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lhr Partner fur HNO-Diagnostik

Wir machen den Unterschied horbar.




Wir sind Diatec

Diatec Diagnostics vertritt in Deutschland mit den Marken MAICO, Interacoustics, MedRx und Sanibel Supply die
vier renommiertesten Hersteller von medizintechnischen Geré&ten und Zubehor fUr die Hor- und Gleichgewichtsdia-
gnostik. Mit unseren Uber 60 Mitarbeitern, gehéren wir zu den fUhrenden Unternehmen in Deutschland im Bereich
der audiologischen Diagnostik.

Wir sind Teil der d@nischen Demant Gruppe, zu der auch die bekannten Marken Oticon, Bernafon und EPOS ge-
héren. Dadurch greifen wir auf den Erfahrungsschatz und das kollektive Wissen von Uber 20.000 Mitarbeitern welt-
weit zurUck. Unsere Fachkompetenz basiert aber auch auf der Né&he zu den Herstellern und auf dem besténdigen
Dialog mit unseren Kunden.

FUr die HNO-Diagnostik sind wir ein wichtiger Partner

Bei der Ausstattung von Krankenhdusern und Praxen niedergelassener Arzte sind wir marktfGhrend. Die Gerdate
mussen sowohl praxistauglich, als auch im hektischen Klinikalltag ein professioneller Begleiter sein. Aber auch der
mobile Audiometrist findet bei uns die perfekte L&sung.

Wir unterstUtzen das medizinische Fachpersonal in folgenden Bereichen:

Audiometrie

Tympanometrie

AEP / Hirnstamm-Audiometrie / ABR / BERA
Otoakustische Emissionen / OAE

Schwindel- und Gleichgewichtsdiagnostik und Therapie
Neugeborenen-Horscreening

Diatec Vergangenheit - Gegenwart — Zukunft

2015

In Deutschland wird der herstelleribergreifende Diatec Service der Unternehmen MAICO (gegr. 1937) und
Interacoustics (gegr. 1967) etabliert. Beide Unternehmen gehdren seit 1995 bzw. 2000 der Demant Gruppe an
und arbeiten seit 17 Jahren auf entwicklungstechnischer Ebene zusammen.

2016
Auch die Vertriebstatigkeiten von MAICO und Interacoustics werden
zusammengelegt. Aus Diatec Service wird die Dachmarke Diatec Diagnostics.

2017
Die Gerate von MedRx (gegr. 1994, seit 2011 Teil der Demant Gruppe) werden Teil
des Angebotes.

2019

Sanibel Supply (gegr. 2010), als unabhdngiger Verbrauchsmaterial-Lieferant fur
audiologisches Equipment, komplettiert das Leistungsportfolio.

Diatec Diagnostics bezieht seinen modernen neuen Standort in Dortmund-Brackel.

2024 Systeme zur Gleichgewichts-Diagnostik und Therapie mittels virtueller Realitét der Firma Virtualis erweitern
das Portfolio.

www. atec-diagnosﬁés.de
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Audiometrie

Allgemeines zur Audiometrie

Informationen zur Audiometrie finden Sie auf unserer Wissensseite unter:
www.diatec-diagnostics.de/wissen-und-seminare/wissenskategorien/
audiometrie

Audiometer

Interacoustics Affinity Compact — PC-gesteuertes Interacoustics Callisto — PC-gesteuertes Audiometer

Audiometer Ein kleines kompaktes und auch transportabel

Das neue Zweikanal -PC-Audiometer in einem kompakten nutzbares USB Audiometer
topmodernen Gehduse.
* Minimaler Platzbedarf

e Intuitiv bedienbar e Ton-, Sprachaudiometrie mit Luft-,
e Ton-, Sprachaudiometrie mit Luft-, Knochenleitung und Knochenleitung und Freifeld (optional)
Freifeld (optional) * Sprachtests direkt vom PC
e Sprachtests direkt vom PC * Freiburger Sprachtest
* Freiburger Sprachtest * Binaurale Sprachmessung
e Optional: Oldenburger Sprachtests * Automatische VertGubung/Maskierung
e Binaurale Sprachmessung e Tinnitusbestimmung, verschiedene
* Automatische Vert&ubung/Maskierung Uberschwellige Tests
* Tinnitusbestimmung, verschiedene Uberschwellige Tests *  Muster 15 (HGV)
*  Muster 15 (HGV) e Beratungs-Hilfen, z.B. Horverlustanzeige,
* Beratungs-Hilfen, z.B. Hérverlustanzeige, “Sprachbanane”, Uberblendfunktion mehrerer
“Sprachbanane”, Uberblendfunktion mehrerer Audiogramme
Audiogramme * Modular erweiterbar, z.B. Hochtonaudiometrie
e Modular erweiterbar, z.B. Hochtonaudiometrie von von 125 - 16000 Hz
125 - 20000 Hz, separater Einsteckhérer e Datenbanken (OtoAccess, Diagnostic-
* Datenbanken (OfoAccess, Diagnostic-Manager, Manager, NOAH4)
NOAH4)
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Audiometer

Interacoustics AD528 — Standalone Audiometer

Das AD 528 ist ein modernes Ton- und Sprachaudiometer
mit einem 12,5 cm hochauflésenden festen Farbdisplay.

