udziat w kursie lub szkoleniu zakohczonym egzaminem;
7) udziat w kursie lub szkoleniu;

8) udziat w szkoleniach prowadzonych przez podmiot,
z ktérym osoba wykonujaca dany zawéd medyczny ma
podpisang umowe o prace, umowe cywilnoprawna lub
w ktérym wykonuje zawdd medyczny w formie wolon-
tariatu;

9) udziat w trwajacym nie krocej niz 2 godziny dydak-
tyczne i zakonczonym testem kursie realizowanym za
posrednictwem sieci internetowej z ograniczonym do-
stepem, przy czym godzina dydaktyczna trwa 45 minut;

10) opublikowanie jako autor lub wspotautor:
a) ksigzki naukowej,
b) ksiazki popularnonaukowej,
¢) artykutu naukowego lub popularnonaukowego,

d) rozdziatu w ksigzce naukowej lub popularnonau-
kowej,

e) programu multimedialnego lub komunikatu z ba-
dan naukowych;

11) ttumaczenie:
a) ksigzki naukowej lub popularnonaukowej,

b) rozdziatu w ksigzce naukowej lub popularnonau-
kowej,

¢) artykutu naukowego lub popularnonaukowego,

d) programu multimedialnego;

12) uzyskanie tytutu zawodowego magistra lub magi-
stra inzyniera w wyniku ukonczenia studiow umozli-
wiajacych uzyskanie wyksztatcenia niezbednego do
wykonywania zawodu medycznego, o ktérym mowa
w art. 1 ust. 1 ustawy;

13) uzyskanie stopnia naukowego doktora, doktora ha-
bilitowanego lub tytutu profesora w dziedzinie nauk
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medycznych i nauk o zdrowiu lub nauk inzynieryjno
-technicznych, lub nauk scistych i przyrodniczych;

14) przygotowanie do realizacji zadan w ramach prowa-
dzenia szkolen dla osdéb wykonujacych zawody me-
dyczne lub Swiadczenie pracy zwigzanej z prowadze-
niem zaje¢ na studiach umozliwiajacych uzyskanie
wyksztatcenia niezbednego do wykonywania danego
zawodu medycznego lub w szkotach prowadzacych
ksztatcenie w danym zawodzie medycznym oraz wy-
konywanie pracy na rzecz ustawicznego rozwoju za-
wodowego z zakresu wiedzy i umiejetnosci niezbed-
nych do wykonywania czynnosci, o ktérych mowa
w art. 13 ust. 1 ustawy;

15) wykonywanie czynnosci, o ktérych mowa w art. 13
ust. 1 ustawy, w formie wolontariatu;

16) indywidualna prenumerata czasopisma naukowego
z dziedziny nauk medycznych i nauk o zdrowiu wy-
mienionego w wykazie sporzagdzonym na podstawie
art. 267 ust. 3 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo
o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2023 r. poz.
742,z pozn. zm.);

17) sprawowanie opieki nad studentami lub uczniami od-
bywajacymi praktyki zawodowe;

18) sprawowanie nadzoru, o ktérym mowa w art. 19
ust. 1 ustawy.

§3.

1. Dopetnienie przez osobe wykonujaca dany zawdd me-
dyczny obowigzku ustawicznego rozwoju zawodowego
polega na uzyskaniu w 5-letnim okresie rozliczeniowym,
zwanym dalej ,okresem edukacyjnym”, co najmniej 200
punktow edukacyjnych za udziat w wybranych formach
ustawicznego rozwoju zawodowego, w tym 120 punk-
tow edukacyjnych za udziat w kursie doskonalgcym,
o ktéorym mowa w art. 31 ust. 1 pkt 1 ustawy.

2. Liczba punktow edukacyjnych za poszczegdlne formy
ustawicznego rozwoju zawodowego oraz dokumenty
potwierdzajace ich realizacje sa okreslone w zataczniku
nr 1 do rozporzadzenia.

3. Uzyskana w danym okresie edukacyjnym liczba punktow
edukacyjnych wieksza niz okreslona w ust. 1 nie jest zali-
czana na poczet nastepnego okresu edukacyjnego.

4.Za rébwnowazne z dopetnieniem obowigzku, o ktorym
mowa w ust. 1, przez elektroradiologa uwaza sie¢ row-
niez:

1) wykonanie obowiazku statego podnoszenia swoich
kwalifikacji z zakresu ochrony radiologicznej pa-
¢jenta, o ktérym mowa w art. 33n ustawy z dnia 29
listopada 2000 r. — Prawo atomowe (Dz. U. z 2023 r.
poz. 11731 1890), lub

2) uzyskanie uprawnien inspektora ochrony radiolo-
gicznej, o ktérych mowa w art. 7 ust. 3 lub ust. 5,
albo uprawnien, o ktérych mowa w art. 12 ustawy
z dnia 29 listopada 2000 r. — Prawo atomowe.

Ustawiczne ksztatcenie protetyka stuchu
w zwigzku z nowg ustawg zawodowa

§4.

1. Organizator ustawicznego rozwoju zawodowego po-
twierdza w czesci Il A karty rozwoju zawodowego reali-
zacje przez osobe wykonujacg zawdd medyczny form
ustawicznego rozwoju zawodowego, o ktérych mowa
w Ip. 1-10, 23, 24, 26 i 29 zatacznika nr 1 do rozporzadze-
nia, oraz wydaje zaswiadczenie potwierdzajace realizacje
formy ustawicznego rozwoju zawodowego.

2. Udziat osoby wykonujacej zawdd medyczny w formach
samoksztatcenia, o ktorych mowa w Ip. 2-10 zatgcznika
nr 1 do rozporzadzenia, jest potwierdzany na podstawie
listy obecnosci prowadzonej przez organizatora usta-
wicznego rozwoju zawodowego.

3. W przypadku form ustawicznego rozwoju zawodowego,
o ktérych mowa w Ip. 11-22, 25, 27 i 28 zatacznika nr 1
do rozporzadzenia, osoba wykonujaca zawod medyczny
potwierdza realizacje form ustawicznego rozwoju zawo-
dowego w czesci Il B karty rozwoju zawodowego osoby
wykonujgcej zawod medyczny na podstawie dokumen-
téw, o ktoérych mowa w tym zatgczniku.

4. W przypadku spetnienia przez osobe wykonujaca zawdd
medyczny w danym okresie edukacyjnym warunkow
okreslonych w § 3 ust. 1 organ whasciwy, o ktérym mowa
w art. 3 ust. 4 ustawy, potwierdza dopetnienie przez oso-
be wykonujacg zawdéd medyczny obowigzku ustawicz-
nego rozwoju zawodowego przez zamieszczenie w cze-
Sci lll karty rozwoju zawodowego stosownej adnotagji.

§5.

Wzér karty rozwoju zawodowego osoby wykonujacej za-
wod medyczny jest okreslony w zatgczniku nr 2 do rozpo-
rzadzenia.

§6.

W przypadku gdy dana forma samoksztatcenia okreslona
w § 2 pkt 10-13 zostata zrealizowana w okresie 5 lat przed
dniem wejscia w zycia rozporzadzenia, osoba wykonujaca
zawdd medyczny potwierdza w karcie rozwoju zawodowe-
go, w pierwszym rozpoczetym okresie edukacyjnym, zreali-
zowanie tej formy samoksztatcenia, podajac odpowiadaja-
a jej liczbe punktow edukacyjnych okreslong w zataczniku
nr 1 do rozporzadzenia.

§7.

Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia
ogtoszenia.
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Ustawiczne ksztatcenie protetyka stuchu
w zwigzku z nowa ustawg zawodowa

ZALACZNIK Nr 1

LICZBA PUNKTOW EDUKACYJNYCH ZA POSZCZEGOLNE FORMY USTAWICZNEGO ROZWOJU ZAWODOWEGO
ORAZ DOKUMENTY POTWIERDZAJACE ICH REALIZACJE

Forma ustawicznego

rozwoju zawodowego

Dokument
potwierdzajacy
realizacje usta-
wicznego rozwoju
zawodowego

Liczba punktow edukacyjnych

Instytucja/osoba
potwierdzajaca
dana forme usta-
wicznego rozwoju
zawodowego

1 Udziat w kursie doskonalagcym

2 Udziat w seminarium

3 Udziat w trwajacych nie krécej niz 4 godzi-
ny dydaktyczne: kongresie, zjezdzie, kon-
ferengji lub sympozjum naukowym, przy
czym godzina dydaktyczna trwa 45 minut

4 Udziat w posiedzeniu szkoleniowym
stowarzyszenia bedacego, zgodnie
z postanowieniami jego statutu, towarzy-
stwem naukowym lub stowarzyszeniem
zawodowym o zasiegu ogdlnokrajowym,
zrzeszajacym przedstawicieli danego
zawodu medycznego lub samorzadu
zawodowego lekarzy i lekarzy dentystow,
lub samorzadu zawodowego pielegniarek
i potoznych, lub samorzadu zawodowego
farmaceutéw, lub samorzadu zawodowe-
go fizjoterapeutéw

5 Przygotowanie i wygtoszenie referatu lub
prezentacji naukowej w formie plakatu lub
doniesienia zjazdowego na trwajacych nie
krécej niz 4 godziny dydaktyczne: kon-
gresie, zjezdzie, konferencji, sympozjum
naukowym albo posiedzeniu szkolenio-
wym stowarzyszenia bedgcego, zgodnie
z postanowieniami jego statutu, towarzy-
stwem naukowym lub stowarzyszeniem
zawodowym o zasiegu ogolnokrajowym,
zrzeszajacym przedstawicieli danego
zawodu medycznego, przy czym godzina
dydaktyczna trwa 45 minut

6 Udziat w warsztacie szkoleniowym

7 Udziat w kursie lub szkoleniu zakonczo-
nym egzaminem

8 Udziat w kursie lub szkoleniu

120 punktéw edukacyjnych zaswiadczenie

2 punkty edukacyjne za kazda godzine dydaktyczng zaswiadczenie
(45 minut) trwania seminarium, nie wiecej jednak niz:

1) 10 punktéw edukacyjnych za cate seminarium;

2) 50 punktow edukacyjnych w danym okresie

edukacyjnym

5 punktéw edukacyjnych za kazdy dzien, nie wiecej  zaswiadczenie
jednak niz:

1) 20 punktéw edukacyjnych za udziat w catych: kon-

gresie, zjezdzie, konferengji, sympozjum naukowym;

2) 80 punktéw edukacyjnych w danym okresie

edukacyjnym”

10 punktéw edukacyjnych za kazdy dzien, nie wiecej zaswiadczenie
jednak niz
20 punktow edukacyjnych za udziat w catym posie-

dzeniu szkoleniowym

25 punktéw edukacyjnych; punkty edukacyjne zaswiadczenie
zalicza sie raz, niezaleznie od liczby posiedzen, na

ktorych byt wygtaszany ten sam referat, nie wiecej

jednak niz

75 punktéw edukacyjnych w danym okresie eduka-

cyjnym za wszystkie referaty

5 punktéw edukacyjnych za kazda godzine dydak-  zaswiadczenie
tyczna (45 minut) trwania warsztatu szkoleniowego,
nie wiecej jednak niz 45 punktéw edukacyjnych za

caty warsztat szkoleniowy

3 punkty edukacyjne za kazdg godzine dydaktyczna zaswiadczenie
(45 minut) trwania kursu lub szkolenia, nie wiecej
jednak niz 45 punktéw edukacyjnych za caty kurs lub

szkolenie

1 punkt edukacyjny za kazda godzine dydaktyczng  zaswiadczenie
(45 minut) trwania kursu lub szkolenia, nie wiecej
jednak niz 45 punktéow edukacyjnych w danym

okresie edukacyjnym

podmiot uprawnio-
ny do prowadzenia
kursu doskonala-
cego

organizator usta-
wicznego rozwoju
zawodowego

organizator usta-
wicznego rozwoju
zawodowego

organizator usta-
wicznego rozwoju
zawodowego

organizator usta-
wicznego rozwoju
zawodowego

organizator usta-
wicznego rozwoju
zawodowego

organizator usta-
wicznego rozwoju
zawodowego

organizator usta-
wicznego rozwoju
zawodowego

PROTETYKA SEUCHU | wrzesien 2024



Ustawiczne ksztatcenie protetyka stuchu
w zwigzku z nowg ustawg zawodowa

Dokument Instytucja/osoba
Forma ustawicznego . . . pot\-mer.d zajacy [FEGTICEET 2
. Liczba punktow edukacyjnych realizacje usta- dana forme usta-
rozwoju zawodowego A . . .
wicznego rozwoju wicznego rozwoju
zawodowego zawodowego
9 Udziat w szkoleniach prowadzonych przez 2 punkty edukacyjne za kazda godzine dydaktyczng zaswiadczenie organizator usta-
podmiot, z ktérym osoba wykonujaca (45 minut) trwania szkolenia, nie wiecej jednak niz wicznego rozwoju
dany zawdd medyczny ma podpisana 40 punktow edukacyjnych w danym okresie eduka- zawodowego

umowe o prace, umowe cywilnoprawna cyjnym
lub w ktorym wykonuje zawod medyczny
w formie wolontariatu

10 | Udziat w trwajacym nie krdcej niz 2 go- 2 punkty edukacyjne za kazda godzine dydaktyczng zaswiadczenie organizator usta-
dziny dydaktyczne i zakonczonym testem (45 minut) trwania, nie wiecej jednak niz 40 punktéw wicznego rozwoju
kursie realizowanym za posrednictwem edukacyjnych w danym okresie edukacyjnym zawodowego

sieci internetowej z ograniczonym doste-
pem, przy czym godzina dydaktyczna trwa
45 minut

11 = Opublikowanie jako autor lub wspotautor 60 punktéw edukacyjnych notka bibliogra-

ksigzki naukowej

ficzna, miedzyna-
rodowy znorma-
lizowany numer
ksiazki (ISBN)

osoba wykonujaca
dany zawod me-
dyczny

12 | Opublikowanie jako autor lub wspotautor 25 punktéw edukacyjnych notka bibliogra- osoba wykonujaca

ksiazki popularnonaukowe;j ficzna, miedzyna-  dany zawdd me-
rodowy znorma- dyczny
lizowany numer
ksiazki (ISBN)

13 = Opublikowanie jako autor lub wspotautor 1) 20 punktow edukacyjnych za artykut naukowy; notka bibliogra- osoba wykonujaca
artykutu naukowego lub popularnonau- 2) 10 punktow edukacyjnych za artykut popularno-  ficzna, miedzyna-  dany zawdd me-
kowego naukowy rodowy znorma- dyczny

lizowany numer
wydawnictwa
ciggtego (ISSN)

14 | Opublikowanie jako autor lub wspotautor 1) 20 punktéw edukacyjnych za rozdziat w ksigzce notka bibliogra- osoba wykonujaca
rozdziatu w ksigzce naukowej lub popular- naukowej; ficzna, miedzyna-  dany zawéd me-
nonaukowej 2) 10 punktéw edukacyjnych za rozdziat w ksigzce ~ fodowy znorma-  dyczny

popularnonaukowe;j lizowany numer
ksigzki (ISBN),
miedzynarodowy
znormalizowany
numer wydaw-
nictwa ciggtego
(ISSN)

15  Opublikowanie jako autor lub wspotautor 15 punktéw edukacyjnych notka bibliogra- osoba wykonujaca
programu multimedialnego lub komuni- ficzna, miedzyna-  dany zawdd me-
katu z badan naukowych rodowy znorma- dyczny

lizowany numer
wydawnictwa
ciggtego (ISSN)