* Kompakt und leicht zu bedienen, hervorragende
Ergonomie

* Inwenigen Sekunden einsatzfahig

* Die wenigen Tasten gewdhrleisten eine schnelle
Einarbeitungszeit

* Freiburger Sprachtest direkt vom Audiometer
abspielbar

» Uberschwellige Testverfahren (teilweise optional)

* Direktausdruck Uber einen kompatiblen A4 USB
Drucker moglich

* Speichern der Messergebnisse im Audiometer oder
Uber die optionale Diagnostic Suite

* Datenbanken (OtoAccess, Diagnostic-Manager,
NOAH 4)

Interacoustics AD629 — Hybrid Audiometer

Das AD 629 ist ein modernes Ton- und
Sprachaudiometer mit einem 14,5 cm
verstellbaren hochauflésenden Farbdisplay

e Ton-, Sprachaudiometrie mit Luft-,
Knochenleitung und Freifeld (optional)

e Sprachtests direkt vom Audiometer/PC

* Freiburger Sprachtests

* Manuelle und automatische Vert&ubung/
Maskierung, “Sprachbanane”

e Optional: Binaurale Sprachmessung

e Tinnitusbestimmung, verschiedene
Uberschwellige Tests (teilweise optional)

e  Mit Software-Lizenz als Hybrid Audiometer
Uber PC steuerbar

* Beratungs-Hilfen (z.B. Horverlustanzeige),
nur in Verbindung mit Diagnostic-Suite

* Modular erweiterbar, z.B.
Hochtonaudiometrie von 125 - 20000 Hz,
separater Einsteckhérer

e Direktausdruck Uber einen kompatiblen A4
USB Drucker méglich

* Datenbanken (OtoAccess, Diagnostic-

Manager, NOAH4)
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MAICO MAA42 - Standalone Audiometer

Das MA 42 ist ein modernes diagnostisches
Zweikanal-Audiometer fUr Ton- und
Sprachmessungen sowie fur Freifeldmessungen.
Die intuitiven Symbole gewdhrleisten eine einfache
Bedienung. Seine vielfdltigen diagnostischen
Features machen es zu einem fortschrittlichen
Audiometer mit einfacher Testverwaltung for
einfache Arbeitsabldufe.

Das MA 42 bietet auBerdem die Moglichkeit,
zwei LL-Kopfhorer gleichzeitig anzuschlieBen
und unterstUtzt die Wiedergabe des Freiburger
Sprachtests mittels interner Wave-Dateien.
Damit ist das MA 42 ideal fUr eine Vielzahl von
Testeinstellungen geeignet.

Interacoustics AA222 — Audiometer und
Tympanometer in einem Gerat

Das AA222 ist eine Kombination aus einem
modernen Ton- Sprachaudiometer mit
Freifeld (optional) und einem diagnostischen
Tympanometer mit Stapediusreflexmessung.

¢ Das verstellbare hochauflésende Display
hat eine GréBe von 25,4 cm

e Freiburger Sprachtests direkt vom
Audiometer abspielbar

* Uberschwellige Testverfahren und Binaurale
Sprache (teilweise optional)

¢ Tympanometer mit 226 Hz Sondenton,
Stapediusreflex ipsilateral, ETF1

¢ Kinderanimation mit visueller Eisenbahn

e Speicherung der Messergebnisse im AA222
oder Uber die optionale Diagnostic Suite

* Direktausdruck Uber einen kompatiblen A4
USB Drucker maglich

¢ Datenbanken (OtoAccess, Diagnostic-
Manager, NOAH 4)




Tympanometrie / Impedanzmessung

Allgemeines zur Impedanzmessung

o Informationen zur Tympanometrie/Impedanzmessung finden Sie auf

unserer Wissensseite unter:
www.diatec-diagnostics.de/wissen-und-seminare/
wissenskategorien/impedanzmessung

o Warum 1000 Hz Sondenton fir Babys und Kleinkinder verwenden?

Die DGA untersuchte 2004 den Einsatz der Hochfrequenz-Tympanometrie 1000 Hz im S&uglings- und Kleinkindalter.
Die Ergebnisse der Hochfrequenz-Tympanometrie bei 1000 Hz korrelieren bei SGuglingen und Kleinkindern gerade bei
PaukenergUssen und PaukenteilergUssen haufiger mit dem binokularmikroskopisch erhobenen Mittelohrbefund als
das Standardtympanogramm mit dem 226 Hz-Sondenton. Die Patienten waren im Alter von 4 Tagen bis 15 Monaten
und hatten ein Durchschnittsalter von 88 Tagen.

Diatec empfiehlt daher bei Babys und Kleinkinder die Hochfrequenz-Tympanometrie oder Wideband-Tympanometrie

zu verwenden. FUr die meisten Tympanometer ist Hochfrequenz als Option erhdltlich. ———

o Warum 2000 Hz Wideband-Tympanometrie fir Morbus Meniere? By

2005 verodffentlichte das CHU du Bordeaux (Franco Vidal et al.) eine prospektive Druckdifferenz daPa
Studie, inderProbanden mit Morbus Meniere und gesunde Probanden verglichen o
wurden. Dabei wurden Impedanzmessungen mit dem Sondenton 2000 Hz
durchgefUhrt. Es hat sich herausgestellt, dass sich insbesondere die Leitfahigkeit G,
(conductance) und die Admittanz Y (admittance) bei der Erkennung von Morbus
Meniére als nUtzlich erweisen. Bei 2000 Hz wurde festgestellt, dass bei der G-Kurve

der Abstand der beiden Peaks (Druckdifferenz) bei Probanden mit Morbus — °
Meniére (252 = 121 daPa) signifikant hdher ist, als bei der Kontroligruppe (124 + ¢
57 daPa). Um 2000 Hz zu messen, ist beim Tympanometer Titan die Option WBT ~ «
(Breitband-Tympanometrie) notwendig, die Software Version Titan Suite 3.5 oder |
hoéher und das Protokoll WBT2000.

Mehr Informationen zu diesem Thema: Darrouzet, Dulon & Franco-Vidal, 2007;
Franco-Vidal et al., 2005; Ishizu et al., 2018; Sugasawa et al., 2013. v A 4 =

-600 -300 300

Bild: Tympanometrie bei 2000 Hz,
G-Kurve

o Wie geht der Eustachische Tubenfunktionstest ETF?

Durch den Tubenfunktionstest wird die Funkfion der Eustachischen Tube (Tuba auditiva) geprUft. Bei intaktem
Trommelfell werden drei Tympanogramme gemacht und miteinander verglichen. Wir empfehlen zuerst ein
normales Tympanogramm (im Bild mit «1» bezeichnet) zu machen. AnschlieBend wird der Patient aufgefordert das
Valsalva-Mandver (Nase zu und Druck aufbauen) durchzufUhren, erneut wird ein Tympanogramm gemacht, welches
nun zum Uberdruckbereich hin verschoben ist (ca. 100 daPa - je nach Stérke des Valsalva-Mandvers, im Bild «2»).

Nun wird dem Patienten ein Schluck Wasser
gegeben, so dass er schluckt. Dabei wird
der Uberdruck im Ohr abgebaut. Jetzt wird P P
das dritte Tympanogramm aufgezeichnet, : o P, &
welches nun nach links verschoben (im Bild P o, S,
«3) ist, und somit in etwa deckungsgleich mit i e T T
dem ersten Tympanogramm ist.

Je nach Tympanometer sind auch Tuben-
funktionstests fUr das perforierte Trommelfell
und Patulous moglich.

EETY

Bild: Eustachischer Tubenfunktionstest mit Titan

6 www.diatec-diagnostics.de



Woussten Sie eigentlich, dass unser HNO-Team nicht nur bei vertrieblichen Fragen fir Sie da ist?
Im Rahmen unserer Seminare und Fortbildungsveranstaltungen, sind unsere Experten
deutschlandweit fUr Sie unterwegs und geben ihr umfassendes Wissen weiter.

il

Mehr dazu lesen Sie auf Seite 24 dieser Broschire.

Tympanometer

Interacoustics AT235 - das Tymp fOr Interacoustics Titan IMP Screening, IMP

alle Anforderungen Diagnostik — PC-gesteuert

Dieses hochmoderne Tympanometer in sehr Das beliebte Tympanometer besticht durch

moderner Optik mit groBem klappbaren 10" LCD- seine Vielseitigkeit und Schnelligkeit. Die

Display bietet alles, was man fir die moderne Bedienung erfolgt direkt am Ger&t oder

Tympanometrie-Diagnostik benodtigt. online Uber die PC-Software “Titan Suite”. Das
Handgerat wird in der mitgelieferten Station

Das AT235 bietet die Ublichen Messverfahren geladen und ist in dieser Uber USB mit dem PC

wie Tympanometrie, Stapediusreflexe Ipsi- und verbunden.

Contralateral, Reflex-Decay und ETF1. Das erweiterte
AT235h bietet zusatzlich die Hochton-Frequenzen
678, 800 und 1000 Hz sowie zusatzlich die Tests ETF2
und ETF3 und den Reflex-Latenz-Test. Beide Geréte
verfUgen auch Uber eine visuelle Kinderanimation.

¢ Tympanometrie mit Stapediusreflex Ipsi
(Screening), Contra, Decay, Eustachische
Tubenfunktion fUr intaktes Trommelfell

¢ Bei Diagnostik zusatzlich: Contrareflexe,
Reflex-Decay + ETF 1

e Integrierte Screening-Sonde, (optional)
lange Diagnostik-Sonde

e Optional: 1 kHz Sondenton fur Kleinkinder

e Optional: TEOAE und/oder DPOAE

e Optional: Breitband-Tympanometrie WBT

Das AT235 kann autark betrieben und die Ergebnisse
mittels DirectPrint-Funktfion gedruckt werden, oder
mittels der Software “Diagnostic Suite” an einen PC
live Gbertragen werden.