16 | Ttumaczenie ksiazki naukowej lub popu- 1) 30 punktéw edukacyjnych za ttumaczenie ksigzki  notka bibliogra- osoba wykonujaca
larnonaukowej naukowej; ficzna, miedzyna-  dany zawdd me-

rodowy dyczny
2) 15 punktéw za ttumaczenie ksiazki popularno- znormalizowany
naukowej numer ksigzki
(ISBN)
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Ustawiczne ksztatcenie protetyka stuchu
w zwigzku z nowa ustawg zawodowa

17

18

19

20

21

22

23

24

25

Forma ustawicznego
rozwoju zawodowego

Liczba punktow edukacyjnych

Ttumaczenie rozdziatu w ksigzce naukowej
lub popularnonaukowej

1) 25 punktéw edukacyjnych za ttumaczenie rozdzia-
tu ksigzki naukowej;

2) 5 punktéw edukacyjnych za ttumaczenie rozdziatu
ksiazki popularnonaukowej

Thumaczenie artykutu naukowego lub
popularnonaukowego

1) 20 punktéw edukacyjnych za ttumaczenie artykutu
naukowego;

2) 5 punktéw edukacyjnych za ttumaczenie artykutu
popularnonaukowego

Ttumaczenie programu multimedialnego 5 punktéw edukacyjnych

Uzyskanie tytutu zawodowego magistra
lub magistra inzyniera w wyniku ukoncze-
nia studiéw umozliwiajacych uzyskanie
wyksztatcenia niezbednego do wykonywa-
nia zawodu medycznego, o ktorym mowa
w art. 1 ust. T ustawy

40 punktéw edukacyjnych za tytut zawodowy magi-
stra lub magistra inzyniera

Uzyskanie stopnia naukowego doktora,
doktora habilitowanego lub tytutu profe-
sora w dziedzinie nauk medycznych i nauk
o zdrowiu lub nauk inzynieryjno-technicz-
nych, lub nauk Scistych i przyrodniczych

1) 60 punktéw edukacyjnych za stopien naukowy
doktora;

2) 70 punktéw edukacyjnych za stopier naukowy
doktora habilitowanego;

3) 80 punktéw edukacyjnych za tytut profesora

Samoksztatcenie przygotowujace do
realizacji zadan w ramach prowadzenia
szkolen dla oséb wykonujacych zawody
medyczne lub Swiadczenie pracy zwia-
zanej z prowadzeniem zaje¢ na studiach
umozliwiajacych uzyskanie wyksztatcenia
niezbednego do wykonywania danego
zawodu medycznego lub w szkotach pro-
wadzacych ksztatcenie w danym zawodzie
medycznym oraz wykonywanie pracy na
rzecz ustawicznego rozwoju zawodowego
z zakresu wiedzy i umiejetnosci niezbed-
nych do wykonywania czynnosci, o kté-
rych mowa w art. 13 ust. 1 ustawy

10 punktéw edukacyjnych za kazdy rok

Wykonywanie czynnosci, o ktérych mowa
w art. 13 ust. 1 ustawy, w formie wolon-
tariatu

10 punktéw edukacyjnych za kazde 32 godziny
wolontariatu, nie wiecej jednak niz 80 punktéw edu-
kacyjnych w danym okresie edukacyjnym

Udziat w kursie kwalifikacyjnym 40 punktéw edukacyjnych

Uzyskanie tytutu specjalisty w dziedzinie
majacej zastosowanie w ochronie zdrowia

50 punktéw edukacyjnych

Dokument
potwierdzajacy
realizacje usta-
wicznego rozwoju
zawodowego

notka bibliogra-
ficzna, miedzyna-
rodowy znorma-
lizowany numer
ksigzki (ISBN)

notka bibliogra-
ficzna, miedzyna-
rodowy znorma-
lizowany numer
wydawnictwa
ciagtego (ISSN)

notka bibliogra-
ficzna

kopia dyplomu
potwierdzajacego
uzyskanie tytutu
zawodowego

kopia dokumentu
potwierdzajacego
uzyskanie stopnia
naukowego lub
tytutu profesora

zaswiadczenie

zaswiadczenie

zaswiadczenie

kopia dyplomu
potwierdzajaca
uzyskanie tytutu
specjalisty

Instytucja/osoba
potwierdzajaca
dana forme usta-
wicznego rozwoju
zawodowego

osoba wykonujaca
dany zawéd me-
dyczny

osoba wykonujaca
dany zawéd me-
dyczny

osoba wykonujaca
dany zawéd me-
dyczny

osoba wykonujaca
dany zawéd me-
dyczny

osoba wykonujaca
dany zawéd me-
dyczny

podmiot, w ktérym
wykonywane sg
czynnosci, o ktérych
mowa w art. 13 ust.
1 ustawy

podmiot, w ktérym
wykonywane s3
czynnosci, o ktérych
mowa w art. 13 ust.
1 ustawy, w formie
wolontariatu

podmiot prowadza-
cy kurs kwalifika-

cyjny

osoba wykonujaca
dany zawéd me-
dyczny
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Ustawiczne ksztatcenie protetyka stuchu
w zwigzku z nowg ustawg zawodowa

Dokument Instytucja/osoba
Forma ustawicznego . 5 . pot\.mer.d zajacy potwierdzajaca
. Liczba punktow edukacyjnych realizacje usta- dana forme usta-
rozwoju zawodowego R - - .
wicznego rozwoju wicznego rozwoju
zawodowego zawodowego
26 | Udziat w kursie odbywanym w ramach 1 punkt edukacyjny za kazda godzine trwania kursu, zaswiadczenie jednostka szkolgca
szkolenia specjalizacyjnego nie wiecej jednak niz 25 punktéw edukacyjnych za wydane przez jed-
caty kurs nostke szkolaca
27  Indywidualna prenumerata czasopisma 5 punktoéw edukacyjnych za tytut, nie wiecej jednak  potwierdzenie osoba wykonujaca
naukowego z dziedziny nauk medycznych niz 10 punktéw edukacyjnych w danym okresie przez wydawce lub zawdd medyczny
i nauk o zdrowiu wymienionego w wykazie edukacyjnym dowod optacenia
sporzadzonym na podstawie art. 267 ust. 3 prenumeraty

ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo
o szkolnictwie wyzszym i nauce

28 | Sprawowanie opieki nad studentami lub 10 punktéw edukacyjnych za kazdy rok kopia umowy osoba wykonujaca
uczniami odbywajacymi praktyki zawo- z uczelnia lub zawdd medyczny
dowe szkota

29 | Sprawowanie nadzoru, o ktérym mowa 5 punktow za kazdy miesigc zaswiadczenie podmiot, w ktorym
w art. 19 ust. 1 ustawy osoba wykonujaca

zawdd medyczny
sprawuje nadzor,

o ktorym mowa

w art. 19 ust. 1 usta-
wy

ZAEXACZNIK Nr 2

KARTA ROZWOJU ZAWODOWEGO OSOBY WYKONUJACEJ ZAWOD MEDYCZNY
WZzOR

I KURS DOSKONALACY

Numer Karty.........coooooviiiniin.. Nazwa i adres podmiotu uprawnioneeo do
1 adres p! P P 8 Migjsce odbycia kursu doskonalacego
pro kursu
KARTA ROZWOJU ZAWODOWEGO OSOBY WYKONUJACEJ ZAWOD MEDYCZNY
Termin kursu Potwierdzenie zaliczenia kursu
Czas trwania kursu | doskonalacego
Data od-do (liczba godzin) Podpis organizatora kursu lub osoby

upowaznionej

Liczba punktow edukacyjnych: ...........cooiiiiiiiii

1L FORMY USTAWICZNEGO ROZWOJU ZAWODOWEGO INNE NIZ
KURS DOSKONALACY

Imig (imiona) i NazWisko: ......ccoooiiiiiiiiiii Czesé A.
Data urodzenia: .................... Nazwa i adres podmiotu . . .
adzaiaceso ustawiczny rozwoi Forma i temat ustawicznego rozwoju
Indywidualny identyfikator wpis przeprowadzajacego us Y g zawodowego
zawodowy
Nazwa i miejsce wykonywania zawodu medycznego: ............ccooeoeiiiiiiiiiiiiiieniiiee
Okres edukacyjny rozpoczety dni N
Migjsce odbycia Czas trwania (liczba godzin dydaktycznych)
Potwierdzenie odbycia ustawicznego
Termin rozwoju zawodowego
Podpis organizatora lub osoby
upowaznionej
oddnia ............c.ooos
dodnia .........oooeiiiiin

Liczba punktow edukacyjnych: .................oovvivrrnreronrrssiennes
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Nazwa i adres podmiotu
przeprowadzajgcego ustawiczny rozwoj

Forma i temat ustawicznego rozwoju

zawodowy zawodowego
Miejsce odbycia Czas trwania (liczba godzin dydaktycznych)
Potwi ie odbycia
Termin rozwoju zawodowego

Podpis organizatora lub osoby

p )

Liczba punktow edukacyjnych: ................

Nazwa i adres podmiotu
przeprowadzajacego ustawiczny rozwoj

Forma i temat ustawicznego rozwoju

Zawodowy zawodowego
Miejsce odbycia Czas trwania (liczba godzin dydaktycznych)
Potwi ie odbycia
Termin rozwoju zawodowego

Podpis organizatora lub osoby

p

Liczba punktow edukacyjnych: ................

Numer karty.............ccocoooneiinnnn.

KARTA ROZWOJU ZAWODOWEGO OSOBY WYKONUJACEJ ZAWOD MEDYCZNY

(nazwa zawodu)

(wojewoda wydajaey kartg ustawicznego rozwoju zawodowego)

Imig (imiona) i NAZWISKO: .............ooiiiiiiii

Data urodzenia: .................

Indywidualny identyfikator Wpisu: ...

Nazwa i migjsce wykonywania zawodu medycznego: ..............coooeeeiiiiiiniiis

Okres edukacyjny rozpoczety dnia: ...............ccoooiiiiiiiiiiiiii

Nazwa i adres podmiotu
przeprowadzajacego ustawiczny rozwoj

Forma i temat ustawicznego rozwoju

zawodowy zawodowego
Miejsce odbycia Czas trwania (liczba godzin dydaktycznych)
Potwi ie odbycia
Termin rozwoju zawodowego

Podpis organizatora lub osoby

p al

Czgs¢ B.

Liczba punktow edukacyjnych: ................

Forma ustawicznego
rozwoju zawodowego

Potwierdzenie odbycia
ustawicznego rozwoju
zawodowego przez osobg
wykonujgca zawod

medyczny (podpis)

Liczba punktow
edukacyjnych

Liczba punktow edukacyjnych: ...............

1. INFORMACJA O DOPELNIENIU OBOWIAZKU USTAWICZNEGO
ROZWOJU ZAWODOWEGO

Na podstawie:"

[0 wpiséw w karcie rozwoju g0 osoby W j zawod oraz

w nig form ustawicznego rozwoju

p ¢ wp
zawodowego albo

[] dokumentdw, o ktérych mowa w art. 33n ust. 3 ustawy z dnia 29 listopada 2000 r. — Prawo
atomowe (Dz. U. 22023 r. poz. 1173 i 1890), lub

[ dokumentéw, o ktérych mowa w art. 7 ust. 10 lub ust. 12 albo art. 12 ust. 2 ustawy z dnia
29 listopada 2000 r. — Prawo atomowe

potwierdza sig, ze:

Pani/Pan”"..

conice) zawd med
dopetnita/dopemil”™ obowigzku ustawicznego rozwoju d: w okresie edukacyjnym:
Od i TOKU dO i roku.

(podpis whasciwego wojewody)

* Wiasciwe zaznaczyé.

** Niewlasciwe skredlic
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Sztuczna Inteligencja w Protetyce Stuchu

Wstep

Znakiem naszych czaséw jest dynamicznie rozwijajaca sie
technologia oraz mozliwos¢ szybkiej wymiany danych.
Rozwéj pewnych form pracy, komunikacji i zarzadzania
informacjg w znacznym stopniu przyspieszyta epidemia
Covid 19. Sztuczna inteligencja (SI) (ang. Artificial Intel-
ligence, Al), to dziat informatyki, ktéry zajmuje sie kon-
struowaniem maszyn i algorytmoéw. Ich dziatanie ma
z zatozenia posiadaé cechy przypisywane inteligencji tzn.
posiadac zdolno$¢ do uczenia sie, rozumienia abstrakcyj-
nego, samodzielnego przystosowania sie do zmiennych
warunkoéw lub podejmowanie skomplikowanych decyzji
itp. Wynalezienie sztucznej inteligencji zrewolucjonizowa-
to technologie w kazdej dziedzinie, oferujagc zaawanso-
wane funkcje poprawiajace jakos¢ wykonywanych ustug,
sprzetow czy wygode uzytkownika i szeroko pojete bez-
pieczenstwo. Niewatpliwie S| jest najwiekszym osiggnie-
ciem XXI wieku. Gtéwnym zadaniem sztucznej inteligencji
jest badanie i okreslanie regut panujacych w inteligent-
nych zachowaniach cztowieka. Efektem jest odzwier-
ciedlenie zdobytej wiedzy w algorytmach i programach
komputerowych potrafigcych te zasady wykorzystywac.
Najlepszym przyktadem sg powszechnie stosowane pro-
gramy do rozpoznawania tekstow, obrazéw, dzwiekdw,
translatory czy gry symulacyjne. Stosowanie SI w zyciu
codziennym wigze sie réwniez z wyzwaniami zwigzany-
mi z prywatnoscia, etyka i uprzedzeniami, ktérymi nalezy
ostroznie zarzadza¢, aby zapewni¢ odpowiedzialne uzyt-
kowanie zgodne z prawem.