* Diagnostik-Sonde, (optional) Klinik-Sonde
e Optional: Hochton-Tympanometrie




Tympanometrie / Impedanzmessung

Tympanometer

MAICO TouchTymp MI24 / MI34 — mit integrierfem
Drucker oder PC-Ubertragung

Das topmoderne Tympanometer der neusten
Generation ist Uber den groBen Touchscreen sehr
einfach zu bedienen. Die Tympanogramme kénnen
mit der beigefGgten Software “Sessions” an einen
PC oder an einen (opfionalen) integrierten Drucker
Ubergeben werden.

Damit die Kinder beim Test stillhalten, gibt es die
Option RaceCar, bei der wéhrend des Tests auf
dem Display ein Autorennen abgespielt wird.

e Tympanometrie mit Stapediusreflex Ipsi, optional
mit Confra (bei MI34 enthalten)

Diagnostische Sonde, klinische Sonde (MI34)
PC-Software “Sessions”

Reflex Decay (MI34)

ETF fUr intaktes u. perforiertes Trommelfell (MI34)
Optional: Integrierter Thermodrucker

Optional: 1 kHz Sondenton fUr Kleinkinder
Optional: RaceCar auf Display fur Kinder

b

o
I

,i'nter

MAICO easyTymp - mit externem Bluetooth-
Drucker oder PC-Ubertragung

Tympanometrie mit einer Hand. Mit dem
easylymp kdnnen Sie Tympanometrie- und
Reflextests zur objekiiven Untersuchung der
Mittelohrfunktion bei Erwachsenen und Kindern
raumunabhdngig durchfGhren.

For eine einfache Handhabung sind
verschiedene Testprotokolle im Gerdt hinterlegt
und ké&nnen bequem per Tastendruck mit einer
Hand ausgewdhlt werden. Die Ergebnisse
werden auf Wunsch automatisch bewertet.
Die Reflexschwellenmessung erfolgt Gber vier
Frequenzen und wird grafisch dargestell.

Tympanometrie mit Stapediusreflex Ipsi
Im Gerd&t integrierte Sonde

Inkl. Tymp-Software “Sessions”

Optional: Basisstation zum Laden und zur
Lagerung

Optional: Bluetooth-Thermodrucker

¢ Optional: externe Schlauchsonde

e  Optional: 1 kHz Sondenton fur Kleinkinder

A\ _ /4

acoustic
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Otoakustische Emissionen

Allgemeines zu OAE

Die OAE-Tests dienen der Funktionsbeurteilung der duBeren
Haarzellen bei verschiedenen Hérstérungen. Auch toxische
Nebenwirkungen unterschiedlicher Medikamente, welche zu
Innenohrschéaden fUhren kénnen, kénnen frihzeitig erkannt
werden. Die Otoakustischen Emissionen nehmen mit dem Alter
ab.

Der Test der Otoakustischen Emissionen ist eine objekfive
Untersuchungsmethode, das heit, der Patient arbeitet nicht
aktiv. mit und kann daher nicht durch sein Verhalten das
Testresultat beeinflussen. Die Ableitung der Otfoakustischen
Emissionen beruht auf der Tatsache, dass das Ohr nicht nur
Gerdusche wahrnehmen, sondern auch selbst erzeugen kann
(Emission). Diese Emission wird von den duBeren Haarzellen
ausgesendet (Vibrationen) und gelangt via Gehérkndchelchen
und Trommelfell in den Gehdrgang. Diese Schallaussendungen
nehmen also den umgekehrten Weg wie ein Ton von auBlen.
Die &uBeren Haarzellen sind in der Hérschnecke in drei
Reihen angeordnet und dienen als akustischer Verstarker der
Schallwellen innerhalb der Cochlea.

Bild: OAE-Sonde im Gehdrgang

TE Antwort €
v v 40
dB SPL dB SPL

i DP-Gram ¢

20

05 1 & 3 4 5 6 7 8

Bild: TEOAE Messung Bild: DPOAE Messung

Zur Messung wird eine kleine Sonde mit einem Ohrstdpsel dicht in den Gehdrgang eingefUhrt. Von der Sonde wird
der Stimulus gesendet, der die Emission provozieren soll. Nach korrektem Platzieren der Sonde wird die Messung
gestartet. In der Sonde nimmt nun das hochempfindliche Mikrofon die Emissionen auf. Je nach Testprotokoll
werden maximal ein bis zwei Minuten lang Stimuli gesendet und versucht die Antwort als Otoakustische Emissionen
zu erkennen. Sind diese Emissionen genugend stark, so stoppt beim Screening-Test die Messung — meist nach
wenigen Sekunden — automatisch. Beim klinischen Test sucht die Software so lange Emissionen, bis bei allen
Frequenzen oder Frequenzbdndern eindeutige Emissionen erkannt wurden. Die Software analysiert also das
Aufgenommene und unterteilt es in Grundgerdusch und Emission. Die Umgebung muss ruhig sein, damit das
hochempfindliche Mikrofon die Emissionen vom Grundgerdusch gut unterscheiden kann. Die Emissionen sind so
leise, dass der Mensch diese nicht hort. Bei Neugeborenen findet die Messung am besten im Schlaf am 3. Tag
statt. Es sollen auf jeden Fall beide Ohren getestet werden.