Zastosowania Sztucznej Inteligencji w Protetyce
Stuchu

W okresie obostrzen wynikajacych z zapobiegania roz-
przestrzenianiu koronawirusa rozwinety sie mozliwo-
$ci telemedycyny, zaréwno w zakresie teleaudiologii jak
i zdalnego programowania aparatéw stuchowych. Zdalne
programowanie aparatéow stuchowych wymaga obecnie
wyposazenia programowego urzadzenia w taka funkcje,
telefonu komorkowego (interakcja z pacjentem) i kompu-
tera oraz potaczenia internetowego. Nowoczesna tech-
nologia znalazta szereg zastosowan w dziedzinie medycy-
ny i akustyki stuchu. Przyktadem moze by¢ automatyzacja
badania audiometrycznego w standardowych warunkach
klinicznych (tj. ze stuchawkami klasy medycznej w dzwie-
koszczelnej komorze), a ostatnie badania wykazaty, ze
zautomatyzowane narzedzia audiometryczne, czesto zin-
tegrowane z aplikacjami, moga szybko i doktadnie oceni¢
zdolnos¢ styszenia. Algorytmy oparte na aktywnym ucze-
niu sie i regresji procesu Gaussa moga zapewnic bardziej
kompleksowe pomiary w krotszym czasie niz standardo-

we podejscie klasyczne. Sztuczna Inteligencja moze po-
moc w przeprowadzaniu testébw mowy w hatasie, podczas
ktorych osoby z ubytkiem stuchu oceniane sg pod katem
ich zdolnosci rozumienia mowy w obecnosci hatasu w tle.
Algorytmy S| pomagaja analizowa¢ wyniki, zapewniajac
cenny wglad w konkretne wyzwania, przed ktérymi moze
stang¢ dana osoba. Inteligentne algorytmy (programy
komputerowe), ktére ucza sie, jak sprawi¢, by mowa
w hatasliwych sytuacjach byta wyrazniejsza i fatwiejsza do
zrozumienia. Algorytm to zestaw regut, ktorymi kieruje
sie komputer w celu wykonania zadania lub rozwigzania
problemu. W przypadku rozumienia mowy w hatasie jest
wykorzystywany algorytm z sztucznag gteboka siecig neu-
ronowa (DNN - Deep Neural Network), ktora symuluje
sposob, w jaki uczy sie ludzki mézg [1, 2]. Sztuczna In-
teligencja umozliwia zdalne monitorowanie stanu stuchu
poprzez analize danych w czasie rzeczywistym z urzadzen
przenosnych (aplikacje na telefon komorkowy) lub apara-
tow stuchowych tzw. Data Logging. Obecnie wdraza sie
szeroko zakrojone badania wiasciwosci percepcyjnych
uktadu stuchowego oraz rozwdj automatyki w zakresie
algorytmdw rozpoznawania sygnatu mowy czy tez elimi-
nacji sygnatow niepozadanych lub zaktdcajacych. Nale-
Zy wymienic¢ zastosowanie analizy percentylnej zarbwno
w procesie dopasowania aparatow jak i klasyfikacji sSrodo-
wisk otaczajacych pacjenta. Szeroko w badaniach i krzy-
wych dopasowania docelowego stosuje sie sygnat LTASS
(Long Time Average Speech Signal- dtugoterminowe
widmo mowy) jako bliski sytuacjom rzeczywistego sro-
dowiska akustycznego. Wykrycie przez algorytm sygna-
tu o takiej charakterystyce widmowej lub czestotliwosci
zmian sygnatu rzedu 4-8 Hz, charakterystycznej dla ryt-
mu mowy umozliwia algorytmom identyfikacje sygnatu
pozadanego. Odpowiednio duza baza danych akustycz-
nych charakteryzujacych rézne Srodowiska akustyczne
rowniez stuzy identyfikacji niepozadanych sygnatéw oto-
czenia, zaktocajacych sygnat mowy. Procesory sygnatowe
stosowane w obecnej generacji aparatow stuchowych
maja duzy potencjat obliczeniowy, sg szybkie i wydajne.
Naturalna konsekwencja jest mozliwos¢ potaczenia bez-
przewodowego i wymiany danych w postaci cyfrowe;j.
System Auracast stwarza mozliwosci dziatania systemo-
wego asystenta wspomagajacego styszenie dzieki korzy-
staniu z szybkiej transmisji danych i punktéw dostepu
do Internetu. Producenci aparatow stuchowych szeroko
wdrazaja podobne dedykowane urzadzenia celem popra-
wy odbioru sygnatu pozadanego w trudnych warunkach
akustycznych — hatasie, pogtosie, przy wielu rozméwcach
lub w wiekszej odlegtosci od rozmdwcy, czesto w oparciu
o klasyfikacje srodowiska akustycznego w danej sytuacji.
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Sztuczna Inteligencja w Protetyce Stuchu

Ogromne mozliwosci w aparatach daje komunikacja bez-
przewodowa oparta o systemy szybkiej transmisji danych
i zredukowanym zapotrzebowaniu na energie. Poczatki
pracy nad Bluetooth LE to rok 2010, MFI to rok 2013 za$
Android Streaming for Hearing Aids to rozwigzanie z 2019
roku. Najnowsze rozwigzanie Bluetooth LE Audio oznacza
brak opdznien w transmisji i mozliwos¢ podtaczenia wie-
lu zZrodet z doskonata jakoscig sygnatu. Ogromnie wazny
dla uzytkownikéw jest aspekt praktyczny — technologie
cechuje bardzo niskie zuzycie energii. Wedtug zapowie-
dzi z EUHA w ciggu kilku lat planuje sie ponad 30 min
punktéw dostepowych. Algorytmy moga obecnie auto-
matycznie dostosowywac ustawienia na podstawie opi-
nii uzytkownika, zapewniajac bardziej spersonalizowane
i komfortowe wrazenia stuchowe. Sztuczna inteligencja
moze odgrywac bardzo wazng role w kompensowaniu
ubytku stuchu poprzez poprawe funkcjonalnosci apara-
tow stuchowych i powigzanych urzadzen [3, 4]. Przykta-
dowe mozliwosci zastosowania algorytmoéw i rozwigzan
opartych o sztuczng inteligencje w protetyce stuchu opi-
sano ponizej:

* wzmochienie mowy - algorytmy S| potrafig rozréznic
mowe od szumu tta, pomagajac poprawic¢ wyrazistosé
mowy u 0s6b z ubytkiem stuchu. Ta funkgcja jest szcze-
golnie uzyteczna w hatasliwym otoczeniu, takim jak
restauracje lub zattoczone przestrzenie.

* przetwarzanie mowy — wyzwania zwigzane z przetwa-
rzaniem jezyka naturalnego (NLP — Natural Language
Processing) przez sztuczna iteligencje czesto dotycza
rozpoznawania mowy, rozumienia jezyka i generowa-
nia jezyka naturalnego [2]. Celem NLP jest stworzenie
systemu zdolnego do kontekstowego ,rozumienia”
tresci dokumentow. Przetwarzanie jezyka naturalnego
(NLP) — umozliwia maszynom rozumienie ludzkiego
jezyka i reagowanie na niego, utatwiajac korzysta-
nie z takich aplikacji, jak wirtualni asystenci, chatboty
i ustugi ttumaczen jezykowych. Dobrg ilustracja skali
trudnosci analizy i interpretacji systemow rozpozna-
wania mowy jest fakt, ze w miare sprawnie dziataja
dopiero od kilku lat, wspierane bardzo szybkimi pro-
cesorami, szybkimi tgczami internetowymi i dostepem
do poteznych baz danych.

s redukcja hatasu — Sztuczna Inteligencja moze anali-
zowac i odfiltrowywac niechciane dzwieki tta, pozwa-
lajgc uzytkownikom skupic sie na waznych dzwiekach,
takich jak rozmowy. Jest to szczegdlnie przydatne
w sytuacjach o wysokim poziomie hatasu otoczenia.

- adaptacyjne przetwarzanie dzwieku — aparaty stu-
chowe moga dostosowywac swoje ustawienia w czasie
rzeczywistym w zaleznosci od srodowiska i preferencji
uzytkownika. Obejmuje to regulacje gtosnosci, cha-
rakterystyki czestotliwosciowej i innych parametréw

w celu optymalizacji wrazehn stuchowych w réznych
sytuacjach.

mikrofony kierunkowe - sztuczna inteligencja moze
kontrolowa¢ mikrofony kierunkowe, aby skupic sie na
okreslonych dzwiekach lub rozmowach, pomagajac
uzytkownikom lepiej rozumie¢ mowe w trudnych wa-
runkach akustycznych.

automatyczna regulacja aparatu stuchowego - al-
gorytmy sztucznej inteligencji moga z biegiem czasu
uczyc sie i dostosowywac do preferencji uzytkownika.

3

rozpoznawanie mowy — aparaty stuchowe wspoma-
gane sztuczng inteligencja w zakresie technologii roz-
poznawania mowy umozliwiajg uzytkownikom otrzy-
mywanie transkrypcji wypowiadanych stéw w czasie
rzeczywistym. Cyfrowe przetwarzanie sygnaty mowy
spowodowato znaczacy postep w dziedzinie oddziele-
nia go od hatasu. Dokonuje sie tego poprzez detekcje
modulacji i detekcje synchronicznosci tego sygnatu.
Ta funkcja jest cenna dla osdb, ktére moga mied trud-
nosci ze zrozumieniem mowy bez wskazéwek wizual-
nych.

lokalizacja dZzwiekoéw — sztuczna inteligencja moze po-
moéc w lokalizowaniu dzwiekdw, pomagajac uzytkow-
nikom okresli¢ kierunek, z ktérego dochodza dzwieki.
Percepcja binauralna to podstawa dla prawidtowego
styszenia przestrzennego i dobrej jej zrozumiatosci
w warunkach zaktdcen akustycznych. Poprawia to
Swiadomos¢ sytuacyjng i bezpieczenstwo.

tacznosc¢ Bluetooth i urzadzenia inteligentne — wie-
le nowoczesnych aparatéw stuchowych z funkcjami Sl
mozna potaczy¢ ze smartfonami i innymi inteligent-
nymi urzadzeniami. W ten sposdb uzytkownicy moga
przesyta¢ strumieniowo dzwiek bezposrednio do
aparatow stuchowych, zdalnie sterowac ustawieniami
i uzyskiwa¢ dostep do dodatkowych funkcji za po-
$rednictwem dedykowanych aplikacji. Dziata to dzie-
ki technologii NFMI (Near Field Magnetic Induction),
czyli indukowane pole magnetyczne o matym zasiegu
— dziatajace dla systemu dwoch aparatow stuchowych
komunikujacych sie bezprzewodowo miedzy soba.

uczenie sie i adaptacja — algorytmy S| moga sta-
le sie uczy¢ i dostosowywac do zmian w potrzebach
stuchowych uzytkownika. Moga ewoluowaé w opar-
ciu o opinie uzytkownikéw, zapewniajac skutecznosc¢
aparatu stuchowego w miare zmiany profilu styszenia
uzytkownika.

« teleaudiologia i zdalne regulacje — sztuczna inteli-
gencja utatwia zdalng forme dopasowania, umozliwia-
jac uzytkownikom internetowe taczenie sie z protety-
kami stuchu. Ustawienia aparatu stuchowego mozna
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korygowac zdalnie, co zmniejsza potrzebe czestych
wizyt osobistych.

integracja z aplikacja — umozliwia uzytkownikom
kontrolowanie aparatow stuchowych za pomoca pa-
nelu telefonu komorkowego w aplikacji — tym samym
pozwalajac na zmiane programéw, badz gtosnosci
w zaleznosci od potrzeb pacjenta. Oparty na sztucz-
nej inteligencji postep w technologii aparatéw stu-
chowych moze znaczaco przyczynic sie do poprawy
jakosci zycia osdb z ubytkiem stuchu, oferujac bar-
dziej spersonalizowane, elastyczne i zaawansowane
technologicznie rozwigzania. Sztuczna inteligencja
w aparatach stuchowych moze znacznie poprawic ja-
kos¢ zycia osdb z ubytkiem stuchu, zapewniajac lepsza
jakos¢ dzwieku, poprawe rozumienia mowy oraz wiek-
sza wygode i dostepnos¢. W przypadku ktopotow pa-
cjenta z urzadzeniem, protetyk stuchu jest w stanie na
podstawie danych ,zebranych” przez aparat stuchowy
poméc w problemach pacjenta [4].

*wydajnos¢ i automatyzacja — sztuczna inteligencja
automatyzuje powtarzalne i czasochtonne zadania.
Oszczedzajac w ten sposob czas i redukujac btedy.
W ten sposdb poprawia wydajnos¢ i umozliwia pra-
cownikom skupienie sie na bardziej ztozonych, kre-
atywnych aspektach swojej pracy.

» skomplikowana analiza - S| analizuje duze zbiory
danych i identyfikuje wzorce, ktorych dostrzezenie by-
toby trudne dla cztowieka. Z kolei algorytmy SI moga
optymalizowad procesy, co prowadzi do zwiekszenia
wydajnosci.

 personalizacja — Sztuczna Inteligencja umozliwia
spersonalizowane doswiadczenia w réznych obsza-
rach, takich jak marketing, opieka zdrowotna i rozryw-
ka, dopasowujac produkty i ustugi do indywidualnych
preferencji na podstawie analizowanych danych.

» dostepnos¢ — technologie sztucznej inteligencji przy-
czyniaja sie do rozwoju technologii wspomagajacych,
utatwiajac osobom niepetnosprawnym dostep do in-
formacji i interakcje ze swiatem.

Watpliwosci i obawy

W kwestii watpliwosci zwigzanych z wdrazaniem techno-
logii opartych o sztuczng inteligencje mozna sie pokusic
o powrdt do dylematéw opisywanych przez wizjonera
i prekursora polskiego science-fiction Stanistawa Lema.
Miata by to by¢ technologia jednoczesnie madra, po-
stuszna i samouczaca sie. Trudno pogodzi¢ te wszystkie
cechy naraz, stad szereg watpliwosci. Warto wymienic
gtowne z nich:

» watpliwosci etyczne — systemy sztucznej inteligencji
moga W sposob niezamierzony utrwalac¢ btedy obec-
ne w danych, na ktérych sa szkolone, co moze prowa-

Sztuczna Inteligencja w Protetyce Stuchu

dzi¢ do nieuczciwych lub dyskryminujacych wynikdw.
Wzgledy etyczne pojawiaja sie rowniez w obszarach
takich jak prywatnos$¢, przejrzystosc i odpowiedzial-
nos¢ [5].

 kwestie dotyczace prywatnosci danych — wykorzy-
stywanie duzych zbioréw danych w szkoleniach doty-
czacych sztucznej inteligencji budzi obawy dotyczace
prywatnosci 0sob fizycznych.

Ponadto pojawia sie kwestia odpowiedzialnosci za ewen-
tualne btedy lub wadliwe decyzje — rozbudowa sposobu
ksztatcenia lub moze raczej trenowania systemu decyzyj-
nego w oparciu o duze bazy danych a takze jego autono-
mia moze by¢ istotnym utrudnieniem w ustaleniu zakresu
odpowiedzialnosci. Problemem w zakresie stosowania Sl
jest brak unormowania prawnego zastosowania Sl, gdzie
bytyby jasno wytyczone granice jej uzytkowania, co ozna-
czatoby ograniczenie mozliwosci rozwoju tworu Sl w taki
sposob, aby konsekwentnie sie uczyta, ale nie posiadata
kompetencji do ingerowania poza zakres wytyczonych
dziatan [6].

Jak protetycy stuchu oceniaja zastosowanie Sztucznej
Inteligencji?

W ramach badan naukowych prowadzonych w Zaktadzie
Protetyki Stuchu Katedry Biofizyki Uniwersytetu Medycz-
nego w Poznaniu przeprowadzono badania ankietowe
dotyczace réznych aspektdéw oceny zastosowania sztucz-
nej inteligencji w naszej branzy. Badania objety 23 osoby
— studentow kierunku jak i doswiadczonych protetykéw
stuchu. Wyniki odzwierciedlaja zaréwno dostrzegane ko-
rzysci jak i istniejace obawy srodowiska. Niemal wszyscy
ankietowani zaznaczyli, ze sztuczna inteligencja powinna
informowac o btedach. Ankietowani, ktérzy uwazaja, ze
S| powinna poprawia¢ btedy samowolnie stwierdzili, ze
taka decyzja wynika z nabytego zaufania do technologii.
Najwieksze obawy wobec sztucznej inteligencji zgtaszane
przez protetykéw stuchu sg zwigzane z atakami hakerski-
mi, badz ztosliwym oprogramowaniem, watpliwosci budzi
rowniez autonomicznos$¢ sztucznej inteligencji, co ozna-
czatoby utrate kontroli nad systemem oraz programowa-
nymi ustawieniami.

Uzyskane wyniki wykazaty, ze ponad 95% protetykdw
stuchu zgtosito ched wziecia udziatu w szkoleniu z zakre-
su sztucznej inteligencji. Zdecydowana wiekszos¢ prote-
tykdéw stuchu bioracych udziat w badaniu uwaza, ze sa
przypadki czy sytuacje, gdzie nic nie zastgpi kompetencji
miekkich, zwigzanych z takimi cechami jak empatia, zwy-
kte wystuchanie i wczucie sie w problemy drugiego czto-
wieka. To te same dylematy w obliczu mozliwosci nowe;j
technologii, ktére poruszat wspomniany wczesniej Stani-
staw Lem, by przytoczy¢ tylko Summa Technologiae lub
Ananke. Wymieniajag m.in.: opér pacjentdw wobec tech-
nologii, roszczeniowo$¢ pacjentdw, wyrazanie empatii
wobec pacjenta czy trudnosci w interpretacji wynikow
badan, decyzja o rozszerzeniu specjalistycznej diagno-
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styki. Studenci podobnie jak czynni zawodowo protetycy
stuchu uwazaja, ze Sl nie bedzie w stanie zastgpic spe-
cjalistbw w dopasowaniu aparatow stuchowych. Ankieto-
wani wskazywali, ze SI moze nie by¢ w stanie wtasciwie

zintgrprgtquac’ wskazéy\{e!( czy uwag pacjenta, badz .od— Nadmiar woskowiny?
powiedzie¢ i uwzgledni¢ indywidualne potrzeby pacjen-

ta. Podsumowujac szeroki zakres uzyskanych odpowiedzi Czop Woskowinowy?
mozna powiedzie¢ ze protetycy stuchu uwazajg sztuczna P

inteligencje za cenne narzedzie wsparcia i nie obawiaja SWIQd uszu?

sie zastgpienia profesjonalisty przez automatyzacje pro- —
cesu diagnostyki i dopasowania. Ankietowani wskazuja POLEC VAXOL
tez na chec¢ uzyskania szerszej wiedzy na temat rozwigzan
aktualnie stosowanych przez firmy produkujgce aparaty
stuchowe.

Chcac przyblizy¢ szczegdtowe rozwigzania stosowane
przez poszczegdlne firmy produkujgce aparaty stuchowe
na pewno dla szerokiego grona protetykdw stuchu zasad-
ne bytoby zaproszenie producentéw do publikacji cyklu
artykutéw w Biuletynie PSPS. Artykuty opisujace przykta-
dowe rozwigzania stosowane w urzadzeniach i oprogra-
mowaniu aparatow przyblizytby szczegoty ww. zagadnie-
nia. W oparciu o wstepne informacje ankietowe nalezy
zauwazy¢, ze jest duza potrzeba pozyskania takiej wiedzy
ze strony Srodowiska protetykow stuchu.
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Ubytek stuchu typu przewodzeniowego

PRZYCZYNY, DIAGNOZA ORAZ NOWOCZESNE ROZWIAZANIA
POPRAWIAJACE StYSZENIE POPRZEZ PRZEWODNICTWO KOSTNE

Do gabinetéw protetyki stuchu trafiaja pacjenci z rézny-
mi wadami stuchu. Najczesciej sg to osoby z ubytkami
odbiorczymi, ale zdarzajg sie réwniez niedostuchy prze-
wodzeniowe. Czym wiec jest ubytek przewodzeniowy?
Ubytek przewodzeniowy zwigzany jest z nieprawidtowym
funkcjonowaniem struktur odpowiedzialnych za prze-
kazywanie dzwieku w uchu zewnetrznym i srodkowym.
Do najczestszych przyczyn wystepowania tego ubytku
zalicza sie [1]:

« zapalenie ucha srodkowego, ktére prowadzi do gro-
madzenia sie ptynu w jamie bebenkowej, co blokuje
przekazywanie dzwiekow,

« perforacje btony bebenkowe;j,

« perlaka,

 czopy woskowe,

« otoskleroze, polegajaca na unieruchomieniu strze-
migczka, co powoduje trudnosci w przekazywaniu
drgan akustycznych,

- atrezje,

« mikrogje,

« przerost migdatkow oraz inne patologie wptywajace
na ruchomos¢ kosteczek stuchowych. W efekcie, ucho
nie jest w stanie skutecznie przewodzi¢ dzwigkow do
ucha wewnetrznego, co prowadzi do znacznego po-
gorszenia styszenia.

Przewodnictwo kostne to alternatywna droga, ktora
dzwieki moga dotrze¢ do ucha wewnetrznego. W me-
chanizmie przewodnictwa kostnego fale dzwiekowe sa
przekazywane bezposrednio przez kosci czaszki do $li-
maka, omijajac uszkodzone struktury ucha zewnetrzne-
go i srodkowego. Przewodnictwo kostne jest szczegolnie
istotne w przypadkach, gdzie ubytek przewodzeniowy
uniemozliwia prawidtowe styszenie droga powietrzna.
Objawy ubytku przewodzeniowego obejmuja gtdéwnie
pogorszenie styszenia, zwtaszcza w niskich czestotliwo-
Sciach. Pacjenci moga zgtasza¢ uczucie zatkanego ucha
oraz zmniejszong czuto$¢ na dzwieki.

Diagnoza ubytkéw przewodzeniowych stuchu jest proce-
sem wieloetapowym, ktéry rozpoczyna sie od szczegéto-
wego wywiadu z pacjentem. Wywiad ma na celu zebranie
informacji na temat historii medycznej pacjenta, obja-
wow, ktore odczuwa, oraz wszelkich czynnikéw mogacych
mie¢ wptyw na stuch, takich jak przebyte infekcje, urazy
czy wystepowanie choréb ucha w rodzinie. Kluczowe jest
zrozumienie, kiedy i w jakich okolicznosciach pacjent za-
uwazyt pogorszenie stuchu, co pozwala na wstepne usta-
lenie przyczyn ubytku przewodzeniowego. Po wywiadzie

przystepuje sie do wykonania badan audiologicznych,
poprzedzonych otoskopia, ktére maja na celu doktadne
okreslenie charakteru i stopnia ubytku stuchu.

Podstawowym narzedziem diagnostycznym jest audio-
metria tonalna, ktéra pozwala na ocene progow stysze-
nia zaréwno droga powietrzng, jak i kostna. Dodatkowo,
audiometria impedancyjna pozwala na ocene funkgji
ucha srodkowego, szczegdlnie w przypadku podejrzenia
patologii takich jak: ptyn w jamie bebenkowej, przerost
migdatka, otoskleroza, rozerwanie tancucha kosteczek
stuchowych lub niedroznosci trabki stuchowej. W bardziej
skomplikowanych przypadkach, gdy wyniki standardo-
wych badan nie sg jednoznaczne, moga by¢ konieczne
dodatkowe badania, takie jak tomografia komputerowa
(TK) czy badania potencjatow wywotanych (ABR).

Caly proces diagnostyczny konczy sie postawieniem dia-
gnozy i wyborem odpowiedniej metody leczenia, ktéra
moze obejmowac zaréwno leczenie farmakologiczne lub
chirurgiczne jak i zastosowanie aparatow stuchowych na
przewodnictwo kostne lub implantéw zakotwiczonych
w kosci. W sytuacjach, gdzie leczenie przyczynowe ubyt-
ku przewodzeniowego nie jest mozliwe, coraz wigksze
znaczenie zyskuja rozwigzania bazujace na przewodnic-
twie kostnym. Tradycyjne aparaty stuchowe czesto nie sa
skuteczne ze wzgledu na nieprawidtowosci w strukturach
ucha zewnetrznego i Srodkowego. W takich przypadkach
implanty stuchowe moga by¢ jedyna skuteczna alternaty-
wa, a ich rozwdj i zastosowanie wciagz sie rozszerza.

WSrdd aparatéw na przewodnictwo kostne i implantow
stosowanych w leczeniu niedostuchu przewodzeniowego
i mieszanego, wyrdzniamy kilka gtéwnych rozwigzan. Im-
planty zakotwiczone w kosci obejmuja m.in. BAHA (Bone
Anchored Hearing Aid) i Osia firmy Cochlear, Bonebridge
firmy Medel, Alpha firmy Sophono oraz Ponto firmy Oti-
con Medical. System implantéw zakotwiczonych w kosci
wykorzystuje naturalng zdolnos¢ ciata do przenoszenia
dzwiekow przez przewodnictwo kostne. Procesor dzwie-
ku przeksztatca dzwieki w drgania i przekazuje je przez
kos$¢ czaszki do ucha wewnetrznego. System implantu
stuchowego zakotwiczonego w kosci (Rys. 1) sktada sie
z dwoch czesci:

» matego tytanowego implantu osadzonego w kosci za

uchem,
« procesora dzwieku, ktory dotacza sie do implantu.

Po podtaczeniu procesora dzwieku implant odbiera
dzwieki, jednak zamiast przesyta¢ dzwiek do przewodu
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Przyczyny, diagnoza oraz nowoczesne rozwigzania poprawiajace styszenie poprzez przewodnictwo kostne

§ @

Rys. 1. Budowa implantu stuchowego zakotwiczonego
w kosci wg https:// www.tampabayhearing.com/bone-an-
chored-hearing-aids/

stuchowego przeksztatca dzwiek w drgania, ktére sa prze-
kazywane przez kosci czaszki, co pozwala omina¢ ucho
zewnetrzne oraz ucho srodkowe.

BAHA, Alpha i Ponto to implanty pasywne, w ktorych wi-
bracje przenoszone sa przez wspornik lub ptytke magne-
tyczng umieszczong pod skora. Z kolei Osia i Bonebridge
to implanty aktywne, gdzie element drgajacy znajduje sie
pod skorg, a czes¢ zewnetrzna stuzy jedynie jako zrédto
zasilania i elektroniki [2].

Implanty ucha $rodkowego (AMEI — Active middle ear
implants) to elektroakustyczne urzadzenia stosowane
w przypadkach, gdy inne metody leczenia ucha $rod-
kowego, takie jak operacje rekonstrukcyjne, zawodza.
Sa szczegdlnie przydatne dla pacjentéw, u ktérych tra-
dycyjne aparaty stuchowe lub aparaty na przewodnictwo
kostne sa nieskuteczne z powodu stanoéw zapalnych, ura-
zow, deformacji czy wrodzonych wad, takich jak atrezja
przewodu stuchowego. Implanty te sktada sie z czesci
zewnetrznej i wewnetrznej (Rys. 2). Czes¢ zewnetrzna to
procesor dzwiekow, ktory znajduje sie na powierzchni
gtowy za uchem mocowana jest magnesem do wszcze-
pionej pod skoére cewki. Wewnetrzna cze$¢ implantu
(wszczepialna) sktada sie z dwoch elementow: gtownej
czesci implantu, umieszczonej tuz pod skéra gtowy za
uchem, oraz aktuatora, ktéry znajduje sie w czesci sutko-
wej kosci skroniowej i jest przymocowany do kosteczek
stuchowych w uchu srodkowym (najczesciej do kowadet-
ka, ale moze by¢ réwniez przymocowany do strzemigczka,
okienka owalnego lub okragtego) [3].

Alternatywa dla implantow zakotwiczonych w kosci sa

aparaty na przewodnictwo kostne (Rys. 3) mocowane na
elastycznej opasce (softband) lub aparaty okularowe na

System implantu ucha
$rodkowego Cochlear™ MET®

(- - procesor dwiekéw Button 2} - Kosteczki stuchowe

- - implant - — system mocujacy

4 ° - aktuator

Rys. 2. Budowa implantu ucha srodkowego wg https.//
whc.ifps.org.pl/2014/09/pierwsze-wpolsce-wszczepienie
-implantu-ucha-srodkowego-cochlear-met/

przewodnictwo kostne. Softband (Rys. 4) to elastyczna
opaska wyposazona w plastikowy dysk, do ktérego mo-
cuje sie procesor dzwieku. Dzieki bezposredniemu przyle-
ganiu do gtowy, wibracje sg przenoszone na kosci czaszki,
a nastepnie do ucha wewnetrznego. Softband jest szcze-
golnie przydatny u dzieci, ktére z réznych przyczyn nie
moga by¢ kandydatami do implantacji BAHA.

Aparaty okularowe na przewodnictwo kostne (Rys. 5), wy-
posazone sa w wibrator kostny umieszczony w oprawce
okulardéw, to praktyczne rozwiazanie dla oséb, ktore jed-

Rys. 3. Aparat na przewodnictwo kostne wg [4]
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Ubytek stuchu typu przewodzeniowego

Przyczyny, diagnoza oraz nowoczesne rozwigzania poprawiajace styszenie poprzez przewodnictwo kostne

Rys. 4. Opaska softband wg [5]

noczesnie majg wade stuchu i wzroku. Oprawki okularéw
dociskajg wibrator do kosci czaszki, co umozliwia przenie-
sienie drgan do ucha wewnetrznego.

Chociaz aparaty na przewodnictwo kostne maja wiele za-
let, takich jak mniejsze ryzyko infekcji ucha, brak efektu
okluzji oraz mozliwo$¢ stosowania w sytuacjach, gdzie
tradycyjne aparaty nie sg skuteczne, maja tez swoje wady.
Wibrator kostny musi mocno przylega¢ do kosci czaszki,
co moze powodowac dyskomfort i bol. Rozwiagzania te sa
rowniez mniej dyskretne i moga wymagac wiekszej higie-
ny w miejscach mocowania.

Rys. 5. Aparaty okularowe na przewodnictwo kostne wg [4]

W diagnostyce i procesie protezowania pacjentow
z ubytkami przewodzeniowymi kluczowe jest indywidual-
ne podejscie, ktére uwzglednia specyfike schorzenia oraz
potrzeby i mozliwosci pacjenta. Precyzyjna ocena audio-
logiczna, wsparta badaniami obrazowymi oraz wywiadem
klinicznym, pozwala na wybor najodpowiedniejszego roz-
wigzania sposrod dostepnych aparatéw i implantow na
przewodnictwo kostne. Staranny dobor takich urzadzen
jest kluczowy dla rehabilitacji stuchu, co bezposrednio
przektada sie na poprawe komunikagji i jakosci zycia pa-
cjenta.
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Podsumowanie rynku aparatéow stuchowych w Polsce
Whioski z badania EuroTrak POL 2023

W 2023 roku badanie EuroTrak Poland dostarczyto kom-
pleksowego przegladu rynku aparatéw stuchowych
w Polsce, oferujac cenne informacje na temat samooce-
ny ubytku stuchu, poziomu korzystania z aparatéow stu-
chowych oraz satysfakcji ich uzytkownikow. To badanie,
bedace czescig wiekszej serii EuroTrak, zostato zaprojek-
towane i przeprowadzone przez Anovum Zurich na zlece-
nie Europejskiego Stowarzyszenia Producentow Urzadzen
Stuchowych (EHIMA) i wsparte przez lokalne firmy z Pol-
ski. Stuzy jako istotne narzedzie do zrozumienia dynamiki
rynku aparatéw stuchowych w Polsce oraz poréwnania go
z innymi rynkami europejskimi.

Rozpowszechnienie ubytku stuchu i skala korzystania
z aparatéw stuchowych

Zgodnie z danymi EuroTrak Poland 2023, prewalencja
(czestos¢ wystepowania) samoocenionego ubytku stu-
chu w Polsce wynosi 11,8% catej populacji, co stanowi
niewielki spadek w poréwnaniu do 15,1% zgtaszanych
w 2019 roku (Rys. 1). Wérod dorostych (18+) powszech-
no$¢ wzrasta do 13,7%. To znaczaca liczba, podkreslajaca
ciggta potrzebe dostepu do rozwigzan z zakresu ochrony
stuchu w kraju.