Interpretation der Messresultate

Die OAE-Untersuchungen geben Aufschluss Gber die FunktionsfGhigkeit der GuBeren Haarzellen des Gehdrs. Sind
genugend Ofoakustische Emissionen vorhanden (beim Screening-Test ein Pass/Bestanden/Unauffallig), so ist eine
Hérstérung Uber 30 dB unwahrscheinlich (aber nicht unméglich). Sperzifitdt und Sensitivitat der Tests sind jeweils sehr
hoch.

Achtung: Der Test sagt nichts Uber die Funkfionsf@higkeit der inneren Haarzellen oder des H&rnervs aus!
Die OAE-Messung ersetzt keine Tonaudiometrie!

o Mehr Informationen zu OAE finden Sie auf unserer Wissensseite unter:

www.diatec-diagnostics.de/wissen-und-seminare/wissenskategorien/otoakustische-emissionen




Was sind pressurized OAE?

Bei einem Unterdruck im Mittelohr, wie man es im
Tympanogramm als Typ C (siehe Bild) erkennt, ist die
Schalllbertragung bei normalem Umgebungsdruck
nicht optimal. Wenn wir also in einem solchen Fall OAE
messen mochten, tritt auf dem Weg von der Sonde
bis zum Innenohr ein IntensitGtsverlust auf, da die
Schallibertragung eingeschrénkt ist. Dies fUhrt dazu, dass
die duBeren Haarzellen nur wenig stimuliert werden, und
falls dies doch fUr eine Emission reicht, so hat auch diese
auf dem RiUckweg vom Innenohr zur Sonde wiederum
einen Intensitatsverlust wegen des Drucks im Mittelohr
zur Folge. Werden nun keine oder zu wenig starke OAE
gemessen, so ist unklar, ob dies wegen des Unterdruckes
im Mittelohr erfolgt ist, oder ob wirklich keine Emissionen

vorhanden sind.

ol

bl . u

Bild: Tympanogramm Typ C

U clabe

Aus diesem Grund wurden «Pressurized OAE» entwickelt. Das heisst, bei einem Unterdruck im Mittelohr wird die OAE-
Messung bei maximaler Compliance und somit beim Druck mit der besten Schalllbertragung durchgefihrt. So
werden OAE bei einem Tympanogramm Typ C eher erkannt. Das «Pressurized OAEy ist nur bei dem Kombi-Gerdt Titan

Tympanometer mit OAE verfUgbar.

Die unten sichtbaren TEOAE- und DPOAE-Messungen basieren auf dem vom Patienten oben abgebildeten
Tympanogramm. Die OAE wurden jeweils bei Umgebungsdruck und als «pressurized OAE» gemessen. Es ist klar
ersichtlich, dass bei den «pressurized OAE» die Antworten stérker sind.

dB SPL

1

Bild: TEOAE bei Umgebungsdruck bei obigem Tympanogramm
Typ C

ke
2 | 1 £

Bild: DPOAE bei Umgebungsdruck bei obigem Tympanogramm
Typ C
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Bild: Pressurized TEOAE (bei max. Compliance) bei obigem
Tympanogramm Typ C

kel
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Bild: Pressurized DPOAE (bei max. Compliance) bei obigem
Tympanogramm Typ C

Fragen Sie uns nach einem Angebot fir das Tympanometer Titan mit OAE!

www.diatec-diagnostics.de




OAE-Messgerate

Interacoustics Lyra — klinische OAE

Das Lyra ist ein kleines PC-gesteuertes TEOAE-Gerdt,
optional mit DPOAE erhdlilich. Die Software ist sehr
einfach zu bedienen. Durch Dricken des Start-Knopfes
lGuft die Messung ab. Durch die neuen Algorithmen sind
die TEOAE- und DPOAE-Messungen noch zuverldssiger
und die Messung lauft sehr schnell ab. Bei Bedarf kann
die Messung verlangert werden.

Die Protokolle sind benutzerspezifisch anpassbar, so
dass z.B. die Messzeit, min. Signal-Rausch-Abstand und
anderes individuell eingestellt werden kann. Durch die
In-Ohr-Stimulus-Kalibrierung wird die Stimulus-Intensitat
auf das Ohrvolumen angepasst.

Wahlweise mit TEOAE- und/oder DPOAE

DP Frequenzbereich 0,5-10 kHz

TE Frequenzbereich 0,5-5,5 kHz

Screening-Test mit Pass/Refer und klinische Tests
Modifizierbare Testprotokolle

MAICO ERO*SCAN — OAE-Screening im Taschenformat

Das kleine und sehr handliche OAE-Messgerat bietet
lhnen die Moglichkeit, schnell und einfach das
Neugeborenen-Horscreening mittels TEOAE an den
kleinen Patienten durchzufGhren.