Pomimo wysokiej czestosci wystepowania ubytku stuchu,
wskaznik uzytkowania aparatow stuchowych wsréd oséb
z samoocenionym ubytkiem stuchu jest stosunkowo niski
— jedynie 28% tej grupy korzysta z aparatéw stuchowych
(Rys. 1). Jest to poprawa w poréwnaniu do 21,4% zgtasza-
nych w 2019 roku, jednak nadal jest to wynik nizszy niz
w wielu krajach Europy Zachodniej. Raport wskazuje, ze
3,3% catej populacji w Polsce korzysta z aparatéw stucho-

wych, co stanowi niewielki wzrost w poréwnaniu do 3,2%
w 2019 roku.

Co ciekawe, 58% wiascicieli aparatéw stuchowych w Pol-
sce obecnie korzysta z leczenia bilateralnego (aparaty
stuchowe w obu uszach), co stanowi znaczacy wzrost
w porownaniu do 42% w 2019 roku (Rys. 2). Ten wzrost
sugeruje rosnacg swiadomos¢ korzysci ptynacych z uzy-
wania aparatow stuchowych w obu uszach oraz pozytyw-
ny wptyw dofinansowan.

Droga do uzyskania aparatéow stuchowych

Droga do uzyskania aparatu stuchowego w Polsce cze-
sto zaczyna sie od rozmowy z lekarzem. Wedtug raportu
(Rys. 3), 72% 0s6b z ubytkiem stuchu oméwito swoje pro-
blemy z lekarzem laryngologiem lub lekarzem rodzinnym.
Jednakze, wciaz istnieje znaczacy wskaznik rezygnacji — je-
dynie 45% tych rozmoéw prowadzi do rekomendacji zaku-
pu aparatow stuchowych. Chociaz jest to poprawa w po-
réwnaniu do poprzednich lat, sugeruje potrzebe bardziej
proaktywnego podejscia do Sciezek opieki stuchowe;j.
Dane pokazuja rowniez, ze znaczaca cze$¢ konsultacji
(78%) prowadzita do skierowan do laryngologéw, pod-
czas gdy jedynie 18% pacjentdw zostato skierowanych
bezposrednio do protetykdéw stuchu lub audiologéw.
Wskazuje to, ze lekarze pierwszego kontaktu i laryngo-
lodzy odgrywaja kluczowa role w procesie korzystania
z aparatéw stuchowych.

Warto zwrdci¢ uwage na specyficzne dla rynku pytanie
dotyczace alternatywnych metod leczenia ubytku stuchu.
Znaczna cze$¢ populacji z ubytkiem stuchu w Polsce eks-

Przeglad rozpowszechnienia niedostuchu i stosowania

aparatow stuchowych

N 17.8%
e 15.1%

2.8%

. s
EuroTrak POL 2016

SN [
EuroTrak POL 2019

28.0%

21.4%

1.8%

32% 33%
B
EuroTrak POL 2023

u Stwierdzony niedostuch (samoocena)

B Wskaznik stosowania aparatow stuchowych (osoby z aparatami stuchowymi w % populacji)

» Wskaznik stosowania aparatéw stuchowych (osoby z aparatami stuchowymi w

% niedostyszacych)

Rys. 1. Przeglgd rozpowszechnienia niedostuchu i stosowania aparatéw stuchowych z lat 2016, 2019 { 2023
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Dopasowanie binauralne w Polsce

33%

EuroTrak POL 2016

42%

EuroTrak POL 2019

Podsumowanie rynku aparatéw stuchowych w Polsce
Whioski z badania EuroTrak POL 2023

-T- 100%

58%

EuroTrak POL 2023

Rys. 2. Zmiany poziomu dopasowar binauralnych (obuusznych) w Polsce

perymentowata z roéznymi nieprofesjonalnymi alterna-
tywami w celu poprawy stuchu. Dane wskazuja na ten-
dencje wsrod tych oséb do poszukiwania alternatywnych
rozwigzan przed rozwazeniem lub wyborem profesjo-
nalnie dopasowanych aparatow stuchowych. Konkretnie
(Rys. 4), 24% prébowato produktow, takich jak leki, spraye
czy plastry kupowane online, telefonicznie lub w aptece —
jest to stosunkowo wysoki odsetek.

Dodatkowo, 10% uzywato wzmacniaczy stuchu, a 6% sie-
gneto po aparaty stuchowe z drugiej reki, kupione przez
Internet lub z innych zrodet.

Te ustalenia podkreslaja potrzebe zwiekszenia S$wia-
domosci spotecznej i edukacji na temat ubytku stuchu,
z naciskiem na znaczenie profesjonalnej oceny i leczenia.
Stosunkowo wysokie uzaleznienie od nieprofesjonalnych

Droga do aparatu stuchowego

100% 1

Rezygnuje:

28%

rozwigzan sugeruje luke w korzystaniu z bardziej efektyw-
nych, profesjonalnie zalecanych aparatéw stuchowych.

Wzorce satysfakgji i uzytkowania

Satysfakcja z aparatow stuchowych w Polsce jest stosun-
kowo wysoka (Rys. 5) — 76% wtascicieli aparatéw stucho-
wych wyraza zadowolenie ze swoich urzadzen, co jest nie-
co nizszym wynikiem niz 79% zgtaszanych w 2019 roku.
Raport wskazuje rowniez, ze im wiecej godzin dziennie
noszone sa aparaty stuchowe, tym wyzszy poziom sa-
tysfakcji. Srednio, polscy wiasciciele aparatéw stucho-
wych nosza swoje urzadzenia przez 7,4 godziny dziennie,
co odzwierciedla solidne zaangazowanie w korzystanie
z aparatdéw stuchowych.

Jednak raport podkresla znaczacy problem zwigzany
z nieuzywaniem aparatow stuchowych (Rys. 5). Okoto

90% -
i | 2019: 22%
Rezygnuje: Rezygnuje:
70% -
37% 39%
0% | 2019: 46% 2019: 49%

30%
o | Laryngolog
Lekarz
gl Niedostuch rodzinny Zlecenie
0% +
Wszystkie osoby omowito utrate stuchu Pozytywna porada
z wadami stuchu z laryngologiem i/lub lekarska (laryngolog
— lekarzem rodzinnym lub lekarz rodzinny

zalecit dalsze dziatania)

U

Posiadacz

omowito utrate stuchu
z protetykiem stuchu

Pozytywna porada Zakupiono aparat stuchowy

protetyka stuchu

Rys. 3. Droga do aparatu stuchowego: od konsultacji z lekarzem po zakup aparatu stuchowego z zaznaczonymi wskazni-

kami rezygnacji na poszczegdlnych etapach

PROTETYKA SEUCHU | wrzesien 2024

17



Podsumowanie rynku aparatéw stuchowych w Polsce
Whioski z badania EuroTrak POL 2023

1 na 4 osoby niedostyszgce wyprobowaty juz leki, spraye lub plastry,

aby poprawic stuch

Czy kiedykolwiek testowates ktérykolwiek z ponizszych sposobéw na poprawe stuchu?*

Leki, spraye lub plastry zakupione w Internecie,
przez telefon lub w aptece.

Uzywane aparaty stuchowe (zakupione np. w Internecie)

Wzmacniacze stuchu (zakupione w Internecie lub przez
telefon) do samodzielnego dopasowania, kazdy do 500 PLN.

Nie, nie testowatem zadnego z tych sposobdw.

24%
2%
25%
10%
3%
6%
B
4%

66%

tn
N
xR

=

(=}

R

Niedostyszacy Ogdtem (n=1315)
m Posiadacze aparatéw stuchowych (n=456)

Rys. 4 © Anovum 2023 -EuroTrak POL 2023

Osoby nieposiadajace aparatu stuchowego (n=859)

* Pytanie specyficzne dla Polski

Rys. 4. Eksperymentowanie z nieprofesjonalnymi rozwigzaniami w celu poprawy stuchu

7% wiascicieli aparatéw stuchowych w Polsce nie korzy-
sta z nich wcale, a 17% uzywa ich przez mniej niz go-
dzine dziennie. Ten wzorzec niepetnego wykorzystania
sugeruje, ze pomimo ogodlnej satysfakgji, istniejg bariery
uniemozliwiajace regularne uzywanie aparatow, ktore
wymagaja rozwigzania — moga to by¢ kwestie zwigzane
z komfortem lub skutecznoscig w okreslonych sytuacjach
stuchowych.

Wptyw na jakos¢ zycia

Raport EuroTrak Poland 2023 podkresla pozytywny
wptyw aparatow stuchowych na jakos$¢ zycia ich uzytkow-
nikow. Znaczaca liczba, bo az 97% wiascicieli aparatéw
stuchowych (Rys. 6), zadeklarowata, ze ich urzadzenia
przynajmniej czasami poprawiaja jakosc¢ ich zycia, a 50%
wskazato, ze ta poprawa nastepuje regularnie. Aparaty
stuchowe zostaty uznane za poprawiajgce rézne aspek-
ty zycia, w tym skutecznos¢ komunikacji, interakcje spo-
teczne oraz poczucie bezpieczenstwa. Konkretnie, 76%
uzytkownikéw czuje sie bardziej pewnie poruszajac sie po
miastach, poniewaz lepiej stysza sygnaty drogowe i nad-
jezdzajace pojazdy.

Raport wykazuje réwniez zwigzek miedzy uzywaniem
aparatow stuchowych a lepszym zdrowiem psychicznym
i fizycznym. Wiasciciele aparatéw stuchowych rzadziej
zgtaszajag odczucia depresji i zmeczenia w poréwnaniu
do 0s6b niekorzystajacych z aparatdéw o poréwnywalnym
poziomie ubytku stuchu. Ponadto, jakos¢ snu u uzytkow-
nikow aparatow stuchowych wydaje sie by¢ znacznie lep-
sza niz u 0séb niekorzystajacych z aparatow, co przyczy-
nia sie do ogdlnego poczucia dobrostanu.

Zwiazek ubytku stuchu z demencja

Raport EuroTrak Poland 2023 podkresla istotny zwigzek
miedzy ubytkiem stuchu a ryzykiem rozwoju demencji, co
jest jednym z kluczowych tematéw poruszanych w bada-
niu. Wérdd osob z ubytkiem stuchu (Rys. 7) 16% uwaza, ze
ich problem stuchowy moze by¢ powiazany ze zwiekszo-
nym ryzykiem demencji. Inne zagrozenia zdrowotne zwia-
zane z ubytkiem stuchu obejmuja depresje (30%) i zabu-
rzenia snu (26%). Badania pokazuja, ze nieleczony ubytek
stuchu moze prowadzi¢ do izolacji spotecznej, depresji,
a z czasem takze do pogorszenia funkgcji poznawczych, co
dodatkowo zwieksza ryzyko demencji.

Dane z EuroTrak sugeruja ponadto, ze uzywanie aparatéw
stuchowych moze mie¢ pozytywny wptyw na zdrowie psy-
chiczne, w tym zmniejszenie ryzyka wystapienia demen-
¢ji. Uzytkownicy aparatéw stuchowych rzadziej zgtaszaja
odczucia depresji, a ich ogdélne samopoczucie psychiczne
jest lepsze w poréwnaniu do osdb z nieleczonym ubyt-
kiem stuchu. Regularne noszenie aparatéw stuchowych
moze poprawic jakos¢ zycia i poméc chroni¢ przed po-
gorszeniem zdolnosci poznawczych, co jest szczegolnie
wazne w kontekscie starzejacego sie spoteczenstwa.

Raport podkresla rowniez potrzebe zwiekszenia swia-
domosci spotecznej na temat zwigzku miedzy ubytkiem
stuchu a demencjg, a takze korzysci wynikajacych z wcze-
snej interwencji i uzywania aparatow stuchowych. Dzieki
odpowiednim kampaniom edukacyjnym i dostepowi do
nowoczesnych technologii stuchowych mozliwe jest nie
tylko poprawienie jakosci zycia oséb z ubytkiem stuchu,
ale takze zmniejszenie ryzyka rozwoju demencji w star-
szym wieku.
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Podsumowanie rynku aparatéw stuchowych w Polsce
Whioski z badania EuroTrak POL 2023

Ogdlne zadowolenie z aparatu stuchowego: 76% posiadaczy aparatow
stuchowych jest zadowolonych ze swoich aparatow (2019: 79%)

Aparat stuchowy P&

Aparat stuchowy do 2-ch lat (@

Aparat stuchowy glJ8
starszy niz 2 lata

Aparat stuchowy
noszony do 4 godz./dzier

Aparat stuchowy
noszony 4-8 godz /dzien

Aparat stuchowy noszony
wiecej niz 8 godz /dzier

B Bardzo niezadowoleni B Niezadowoleni Nieco niezadowoleni

Rys. 5. Poziom zadowolenia z aparatow stuchowych

Bariery zwigzane z korzystaniem z aparatow
stuchowych

Pomimo wyraznych korzysci wynikajacych z uzywania
aparatéw stuchowych, raport EuroTrak Poland 2023
identyfikuje kilka barier, ktére utrudniaja szersze ko-
rzystanie z tych urzadzen. Gtéwne powody podawane
przez osoby, ktore nie korzystajg z aparatow stucho-
wych (Rys. 8), to przekonanie, ze aparaty stuchowe sa
niewygodne, wiara, ze stysza wystarczajaco dobrze bez
nich, oraz przekonanie, ze ich ubytek stuchu nie jest na
tyle powazny, aby uzasadniaé potrzebe aparatéw. Do-

Neutralni

% Zadowoleni

2019 2023

79% 76%

85% 87%

81% 74%

58% S57%

88% 78%

88% 88%

B Zadowoleni  m Bardzo zadowoleni

B Nieco zadowoleni

datkowo, w 2023 roku pojawita sie kwestia przystepno-
Sci cenowej, odzwierciedlajgca szersze wyzwania eko-
nomiczne, ktére moga wptywaé na decyzje dotyczace
opieki zdrowotnej.

Raport wskazuje réwniez (Rys. 9), ze tylko 33% o0so6b
nieposiadajacych aparatow stuchowych wierzy, ze jakas
strona trzecia, taka jak NFZ lub inna instytucja, oferuje
dofinansowanie i pokryje czes¢ kosztéw aparatoéw stu-
chowych. Wskazuje to na potencjalng luke w $wiadomo-
$ci i dostepnosci, ktéra mozna zniwelowac poprzez lepsze
kampanie informacyjne i inicjatywy polityczne.

97% uzytkownikow aparatow stuchowych deklaruje, ze ich aparaty
poprawiaja jakosc¢ zycia przynajmniej od czasu do czasu.

Jak czesto Twoje aparaty stuchowe poprawiaja jakos¢ Twojego zycia?

n=456

Rys. 6. Wptyw aparatdéw stuchowych na poprawe jakosci zycia

m Nigdy
m Rzadko
w Od czasu do czasu

m Regularnie
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Podsumowanie rynku aparatéw stuchowych w Polsce
Whioski z badania EuroTrak POL 2023

30% wszystkich oséb z ubytkiem stuchu uwaza, ze utrata stuchu moze

by¢ powiazana z depresja.

Odpowiedzi na pytanie: Prosze zaznaczy¢ wszystkie problemy zdrowotne ponizej, ktdre Parstwa

zdaniem moga by¢ powigzane z utrata stuchu:

Depresja

Zaburzenia snu
Wysokie cisnienie krwi
Demencja

Staby wzrok

Cukrzyca 1%

9%

Problemy z kregostupem

Utrata stuchu nie jest powigzana z zadnym
z tych problemow zdrowotnych.

14%

30%

26%

17%

44%

Rys. 7. Procent 0sob tgczqgcych utrate stuchu z réznymi schorzeniami

Swiadomos¢ technologiczna i przyszie trendy

Raport EuroTrak Poland 2023 bada réwniez $wiado-
mos¢ i uzycie nowych technologii aparatéw stuchowych
wsréd polskich uzytkownikow. Na przyktad 35% wiasci-
cieli aparatéw stuchowych (Rys. 10) zgtosito korzysta-
nie z aplikacji do aparatow stuchowych, a sposrdd tych
uzytkownikéw 71% wyrazito zadowolenie z wydajnosci
aplikacji.

Ponadto nadal istnieje znaczacy brak Swiadomosci na
temat zaawansowanych funkgji aparatow stuchowych,
takich jak — chociazby najprostsza forma tacznosci bez-
przewodowej — cewka indukcyjna i zdalne dopasowy-
wanie, przy czym 61% uzytkownikéw nigdy nie styszato

o zdalnym dopasowywaniu — technologii, ktéra umozliwia
specjalistom dostosowanie aparatow stuchowych na od-
legtosc.

Whioski

Badanie EuroTrak Poland 2023 dostarcza cennych in-
formacji na temat rynku aparatéow stuchowych w Pol-
sce. Pomimo poprawy wskaznikéw skali korzystania
z aparatow stuchowych i leczenia bilateralnego, nadal
istniejg wyzwania, szczegdlnie w zakresie zwiekszenia
skali korzystania z aparatéw stuchowych oraz przezwy-
ciezenia barier, ktére powstrzymuja osoby z ubytkiem
stuchu przed ich uzytkowaniem. Dzieki kontynuowa-
nym wysitkom w zakresie zwiekszania swiadomosci

10 gtownych powoddw, dla ktorych ludzie nie korzystaja

Z aparatdw stuchowych

Niewygodne
Stysze wystarczajaco dobrze w wiekszosci sytuacji
Ubytek stuchu nie jest wystarczajgco powazny
Nie sta¢ mnie na aparat stuchowy *
Nie przywracaja normalnego stuchu

Nie przyznaje sig¢ do ubytku stuchu publicznie

Czutbym/ftabym zawstydzenie
noszac aparat stuchowy

Nie dziatajg dobrze w gtosnych sytuacjach
Mam szumy uszne ( tinnitus)
Mam wazniejsze priorytety

*- Ten temat pojawit si¢ po raz pierwszy w pierwszej dziesigtce w 2023 roku.

40%

41%

43%

47%

53%

55%

58%

58%

59%

® Powad ® Czesciowo powod Nie jest powodem

Rys. 8. Powody niekorzystania z aparatow stuchowych: Postrzeganie i bariery wsrod oséb z ubytkiem stuchu
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Posiadacze aparatéw stuchowych*:

Czy korzystates-tas z dofinansowania na
aparaty stuchowe z NFZ i/lub PFRON? (mozna
zaznaczy¢ wiecej niz jedna odpowiedz)

64%
80% either or / or both

Otrzymano dofinansowanie z NFZ

Otrzymano dofinansowanie

z PFRON (przez protetyk stuchu) 31%

Nie korzystatem -tam
z dofinansowania

Nie wiem

*Pytanie specyficzne dla Polski

Posiadajacy aparaty stuchowe, n=456

Podsumowanie rynku aparatéw stuchowych w Polsce
Whioski z badania EuroTrak POL 2023

Nieposiadajacy aparatéw stuchowych:

Na podstawie swojej obecnej wiedzy, czy jakakolwiek
czesc lub calos¢ kosztéw Twoich aparatow
stuchowych bedzie pokrywana przez strone trzecia?
(Ubezpieczenie, Panstwo, ...

2019:

R mTak

m Nie

= Nie wiem

Nieposiajacy aparatow stuchowych n=859

Rys. 9. Swiadomos¢ dofinansowan na aparaty stuchowe wsréd uzytkownikéw i nieposiadajgcych aparatéw stuchowych

publicznej, poprawy dostepnosci i optymalizacji Scie-
zek opieki zdrowotnej, Polska ma potencjat, aby zwiek-
szy¢ skale korzystania z aparatow stuchowych oraz za-
dowolenie z ich uzytkowania, co ostatecznie poprawi
jakos$¢ zycia osdb z ubytkiem stuchu.

Wyniki sugeruja rowniez, ze wraz ze wzrostem $wia-
domosci i korzystania z zaawansowanych technologii
aparatéow stuchowych, poziom satysfakcji moze sie
jeszcze zwiekszy¢, co zacheci do szerszego korzystania
z aparatow stuchowych. Kluczowe bedzie takze rozwia-
zanie problemoéw zwigzanych z barierami korzystania
z aparatow stuchowych, szczegdlnie w zakresie kom-

fortu i kosztow, aby zapewni¢, ze wiecej oséb z ubyt-
kiem stuchu bedzie mogto czerpac korzysci z pozytyw-
nego wptywu aparatow stuchowych na zycie codzienne.

Zrédto:

Petny i publicznie dostepny raport EuroTrack POL
2023 dostepny jest w jezyku angielskim na stronie:
https.//www.ehima.com/surveys/

tukasz Sabat
Untangle Advisory, Krakow

Czy zostat(a)$ poinformowany(a) przez swojego protetyka stuchu o aplikacjach do aparatéw stuchowych?

(Posiadajacy aparaty stuchowe n=456)

mTak mNie

Nie wiem/ brak odpowiedzi

Czy osobiscie korzystasz z aplikacji do aparatéw stuchowych?

(Posiadajacy aparaty stuchowe n=456)

mTak

JESLI APLIKACJE SA UZYWANE (n=168):

Ogdlnie, jak jestes zadowolony/a z dziatania swoich aplikacji?

14%

B Bardzoniezadowolony/a M  Niezadowolony/a i Nieco niezadowolony/a

m Nie

® Zadowolony/a @ Bardzo zadowolony/a

Neutralny/a @ Nieco zadowolony/a

Rys. 10. Korzystanie z aplikacji do aparatéw stuchowych i poziom satysfakcji z jej uzytkowania
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Otoskleroza

PRZYCZYNY, OBJAWY, DIAGNOSTYKA | METODY LECZENIA

Definicja otosklerozy

Otoskleroza (tac. otosclerosis) to choroba rozwijajaca sie
w obrebie kosteczek stuchowych w uchu srodkowym.
Otoskleroze diagnozuje sie zazwyczaj u kobiet pomie-
dzy 15. a 45. rokiem zycia. Zmiany btednika kostnego
w otosklerozie wptywaja na ograniczenie ruchomo-
sci strzemiaczka, a to skutkuje rozwojem niedostuchu
przewodzeniowego. Niedostuch o charakterze przewo-
dzeniowym powstaje w wyniku rozwoju nieprawidtowej
tkanki kostnej, nastepuje zrosniecie podstawy strze-
migczka z okienkiem owalnym, a takze zarasta okienko
okragte. Niedostuchowi towarzyszy¢ moga takie objawy
jak: zawroty gtowy oraz szumy uszne. Pomimo wielu ba-
dan, nie ma jednoznacznej odpowiedzi, ktéra wskazu-
je na przyczyny tej choroby. Jednakze podejrzewa sig,
iz czynnikami wptywajacymi na rozwoj otosklerozy sa
czynniki genetyczne i srodowiskowe. Zmiany hormonal-
ne w okresie cigzy i karmienia piersig czesto wigza sie
z pojawieniem sie odczuwalnych zmian w styszeniu (za-
zwyczaj binauralnie) [1, 2].

Rys. 1. Kosteczki stuchowe w uchu srodkowym [3]

Wplyw otosklerozy na zycie codzienne

Jakos¢ zycia osob dotknietych tym schorzeniem ulega
znacznemu pogorszeniu. Poprzez obnizenie progu sty-
szenia pojawiaja sie trudnosci komunikacyjne, problemy
ze zrozumieniem mowy, nierzadko dochodzi do izola-
Cji spotecznej, ostabienia zdrowia psychicznego. U oséb
czynnych zawodowo dochodzi do zmniejszenia wydaj-
nosci w pracy. Wczesne postawienie trafnej diagnozy jest
bardzo wazne, aby ograniczyc¢ te negatywne skutki. Dzieki
nowoczesnym metodom leczenia chirurgicznego strze-
migczka (stapedektomia) oraz protezowanie aparatami
stuchowymi pozwala na znaczna poprawe jakosci zycia
i daje mozliwosc¢ skutecznej walki z choroba.

Czynniki wptywajace na rozwoéj otosklerozy

Pomimo braku jednoznacznych wskazan na przyczyny
tego schorzenia, w literaturze podaje sie kilka gtéwnych
czynnikow. Sa to:

Czynniki genetyczne

Podaje sie, ze okoto 50-60% zachorowan ma uwarunko-
wania genetyczne. Sposob dziedziczenia choroby opisuje
sie jako autosomalny dominujacy z niepetna penetracja,
znaczy to, ze u czesci oséb, pomimo posiadania genu od-
powiadajacego za otoskleroze, choroba nie da objawdw.
Pacjenci, ktérzy w wywiadzie wskazujg na istnienie cho-
roby od pokolen, sa bardziej narazeni na jej objawowy
przebieg.

Czynniki hormonalne

Zmiany otosklerotyczne czesciej zauwazalne sg u kobiet
niz u mezczyzn, a objawy moga nasila¢ sie przy waha-
niach pozioméw hormonoéw np. podczas cigzy, karmienia
piersig lub podczas menopauzy. Znaczenie tu odgrywa
metabolizm kosci, ktéry moze by¢ zaburzony przy zmia-
nach hormonalnych.

Infekcje wirusowe

Przeprowadzone badania moéwia, ze wirus odry moze
przyczyni¢ sie do stanéw zapalnych, a takze moze pro-
wadzi¢ do zmian immunologicznych w uchu Srodkowym,
ktore moga objawiac sie nadmiernym przyrostem tkanki
kostnej. Nalezy mie¢ na uwadze fakt, ze wptyw zapalen
wirusowych na otoskleroze nie jest jeszcze w petni prze-
badany. Jednakze istniejg przestanki, ktére pozwalajg za-
liczy¢ infekcje wirusowe jako czynniki ryzyka na zachoro-
wanie.

Czynniki srodowiskowe

Do czynnikéw srodowiskowych zalicza sie miedzy innymi,
negatywny wptyw hatasu na uktad stuchowy oraz prze-
wlekte infekcje, stany zapalne ucha moga mie¢ pewien
wptyw na rozwdj choroby, chociaz ich doktadna rola nie
jest jednoznacznie potwierdzona.

Zmiany metaboliczne kosci

Nadmierna aktywnos¢ komérek kosciotwérczych (oste-
oblastéw) i komérek resorbujacych kos¢ (osteoklastow),
moga przyczynial sie do patologicznego wzrostu kosci
w uchu srodkowym. Co w przypadku otosklerozy, moze
powodowad usztywnienie strzemigczka i obnizenie progu
styszenia.
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Objawy choroby
Objawy otosklerozy moga sie rézni¢ w zaleznosci od
stopnia zaawansowania choroby i indywidualnych cech

pacjenta. Do najczestszych objawéw otosklerozy nalezg
[2, 31

Stopniowa utrata stuchu

Pierwszym zauwazalnym objawem otosklerozy jest uby-
tek stuchu typu przewodzeniowego. Zazwyczaj rozwija
sie dos¢ powoli i poczatkowo dotyczy jednego ucha, ale
z uptywem czasu przewodzeniowy ubytek stuchu dotyczy
obu uszu. Pojawienie sie rezerwy slimakowej jest skut-
kiem usztywnienia strzemigczka, co zaktdca przenoszenie
dzwiekéw z ucha srodkowego do ucha wewnetrznego.
W zaawansowanych stadiach tej choroby moze wystapic
uszkodzenie komérek stuchowych w uchu wewnetrznym,
co skutkuje ubytkiem stuchu typu czuciowo-nerwowego.

Szumy uszne

Szumy uszne rowniez wpisuja sie w nierzadkie objawy
otosklerozy. Moga one pojawic sie jeszcze przed pogor-
szeniem styszenia. Stopien i charakter szumoéw jest bar-
dzo subiektywny w ocenie pacjentow. Pojawiaja sie one
zazwyczaj W ciszy i moga prowadzi¢ do bardzo powaz-
nych zaburzen psychicznych.

Styszenie w halasie

Pacjenci ze zmianami otosklerotycznymi zwracajg uwage
na fakt, iz lepiej styszag w hatasliwym srodowisku. Zjawisko
to jest inaczej nazwane objawem paracusis Willisii, w kto-
rym osoba lepiej odbiera mowe w hatasliwym otoczeniu,
jest to objaw nie tylko otosklerozy, a takze innych, prze-
wodzeniowych niedostuchéw. Prawdopodobnie jest to
efekt nawyku gtosniejszego méwienia w hatasie.

Zawroty gtowy i problemy z rownowaga

Zawroty gtowy i problemy z rownowaga najczesciej sa
objawem zaawansowanego stadium choroby. Moéwi sie,
ze 15% pacjentow cierpi z ich powodu. Nie jest to po-
twierdzone, ale istniejg doniesienia, ze odpowiedzialne za
to sg enzymy, produkowane przez metabolicznie aktyw-
ng kos¢ do ucha wewnetrznego. Ten sam czynnik gene-
tyczny, ktory negatywnie wptywa na komorki wiosowate,
moze rowniez uszkadza¢ komérki przedsionkowe. Jest to
bardzo prawdopodobne, poniewaz przy otosklerozie test
VHIT (ang. video head impulse test) jest czesto nieznacz-
nie zmniejszony.

Diagnostyka

Dla efektywnego w skutkach leczenia wazne jest przepro-
wadzenie szczegdtowej diagnostyki, w celu stwierdzenia
badz wykluczenia choroby, a takze do oceny jej stopnia
zaawansowania. Do istotnych metod diagnostycznych za-
liczane sg [ 6, 71

Otoskleroza
Przyczyny, objawy, diagnostyka i metody leczenia

Wywiad lekarski i badanie fizykalne

Przeprowadzenie dogtebnego wywiadu jest bardzo istot-
ne. Kluczowe pytania powinny dotyczy¢ objawodw takich
jak: wystepowanie niedostuchu, pojawienie sie szuméw
usznych, a takze zawrotéw gtowy czy problemoéw z réw-
nowaga. Warto wykluczy¢ lub potwierdzi¢ genetyczne
przyczyny otosklerozy.

Badanie otoskopowe

Ciekawym objawem do zaobserwowania podczas bada-
nia otoskopowego mogacym sSwiadczyé o otosklerozie
jest objaw Schwartzego. Charakteryzuje sie on przeswie-
caniu przez scienczang i atroficzng btone bebenkowa (wy-
nik otosklerozy), nieprawidtowej wysciotki jamy bebenko-
wej — dobrze unaczynionego ogniska otosklerotycznego
okolicy promontorium. W otoskopii widoczny jest jako
zarézowienie fragmentu btony bebenkowe;j.