Es ist aber auch als reines DPOAE-Gerdt oder als Kombi-
Gerdt mit beiden Messmethoden fUr den Praxis-Alltag
erhdltlich. FOr beide Methoden gibt es entweder
Screening-Programme, bei denen nach definierten
festen Kriterien ein Pass oder Kontrolle angezeigt wird,
oder optional diagnostische Programme, bei denen die
Kriterien von Ihnen voreingestellt werden k&nnen.

e Wahlweise mit TE- und/oder DPOAE

* DP Frequenzbereiche: 2-5 kHz Screening,
1,5-12 kHz Diagnostik

* TE Frequenzbereiche: 1,5-4 kHz Screening,
0,7-4 kHz Diagnostik

* Inkl. Software zur Ubertragung an einen PC

e Opfional: Bluetooth-Thermodrucker

-z

Interacoustics OtoRead — Das gesamte OAE-
Screening in Ihrer Tasche

Das kleine, handliche OAE-Messgerdt in
modernem Design bietet lhnen die Méglichkeit,
schnell und einfach das Neugeborenen-
Horscreening mittels TEOAE an den kleinen
Patienten durchzufGhren.

FUr den Praxis-Allfag kann es aber auch als reines
DPOAE-Ger&t oder als Kombi-Gerdt mit beiden
Messmethoden eingesefzt werden. Sowohl fur
die TEOAE-Programme als auch fir die DPOAE-
Programme stehen Screening- oder Diagnostik-
Varianten zur Verfugung. Nutzen Sie festgelegte
Screening-Programme oder legen Sie lhre Pass-
Kriterien im Diagnostik-Modus selber fest.

¢ Wahlweise mit TE- und/oder DPOAE

* DP Frequenzbereiche: 2-5 kHz Screening,
1,5-12 kHz Diagnostik

* TE Frequenzbereiche: 1,5-4 kHz Screening,
0,7-4 kHz Diagnostik

e Inkl. Cradle zur Aufbewahrung und
Datenubertragung

» Inkl. Software zur Ubertragung an einen PC

*  Optional: Bluetooth-Thermodrucker

Immer eine gute Kombination - Erweitern Sie lhre
Gerdte um OAE

Erweitern Sie lhre bereits vorhandenen Gerate wie
zum Beispiel Eclipse, Titan oder das easyScreen
um die Messverfahren TEOAE und/oder DPOAE
bzw. wdahlen Sie die fUr Sie in Frage kommenden
Module bereits bei Neukauf mit dazu. Das spart
viel Platz in den FunktionsrGdumen und schont die
Liquiditat.

Fragen Sie uns, welche Maoglichkeiten der
Gerateerweiterung es gibt.

¢ Interacoustics Eclipse: detaillierte diagn.
TEOAE, autom. TEOAE-Screening, DP-Gramm
und Wachstumsfunktionen, individuelle
Testroutinen

* Interacoustics Titan: TEOAE und DPOAE-
Screening-Module, Druckausgleichs-OAE

¢ MAICO easyScreen: Erweiterung des AABR-
Screening um das OAE-Screening



ERA/BERA/ASSR

Allgemeines zu ASSR

ASSR ist die AbkUrzung fUr Auditory Steady State Response. ASSR ist eine elekirophysiologische Reaktion, die durch
einen periodisch wiederholten auditorischen Stimulus hervorgerufen wird.

Beider ASSR-Messung werden typischerweise frequenzsperzifische Stimuli von 500, 1000, 2000 und 4000 Hz verwendet, mit
dem Ziel, ein geschatztes Audiogramm zu erhalten. Esist also ein Test zur DurchfUhrung einer Horschwellenbestimmung.

Im Gegensatz zur klassischen Hirnstammaudiometrie BERA, bei der Amplitude und Latenz der Antwort im
Leitbereich untersucht werden, analysiert ASSR Amplituden und Phasen im Frequenzbereich. Antworten
werden mithilfe eines statistischen mathematischen Algorithmus ausgewertet, um festzustellen, ob eine Antwort
vorhanden ist oder nicht. Das Resultat hdngt somit nicht von einer subjektiven Bewertung der Wellenform wie bei der
BERA ab. Ein weiterer Unterschied besteht darin, dass bei BERA nur eine Frequenz bzw. ein Stimulus pro Ohr getestet
werden kann. ASSR erm&glicht binaurale Tests, das heilt, vier Frequenzen bei jedem Ohr gleichzeitig, also werden
insgesamt acht Stimuli prasentiert. Die ASSR-Messung ist sensibler als BERA, da sie frequenzspezifische Antworten sucht.

Bild: Elektrodenanordnung ASSR

Die Elektroden werden an den gleichen Stellen, wie bei einer BERA-Messung angebracht.
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Bild: ASSR-Messung

Der Test ist nicht vollautomatisch, sondern die Horschwelle muss mit einer IntensitGtsanpassung gesucht werden.
Die Messung wird mit Einsteckhdrern (empfohlen), Kopfhérer rechts und links gleichzeitig durchgefUhrt.
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Wie bereits erwdhnt, ist die ASSR-Messung frequenzsperzifisch. Bei der Eclipse (s. Seite 13) verwenden wir als Stimulus
den Schmalband CE-Chirp 500 Hz, 1000 Hz, 2000 Hz und 4000 Hz. Durch den Einsatz des Schmalband CE-Chirp
erhalten wir klare Antworten in kurzer Zeit.