Badania stuchu

Badania stuchu, takie jak audiometria tonalna oraz audio-
metria impedancyjna okazuja sie by¢ narzedziem, ktore
moze pomdc w rozpoznaniu otosklerozy. W audiometrii
tonalnej nalezy zwréci¢ uwage na:
o rezerwe slimakowg;
« podwyzszenie progu styszenia na poziomie ok. 40 dB;
« charakterystyczne dla otosklerozy podwyzszenie pro-
gu styszenia na 2 kHz (zatamek Carharta) (Rys. 2), wy-
nikajgce z ograniczenia ruchomosci strzemigczka;
e podwyzszony prég styszenia dla wysokich czestotli-
wosci (w pdzniejszym stadium choroby).

30 L‘,-——--

50 v
0

1
110

Rys. 2. Przyktadowy audiogram pacjenta z otosklerozg —
widoczny zatamek Carharta [8]
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Rys. 3. Tympanogram typu As

Parametry audiometrii impedancyjnej wskazujace na oto-
skleroze:

ekrzywa tympanometryczna (Rys. 3) typu As (lekko
sptaszczona);

« ciSnienie w normie;

« obnizona podatnosc i gradient;

» pojemos¢ ucha do 2,5 cm szesciennych;

e nieprawidtowe lub brak odruchéw z miesnia strze-
migczkowego.

Obrazowanie radiologiczne

Tomografia komputerowa (TK) kosci skroniowej: TK ko-
$ci skroniowej jest wykorzystywana do oceny struktu-
ry kosci w uchu srodkowym i wewnetrznym. Moze ona
pomoc w wykryciu charakterystycznych zmian kostnych
zwigzanych z otoskleroza, takich jak sklerotyczne ogniska
w okolicy okienka owalnego lub w innych czesciach ucha.
Badanie to jest szczegodlnie przydatne w planowaniu le-
czenia chirurgicznego.

Badania genetyczne

Badania te moga pomdc w ocenie ryzyka wystapienia
choroby u innych cztonkéw rodziny, szczegdlnie kiedy
pacjent przypuszcza genetyczne podtoze tej choroby.

Mozliwosci leczenia

Stopien zaawansowania, objawy oraz indywidualne po-
trzeby chorego maja wptyw na wybér metody leczenia
otosklerozy. Celem leczenia jest poprawa stuchu i jakosci
zycia codziennego, a takze zahamowanie rozwoju choro-
by. Do metod leczenia zalicza sie:

Leczenie zachowawcze

Podczas rozpoznania wczesnej otosklerozy, a takze gdy
objawy sg tagodne, lekarz moze zalecic regularne badania
stuchu bez koniecznosci leczenia. Dzieki regularnym ba-
daniom lekarz ocenia szybkos¢ postepu choroby, a w ra-
zie pogorszenia decyduje o dalszych krokach w oparciu
o wyniki.

Farmakoterapia suplementami fluoru moze by¢ spowo-
dowac zmniejszenie aktywnos¢ choroby kostnej, choc ich
skutecznos$¢ nie jest potwierdzona. Istniejg nawet donie-
sienia, iz ta metoda moze wptywac na zwiekszone ryzyko
tamliwosci innych kosci.

Protezowania aparatami stuchowymi

W przypadku umiarkowanego ubytku stuchu, zastosowa-
nie aparatéw stuchowych na przewodnictwo powietrzne
moze przynies¢ wiele korzysci. Pomagaja one wzmocnic
dzwieki docierajagce do ucha wewnetrznego, co popra-
wia zdolnos$¢ styszenia i rozumienia mowy. Innym, réwnie
dobrze ocenianym rozwigzaniem sa implanty stuchowe
wszczepiane w kosci (BAHA). Wiaza sie jednak z zabie-
giem inwazyjnym.

Leczenie chirurgiczne

W zaawansowanych przypadkach otosklerozy, zwtasz-
cza przy znacznej utracie stuchu podejmowane sa de-
cyzje o leczeniu chirurgicznym. Najczesciej wykonywana
operacja w leczeniu otosklerozy to stapedektomia. We-
dtug badaczy stapedektomia jest wskazana u pacjentow
z zdobra obustronng funkcja ucha wewnetrznego. Sta-
pedektomia jest nieuzasadniona, jesli wyniki dyskrymi-
nacji sa nizsze niz 65%, poniewaz wskazuje to na znacz-
ny komponent sensoryczny. Pacjenci po stapedektomii
moga osiagnac lepsze wyniki z aparatami stuchowymi ze
wzgledu na potrzebe mniejszego wzmocnienia. Podczas
niej usuwa sie zajete tkanka kostna strzemiaczko i zaste-
puje sie je proteza. Proteza strzemigczka przenosi drga-
nia dzwiekowe z kowadetka do okienka owalnego, co
przywraca prawidiowe przewodzenie dzwieku do ucha
wewnetrznego. Stapedektomia ma wysoka skutecznosc.

Z kolei stapedotomia polega na wykonaniu matego otwo-
ru w podstawie strzemigczka i umieszczeniu tam protezy,
ktora taczy kowadetko z okienkiem owalnym. Procedu-
ra ta jest mniej inwazyjna i ma nizsze ryzyko powiktan,
a jej skutecznos¢ w poprawie stuchu jest poréwnywalna
do stapedektomii. Operacyjne rozwigzania zawsze nosza
za soba ryzyko powiktai. Po operacji stapedektomii lub
stapedotomii pacjenci moga odczuwac problemy z row-
nowaga. Objawy te nie sg state, ale moga utrzymywac sie
nawet przez kilka tygodni. Kolejnym ryzykiem operacji
jest pogorszenie stuchu, mozliwos¢ catkowitej gtuchoty,
zwlaszcza jesli dojdzie do uszkodzenia ucha wewnetrzne-
go podczas zabiegu. W rzadkich przypadkach, podczas
operacji moze dojs¢ do perforacji btony bebenkowej, co
wymaga dodatkowej interwencji chirurgicznej. Nalezy pa-
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mieta¢, ze istnieje ryzyko infekgji, ktére moga przerodzic
sie w np. powazniejsze stany zapalne.

Implanty slimakowe

Kiedy pacjent boryka sie ze znacznym ubytkiem stuchu,
ainne formy leczenia, nie przynosza rezultatu, mozna roz-
wazy¢ wszczepienie implantu slimakowego. Implanty $li-
makowe bezposrednio stymuluja nerw stuchowy i moga
przywroci¢ zdolnos$¢ styszenia w zaawansowanych przy-
padkach otosklerozy, szczegdlnie gdy choroba wptyneta
na ucho wewnetrzne.

Nowoczesne badania i przyszie kierunki leczenia
otosklerozy

Nowoczesne badania nad otoskleroza maja wiele drég,
przede wszystkim skupiajg sie na przebadaniu mechani-
zmow chorobowych, a takze rozwoju metod diagnostycz-
nych i leczenia [3, 4, 5].

Genetyka i mechanizmy molekularne

Badania genetyczne maja na celu zidentyfikowanie genéw
odpowiedzialnych za otoskleroze, co moze umozliwié
opracowanie terapii celowanych na konkretne mutacje
genetyczne. Szczegdtowe badania wptywu otosklerozy na
komorki kostne oraz procesy kosciotwdrcze moze prowa-
dzi¢ do nowych metod leczenia, takich jak kontrolowanie
wzrostu kosci w uchu srodkowym.

Nowe terapie farmakologiczne

Inhibitory WNT (Wingless/Int ) moga poméc w kontro-
lowaniu nieprawidtowego wzrostu kosci w uchu srodko-
wym. Terapia hormonalna moze by¢ badana jako poten-
cjalne leczenie dla kobiet, u ktorych objawy pogarszaja sie
z powodu zmian hormonalnych.

Innowacje w chirurgii

Nowoczesne techniki chirurgiczne, a takze zaawansowane
technologie moga poprawi¢ wyniki operacji i zmniejszy¢
ryzyko powiktan. Do rozwoju przyczynic sie moze takze
postep w badaniach nad nowymi materiatami i protezami.

Rozwdj technologii w aparatach stuchowych
i implantach slimakowych

Nowoczesne aparaty z funkcjami adaptacyjnymi, kie-
runkowoscig mikrofondéw i Bluetooth moga znacznie
poprawi¢ jakos$¢ zycia pacjentdéw. Postepy w technologii
implantéw $limakowych, takie jak lepsza jakos¢ dzwieku
i personalizacja, moga poprawic¢ wyniki leczenia.

Terapia komérkowa i genowa

Komorki macierzyste moga potencjalnie wspierac rege-
neracje uszkodzonej tkanki kostnej w uchu srodkowym.
Moze w przysztosci stanowi¢ przetom w leczeniu otoskle-
rozy, poprzez korekcje wadliwych genow.

Podejscie wielospecjalistyczne
Wspdtpraca specjalistéw, takich jak otolaryngolodzy,
audiolodzy, protetycy stuchu i psychologowie, moze

Otoskleroza
Przyczyny, objawy, diagnostyka i metody leczenia

usprawni¢ diagnozowanie i leczenie choroby, co za tym
idzie poprawi sie jakosc¢ zycia pacjentow.

Podsumowanie

Otoskleroza (otosclerosis) to choroba ucha srodkowego,
w ktorej nieprawidtowy wzrost tkanki kostnej ogranicza
ruchomos¢ strzemiagczka, prowadzac do niedostuchu
przewodzeniowego. Najczesciej dotyczy kobiet rasy bia-
tej w wieku 15-45 lat. Objawy obejmujg stopniowa utrate
stuchu, szumy uszne oraz w niektérych przypadkach za-
wroty gtowy. Czynniki ryzyka to genetyka, zmiany hormo-
nalne, infekcje wirusowe, czynniki Srodowiskowe i zmiany
metaboliczne kosci. Diagnostyka obejmuje wywiad, bada-
nia stuchu, otoskopie, tomografie komputerowa i ewen-
tualnie badania genetyczne. Leczenie moze obejmowac
terapie zachowawczg, aparaty stuchowe, chirurgie (stape-
dektomie, stapedotomie) oraz implanty slimakowe. No-
woczesne badania koncentruja sie na genetyce, nowych
terapiach farmakologicznych oraz innowacjach chirur-
gicznych.
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Aleksandra Olejniczak
Fono-Medica Aparaty Stuchowe Iwona Krél, Gniezno
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Wykorzystanie Sztucznej Inteligencji
w kampanii reklamowej

Sztuczna inteligencja (SI) rewolucjonizuje wiele sektoréw,
a marketing i reklama to jedne z tych obszarow, gdzie jej
wptyw jest najbardziej odczuwalny. W czasach, gdy kon-
kurencja na rynku ustug zdrowotnych, w tym protetyki
stuchu, jest coraz wieksza, wykorzystanie S| do tworze-
nia i optymalizacji kampanii reklamowych moze okazac
sie kluczem do sukcesu. W niniejszym artykule przyjrzymy
sie, jak SI moze wspomoc protetykédw stuchu w budowa-
niu $wiadomosci na temat ich pracy oraz w przycigganiu
nowych klientow. Ten przewodnik, oparty na najnowszych
trendach i technologiach, poprowadzi Cie krok po kroku
przez caty proces tworzenia skutecznej kampanii rekla-
mowe;.

Sztuczna Inteligencja: przysztos¢ reklamy w Stuzbie
Zdrowia

Sztuczna inteligencja to dzi$ nie tylko modny termin,
ale realne narzedzie, ktére zmienia oblicze reklamy.
Dzieki SI mozliwe jest osiggniecie nieosiggalnych
wczesniej poziomdw personalizacji, automatyzacji oraz
precyzyjnej analizy danych. Dla protetykéw stuchu,
ktérzy moga nie mie¢ duzego doswiadczenia w mar-
ketingu, Sl staje sie strategicznym sprzymierzencem,
umozliwiajagcym efektywne dotarcie do potencjalnych
klientow.

Dlaczego Sl jest kluczowe?

Sztuczna inteligencja dostarcza narzedzi, ktore nie tylko

utatwiaja zycie marketerom, ale takze pozwalaja na osia-

gniecie lepszych wynikéw w krotszym czasie. Oto kilka
powoddw, dla ktorych warto siegnac po Sl w kampaniach
reklamowych:

1. Automatyzacja na wysokim poziomie: Dzieki narze-
dziom opartym na SI mozna zautomatyzowac tworzenie
i dystrybugje tresci, co pozwala skupi¢ sie na strategicz-
nych aspektach kampanii.

2. Personalizacja, ktora trafia w sedno: SI umozliwia two-
rzenie spersonalizowanych komunikatéw, ktore lepiej re-
zonuja z odbiorcami, co zwieksza zaangazowanie i kon-
wersje.

3. Analiza danych w czasie rzeczywistym: Narzedzia ana-
lityczne oparte na S| pozwalajg na sledzenie skutecznosci
kampanii w czasie rzeczywistym, umozliwiajgc szybkie re-
agowanie i optymalizacje dziatan.

Krok 1: Zdefiniowanie celow kampanii

Podstawa kazdej udanej kampanii jest jasno okreslony cel.
Protetycy stuchu musza najpierw zadac sobie pytanie: Co
chcemy osiggnac? Czy celem jest zwiekszenie swiadomosci
na temat znaczenia protetyki stuchu, czy tez bezposrednie
przyciagniecie nowych pacjentow?

Przyktadowe cele moga obejmowac:

« Zwiekszenie rozpoznawalnosci marki: Uswiadomienie
spoteczenstwu, jak wazna jest praca protetyka stuchu.

* Generowanie leadéw: Zachecenie potencjalnych klientéw
do kontaktu i umdwienia sie na konsultacje.

« Edukagja: Informowanie odbiorcow o nowoczesnych roz-
wigzaniach i technologiach w dziedzinie protetyki stuchu.

Przyktadowa komenda do ChatGPT:

Pomdz mi zdefiniowac cel mojej kampanii reklamowej dla
protetykdw stuchu. Chce zwiekszy¢ swiadomos¢ na temat
znaczenia tego zawodu oraz przyciggna¢ nowych klientow.
Jakie cele powinienem uwzglednic?

Krok 2: Analiza grupy docelowej

Kluczowym elementem kazdej kampanii reklamowej jest do-
ktadne okreslenie, kto jest naszym odbiorca. W przypadku
protetykdw stuchu, grupa docelowa moze byc¢ zréznicowa-
na — od 0séb starszych z problemami ze stuchem, przez ich
opiekunow, az po osoby w srednim wieku, ktore zaczynaja
zauwazaé pierwsze oznaki utraty stuchu.

Przyktadowa komenda do ChatGPT:

Pomoz mi zidentyfikowac grupe docelowa dla mojej kam-
panii reklamowej dla protetykéw stuchu. Kto powinien byc¢
moim gtéwnym odbiorcg?

Krok 3: Tworzenie tresci reklamowych

Kiedy cel kampanii i grupa docelowa sg juz okreslone, czas
na tworzenie tresci reklamowych, ktdre przyciagna uwage.
Tutaj SI moze znaczaco usprawnic proces, generujac propo-
zycje sloganow, tekstéw reklamowych oraz koncepgji kre-
atywnych, ktére beda zgodne z ustalonymi wczesniej celami.

Przyktadowa komenda do ChatGPT:

Potrzebuje pomocy w stworzeniu tresci reklamowej, ktdra
podkresli znaczenie zawodu protetyka stuchu. Mozesz za-
proponowac kilka slogandéw i tekstéw reklamowych, ktére
przyciggna uwage mojej grupy docelowej, w oparciu o cele
ktore wspdlnie ustalilismy?