Durch Modulationsfrequenzen k&nnen die Antworten den verschiedenen Frequenzen zugeordnet werden. Bei
wachen Erwachsenen ist diese Modulationsfrequenz bei der Testfrequenz 1000 Hz bei 40 Hz. Wir prifen, ob wir
eine Antwort finden, die mit den 40 Hz Gbereinstimmt. Bei Kindern oder schlafenden Erwachsenen verwenden wir
90 Hz als Modulationsfrequenz. Die fraditionelle ASSR bericksichtigt nur die erste Oberschwingung der Antwort,
also z.B. bei 90 Hz. Die Eclipse wertet das ganze Spekirum aus, das heit auch hdhere Oberschwingungen werden
bericksichtigt, z.B. bei 90 Hz, 180 Hz, 270 Hz und so weiter. Die Erkennung der Antwort wird durch das Einbeziehen
des gesamten Spekirums, wie auch der Phase, verbessert. Die Testzeit wird dadurch stark reduziert.
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Bild: Traditionelle ASSR: Nur erste Oberschwingung der Antwort, Bild: Neue Generation der ASSR mit Eclipse: BerUcksichtigt
z.B.90 Hz auch héhere Oberschwingungen der Antwort

Aus den Resultaten entsteht das ASSR-Audiogramm. Um es mit einem normalen Ton-Audiogramm zu vergleichen,
muss dieses mittels Korrekturwerten umgerechnet werden. Dies macht das Programm automatisch. Als Ergebnis
werden zwei Kurven angezeigt: Die Kurve aus den ASSR-Messwerten (grau) und die Kurve mit Korrekturwerten
(rot/blau). Die Korrekturfaktoren sind in der Software hinterlegt. So erhalte ich die geschatzte Horschwelle fur
rechts (rot) und links (blau).

FUr die DurchfUhrung von ASSR-Messungen empfehlen wir Ihnen unsere Eclipse.

A= ASSR Ergetais A= ASER Ergolnis

0= Geschatte Schwelle Rechs (Letds) X = Geschate Schwelis Links (Latie)
Rechi Links
ol e
A A
K .4
10 1 )
20 0
EL )
£ L
0 Bt
B st
il )
B0y )
) )
10y iy
n (]
120 1
] 4 T e ] i T TH:

Bild: ASSR-Messung geschdtztes Audiogramm




ERA/BERA/ASSR Messgerdte

BERA-Screening-Modelle, auch kombiniert mit OAE, sind ebenfalls erhdlilich.

Interacoustics Eclipse EP15 — klinische BERA frihe
Potentiale

Die Eclipse ist eine multifunktionale Diagnose-Plattform.
Bei dem Modul EP15 handelt es sich um eine klassische
BERA, die in der Regel zur Horschwellenbestimmung
oder fUr die Latenz eingesetzt wird. Das Modul dient zur
Messung der frihen akustisch evozierten Potentialen.
Die Wellen |-V kdnnen jeweils markiert werden.
Normalerweise wird die BERA mit Einsteckh&rern
gemacht, andere Transducer sind jedoch auch
erhaltlich.

Click und ToneBurst Stimulus

Stimulus Pegel 0-100 dB nHL

Aufnahmefenster 15 ms und 30 ms

Optional: CE-Chirp als Stimulus

Optional: EP25, BERA-Screening, ASSR, OAE, VEMP

Interacoustics Eclipse mit ASSR — binaurale ASSR

Die Eclipse ist eine multifunktionale Diagnose-Plattform.
Beim Modul ASSR handelt es sich um die Messung der
Auditory Steady State Response. Die mit dem ASSR-
Modul gemessene Schwelle wird mit Korrekturfaktoren
in ein ,geschdatztes Audiogramm" umgerechnet.
Die Eclipse verwendet den Schmalband-CE-Chirp-
Stimulus und misst daher deutlichere Antworten im
Vergleich zu traditionellen Stimuli. Die Messzeit reduziert
sich dadurch stark. Mehrere Frequenzen werden
gleichzeitig gemessen, und die Pegel der einzelnen
Frequenzen kénnen individuell ver&ndert werden. Die
Messung erfolgt binaural.

¢ Schmalband-CE-Chirp Stimulus

e Stimulusrate 40 Hz (Adult Awake) oder 90 Hz
(Child, Adult Sleeping)

Frequenzen 0,5, 1, 2, 4 kHz

Stimulus Pegel 0-100 dB nHL in 5er-Schritten
Binaurale Messung

Analysedauer: Erfassung eines Signals
Standard max. é min, verldngerbar auf
max. 15 min.

e Optional: BERA, BERA-Screening, OAE, VEMP

Interacoustics Eclipse EP25 — komplette klinische ERA

Bei dem Modul EP25 handelt es sich um eine Sammlung
der kompletten elekirischen Reaktionsaudiometrie.
Das Modul dient der Messung der frihen, sowie
mittleren und spdten akustisch evozierten Potentiale.
Es erweitert das Funktionsspektrum von EP15 nicht
nur mit der Idngeren Aufnahmedauer, sondern auch
mit ECochG oder eABR-Messungen. Das EP25-Modul
verwendet den CE-Chirp-Stimulus und misst daher
st@rkere und schnellere Antworten. Die Wellen |-V
kénnen jeweils markiert werden.