Krok 4: Tworzenie tresci do wpisu

Tresci reklamowe to dopiero poczatek. Na ich bazie mozna
stworzy¢ réznorodne wpisy, ktére bedg wykorzystywane na
roznych platformach.

Przyktadowa komenda do ChatGPT:

Na podstawie zaproponowanych sloganéw i tekstow rekla-
mowych, pomo6z mi stworzy¢ 10 wpiséw reklamowych. Wpi-
sy powinny by¢ zréznicowane i angazujace, aby podkreslaty
znaczenie zawodu protetyka stuchu.
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Krok 5: Wybor kanatéw dystrybucji

Dobor odpowiednich kanatdéw dystrybucji jest kluczowy dla
dotarcia do grupy docelowej. Dzieki narzedziom opartym na
SI mozna przeanalizowac, ktore platformy beda najbardziej
efektywne w danym przypadku — czy beda to media spo-
tecznosciowe, reklamy w wyszukiwarkach, czy tez kampanie
displayowe.

Przyktadowa komenda do ChatGPT:

Jakie kanaty dystrybucji powinienem wykorzysta¢ do mojej
kampanii reklamowej dla protetykéw stuchu? Chce dotrzec
do jak najwiekszej liczby potencjalnych klientéw.

Krok 6: Ustawienia kampanii reklamowych

S| moze réwniez wspiera¢ w ustawieniu kampanii reklamo-
wych na platformach takich jak Google Ads czy Facebook
Ads. Dzieki automatyzacji procesow, mozliwe jest szybkie
i efektywne stworzenie kampanii, ktéra bedzie precyzyjnie
skierowana do odpowiedniej grupy odbiorcéw.

Przyktadowa komenda do ChatGPT:

Potrzebuje szczegdtowych instrukgji, jak ustawi¢ kampanie
reklamowa na Google Ads, ktéra bedzie promowac znacze-
nie zawodu protetyka stuchu. Mozesz przeprowadzi¢ mnie
przez ten proces krok po kroku?

Krok 7: Optymalizacja kampanii

Jedna z najwigkszych zalet wykorzystania SI w kampaniach
reklamowych jest mozliwos¢ ich biezacej optymalizacji. Dzie-
ki narzedziom analitycznym, mozna na biezaco $ledzi¢ wy-
niki i dostosowywac kampanie, aby osiaggnac jak najlepsze
rezultaty.

Przyktadowa komenda do ChatGPT:

Jak moge zoptymalizowaé moja kampanie reklamowa w cza-
sie rzeczywistym? Jakie narzedzia i metody powinienem wy-
korzystac, aby zmaksymalizowac efektywnos¢ kampanii?

Krok 8: Monitorowanie i analiza wynikow

Aby kampania byfa skuteczna, konieczne jest jej ciggte moni-
torowanie i analiza wynikéw. Dzieki S| mozna automatycznie
zbiera¢ i analizowaé dane z réznych zrodet, co pozwala na
peten wglad w skutecznos¢ dziatan marketingowych.

Przyktadowa komenda do ChatGPT:

Jak moge monitorowac i analizowa¢ wyniki mojej kampanii
reklamowej dla protetykdw stuchu? Jakie wskazniki powinie-
nem $ledzi¢ i jakie narzedzia bedg do tego najlepsze?

Najczestsze btedy podczas uzywania ChatGPT przez
nowych uzytkownikéw

Cho¢ ChatGPT jest poteznym narzedziem, ktdre moze zna-
czaco usprawni¢ proces tworzenia kampanii reklamowych,
jego skutecznos¢ zalezy od tego, jak umiejetnie sie go uzy-
wa. Nowi uzytkownicy czesto popetniaja pewne btedy, ktére
moga ograniczy¢ potencjat tego narzedzia. Oto kilka naj-
czestszych problemdw, na ktére warto zwroci¢ uwage:

1. Niejasne lub zbyt ogélne polecenia

* Blad: Jednym z najczestszych btedow jest formutowanie
zbyt ogdinych polecen lub pytan. Przyktadem moze by¢
prosba o ,pomoc w stworzeniu reklamy”, bez podania

Wykorzystanie Sztucznej Inteligencji w Kampanii Reklamowej

szczegotdw dotyczacych celu, grupy docelowej czy tonu
komunikadgji.

- Jak tego unikac¢: Upewnij sie, ze Twoje polecenia sg pre-
cyzyjne. Im wiecej szczegdtow podasz, tym bardziej trafne
i uzyteczne beda odpowiedzi ChatGPT. Na przyktad, za-
miast prosi¢ o pomoc w stworzeniu reklamy, mozna po-
prosi¢ o zaproponowanie trzech sloganéw reklamowych
skierowanych do senioréw, ktére podkreslaja nowocze-
snosc¢ rozwigzan protetycznych.

2. Brak kontroli nad jakoscia otrzymanych tresci

« Btad: Poleganie wyfacznie na pierwszej wygenerowanej
odpowiedzi bez jej oceny i dostosowania do wiasnych
potrzeb. ChatGPT generuje teksty na podstawie duzych
zbiorow danych, ale nie zawsze jego propozycje beda
idealnie pasowac do kontekstu.

- Jak tego unikaé: Traktuj wygenerowane przez ChatGPT
odpowiedzi jako punkt wyjscia, a nie ostateczng wersje.
Zawsze przegladaj i edytuj otrzymane tresci, aby upewnic¢
sie, ze sg one spdjne z Twoimi celami i tonem komuni-
kacji.

3. Niewykorzystanie pelnego potencjatu narzedzia

* Blad: Ograniczanie sie do prostych zapytan i niekorzy-

stanie z bardziej zaawansowanych mozliwosci, takich jak

optymalizacja tresci, analiza danych czy tworzenie skom-
plikowanych strategii marketingowych.

« Jak tego unikac: Eksperymentuj z réznymi zapytaniami
i funkgjami ChatGPT. Mozesz na przyktad poprosi¢ o wy-
generowanie alternatywnych wersji tresci, analize réznych
strategii komunikacyjnych lub sugestie dotyczace opty-
malizacji kampanii. W ten sposéb maksymalnie wykorzy-
stasz mozliwosci narzedzia.

4. Ignorowanie kontekstu i spojnosci kampanii
* Blad: Generowanie tresci, ktére nie sg spdjne z ogdlng
strategig marki lub kampanii. Nowi uzytkownicy moga
nie zwraca¢ uwagi na to, aby tresci generowane przez
ChatGPT byty zgodne z dotychczasowym wizerunkiem
marki.

« Jak tego unika¢: Przed rozpoczeciem pracy z ChatGPT
okresl wyraznie, jakie sg kluczowe wartosci, misja i ton ko-
munikacji Twojej marki. Nastepnie zadbaj, aby wszystkie
wygenerowane tresci byty zgodne z tymi wytycznymi.

Wykorzystanie sztucznej inteligencji w kampaniach reklamo-
wych nie jest juz przysztoscig — to terazniejszo$¢. Protetycy
stuchu, ktérzy zdecyduja sie na jej zastosowanie, moga nie
tylko zautomatyzowac wiele procesow, ale takze stworzyc
bardziej spersonalizowane, efektywne kampanie, ktére sku-
tecznie zwieksza swiadomosé na temat stuchu oraz przycia-
gna nowych klientow. W czasach, gdy marketing staje sie
coraz bardziej skomplikowany, Sl oferuje proste, ale potezne
rozwigzania, ktére moga uczyni¢ kampanie reklamowa nie
tylko skuteczna, ale i niezapomniana.

Tymoteusz Janos
Audio-com Aparaty Stuchowe sp. z 0.0., Pleszew
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RODZINA APARTOW SLUCHOWYCH ENCANTA

Rozwigzanie dla kazdego

Kazdy indywidulany uzytkownik ma unikalne oczekiwania wobec aparatéw stuchowych.
Z tego powodu aparaty stuchowe Encanta sg oferowane w az czterech segmentach
cenowych, ktére odpowiadajg r6znym potrzebom i mozliwosciom budzetowym.

e |

Encanta 200 GO

Na ulicy, w pracy i wkawiarni

Model przeznaczony dla klientéw, dla ktérych
priorytetem jest dobre rozumienie mowy w
gtosnych otoczeniach. Wykorzystujac
adaptacyjne uktady redukcji szuméw, Encanta
200 skutecznie poprawia komunikacje “jeden
na jeden” w takich warunkach dzwiekowych.

Srodowisko akustyczne Typ konwersacji




Bezproblemowe spotkania w wiekszej grupie oséb

Dzieki innowacyjnej technologii Smart Sensor uzytkownicy Encanta 300 oraz 400 doswiadczajg znacznej
poprawy zrozumienia mowy podczas spotkan z wiekszg liczbg oséb. Aparaty stuchowe tej klasy wykorzystuja
specjalny czujnik, ktéry analizuje m.in. ruchy gtowy uzytkownika oraz odpowiednio wptywa na kierunkowo$é
mikrofonéw. W ten sposéb Smart Sensor umozliwia tatwiejsze skupienie sie na konkretnym méwcy podczas
spotkania rodzinnego, towarzyskiego itp.

!: |
ap

Encanta 300 ENGAGE

Angazujac sie w zycie grupy

Dla uzytkownikéw cenigcych zycie towarzyskie

i rodzinne oraz prowadzgcych rozmowy w grupie
kilku oséb. Innowacyjna technologia Smart
Sensor umozliwia skupienie sie na okreslonym
rozméwcy wsrdd wielu oséb uczestniczacych w
spotkaniu.

Srodowisko akustyczne Typ konwersacji

Acustica Sp. z 0.0. (Grupa Bernafon)

Encanta 400 PRO

Petna gotowos$¢ na wyzwania

Dla wymagajacychklientéw prowadzacych

rozmowy w grupach, w bardzo gtosnych otoczeniach
oraz poszukujgcych maksymalnych korzysci z
aparatéw stuchowych. Encanta 400 zapewnia tez
maksymalizacje komfortu akustycznego w
najtrudniejszych warunkach dzwiekowych oraz
najwiecej mozliwosci personalizacji ustawien.

Bardzo
gtosne

Srodowisko akustyczne Typ konwersacji

+48 58 511 08 03

ul. Abrahama 1a. lok. 3.09 B e r n q fO n +48 506 700 246
80-307 Gdansk www.bernafon.pl

THE SOUND EXPERIENCE



Biblioteczka Protetyka Stuchu

IMPLANTY SEUCHOWE. WSKAZANIA | WYNIKI
AUTOR: prof. Henryk Skarzynski

Henryk Skarzynski

warsstatow atochirgicanyeh IMPLANTY StUCHOWE
~Window approach workshop” WSKAZANIA | WYNIKI

Celem publikacji jest przedstawienie
unikalnego w skali swiatowej cyklu

warsztatow klinicznych, podczas kté- NA PODSTAWIE MIEDZYNARODOWYCH
rych prof. Henryk Skarzynski z zespo- WARSZTATOW OTOCHIRURGICZNYCH

tem ze Swiatowego Centrum Stuchu WINDOW APPROACH WORKSHOP"
IFPS przeprowadzit ponad 1200 po-
kazowych operacji otochirurgicznych,
majacych na celu leczenie réznego ro-
dzaju uszkodzen stuchu, z zastosowa-
niem ré6znych implantéw stuchowych.
W prezentowanych przypadkach za-
stosowano praktycznie wszystkie do-
stepne modele implantéw slimako-
wych, implantéw ucha $rodkowego
i na przewodnictwo kostne. W ciggu
13 lat podczas serii 57 warsztatéw
klinicznych w nowatorski sposéb za-
prezentowano metode leczenia réz-
nych typoéw gtuchoty oraz zasadnos¢
i mozliwosci zachowania struktur ucha
wewnetrznego. W bardzo wielu przy-
padkach byty to pionierskie w ska-
li Swiatowej, oryginalne rozwigzania
chirurgiczne przeznaczone do terapii
nowych grup docelowych pacjentow
w réznym wieku.

Niniejsza monografia stanowi kom-
pendium rekomendacji na koniec dru-
giej dekady XXI wieku w zakresie oto-
chirurgii zwigzanej z implantologia.
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NAJBLIZSZE KONFERENCJE

NA KTORYCH BEDA PORUSZANE ZAGADNIENIA
AUDIOLOGICZNO-PROTETYCZNO-AKUSTYCZNE

2 — 4 pazdziernika 2024, t6dz
Sympozjum Onkologia w Otolaryngologii
www.otolaryngologia.org.pl

4 - 6 pazdziernika 2024 Smardzewice, Polska
XXVIII Kongres Polskiego Stowarzyszenia Protetykow Stuchu
WwWw.psps.pl

25 - 28 pazdziernika 2024, Biatystok
Zjazd Polskiego Towarzystwa Otorynolaryngologéw Chirurgow Gtowy i Szyi

26 pazdziernika 2024, Kajetany

Konferencja online dla pacjentow z szumami usznymi i ich Bliskich

16 listopada 2024, Lublin

Konferencja ,Kocham Styszec¢”

25 - 26 listopada 2024,Warszawa, Kajetany, Polska
VI Kongres ,Zdrowie Polakéw 2024"
www.kongres-zdrowiepolakow.pl

20 - 21 marca 2025, Poznan
VIIl Sympozjum Protetyka w Medycynie i IV Forum Mtodych Badaczy

15 - 17 maja 2025, £o6dz
XXIV Dni Otolaryngologii Dzieciecej
www.termedia.pl
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Serdecznie zapraszamy
do zamieszczania reklam

Wielkos¢ reklam pozostawiamy z poprzednich lat, bez zmian. Natomiast proponujemy duzo korzystniejsze ceny dla
cztonkow wspierajacych.

Propozycja cenowa dla firmy Propozycja cenowa dla firmy
nie bedacej cztonkiem wspierajacym: wspierajacej PSPS:

Cata strona — 2800 zt Cata strona — 2500 zt

1/2 strony — 2300 zt 1/2 strony — 2000 zt

1/4 strony —2100 zt 1/4 strony — 1800 zt

1/8 strony — 1800 zt 1/8 strony — 1500 zt

Do kontaktu w sprawach zwigzanych z publikacjami prosimy o kierowanie korespondencji na adres: sekretariat@psps.pl
Pozdrawiamy serdecznie

Zespot Redakeyjny

FORMATY MODUtOW REKLAMOWYCH
W BIULETYNIE ,PROTETYKA StUCHU”"

modut 1/1
modut 1/2

modut 1/4

modut 1/8 -

szerokos¢ wysokos¢ Dziat reklamy
modut 1/1 210 mm* 297 mm*
modut 1/2 210 mm* 146 mm* tel. 693 758 606.
modut 1/4 90 mm 136 mm e-mail: sekretariat@psps.pl
modut 1/8 90 mm 68 mm www.psps.pl

* plus spady 3 mm
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Cztonkowie wspierajacy
Polskie Stowarzyszenie Protetykow Stuchu

: Bernafon

www.bernafon.pl

amplifon ::.

www.amplifon com

PHOYNAK

lifeis on
www.phonak.pl

O

signia

www.signia.net

) Magnusson

www.gnp.com.pl

Interton GN

www.interton-polska.eu

oticon

life-changing technology

www.oticon.pl

&

www.gpharma.pl

TWOJ SLUCH

I Ustyszysz Swiat

www.twojsluch.com.pl

Starkey

www.starkey.com.pl
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