CE-Chirp, Click und ToneBurst Stimulus
Stimulus Pegel 0-100 dB nHL
Aufnahmefenster bis max. 280 ms

ECochG, eABR (externe Trigger moglich)
Optional: BERA-Screening, ASSR, OAE, VEMP
Optional: Research Modul

Interacoustics Eclipse mit VEMP — cVEMP & oVEMP

Die Eclipse ist eine multifunktionale Diagnose-Plattform.
Beim Modul VEMP handelt es sich um die Messung
und Analyse der Vestibuldr Evozierten Myogenen
Potentiale, die durch einen lauten Stimulus erzeugt
werden. Mit der Eclipse k&énnen sowohl die okuldren,
als auch die cervikalen VEMPs gemessen werden, um
die Funktionsfahigkeit des Utriculus und Sacculus zu
Uberprufen. Die Peaks der Kurven kdnnen jeweils mit
P1 und N1 markiert werden.

cVEMP und oVEMP

EMG-Skalierung fir cVEMP

Mit Einsteckhérer, Kopfhdrer oder Knochenhorer
Optional: Patientenmonitor fir cVEMP

Optional: BERA, BERA-Screening, ASSR, OAE
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AABR - Neugeborenen-Horscreening

BERA-Screening-Modelle, auch kombiniert mit OAE, sind ebenfalls erhaltlich.

MAICO easyScreen — AABR-Screener, eine Losung fur
alles

Das sehr handliche, moderne Hdrscreening-Gerat
ist ideal, um z.B. auf der Neonatologie oder der
Frohchenstation Neugeborene zu testen oder fir
Babys, die beim Erstscreening mit TEOAE ein auffalliges
Ergebnis hatten. Die Bedienung des Touchscreen-
Displays ist kinderleicht und das Gerdat liefert in
wenigen Sekunden zuverldssige Resultate.

Die AABR-Messungen erfolgen Ublicherweise mit
dem einzigartigen BERAphone-HGrer oder mittels
Einsteckhdrer und Klebeelektroden. Es ist jedoch auch
kombinierbar mit TEOAE und/oder DPOAE-Screening.
Optional gibt es einen kleinen Labelprinter oder die
PC-Software HearSIM. Zum induktiven Laden wird das
Gerdt einfach auf die Station gelegt.

B MAICC

* BERA-Screening mittels BERAphone oder mit
Einsteckhdrer und Klebeelektroden

Optional mit TEOAE und/oder DPOAE-Screening
Handgerat fir Neugeborenen-Screening
Gewicht 265 g

Touchscreen 95 mm x 56 mm

Akku fUr ca. 50 BERA-Screening-Messungen

4
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MAICO MB11 BERAphone — das Einzige seiner Art

Mit dem MB11 BERAphone in Verbindung mit dem
CE-Chirp wurden in den vergangenen Jahren
MaBstébe gesetzt. Es ist nicht nur ein sehr schnelles
und prézses AABR-Screening, sondern es spart
auch Verbrauchs-material. Nur wenige Tropfen
Elektroden-Gel muUssen in die Kopfhaut einmassiert
werden.

Der automatische Impedanztest jeder einzelnen
Elektirode garantfiert beste und schnelle
Messbedingungen. Die Anwendung ist sehr
einfach, daher ist das Gerdt sowohl in der
Neonatologie als auch auf Neointensiv-Stationen
einsetzbar.

Die Eingabe der Daten des Kindes, aber auch
die Speicherung der Messdaten, erfolgt UGber
die intuitive und beigeflgten Software. Von hier
aus lassen sich die Daten an die verschiedenen
Trackingzentralen oder auch mittels GDT an eine
Praxis-Software Ubertragen.

e Sehrschnelles automatisches ABR-
Hérscreening innerhalb von wenigen
Sekunden

e Das einzigartige BERAphone erspart
Folgekosten fUr Klebeelekiroden

¢ Messung auch bei lauterem
Umgebungsgerdusch moglich

e Automatischer Impedanz-Check garantiert
gute Testbedingungen

e Datenexportfunktion fUr qualitGtssichernde
Dokumentation und Tracking




Vestibularis

Allgemeines zum Video-Kopf-Impuls-Test

Informationen zum Video-Kopf-Impuls-Test finden Sie auf unserer Wissensseite unter:
www.diatec-diagnostics.de/wissen-und-seminare/wissenskategorien/kopf-impuls-test

Allgemeines zur VNG
o Informationen zur Video-Nystagmographie und -Okulographie finden Sie auf unserer Wissensseite unter:

www.diatec-diagnostics.de/wissen-und-seminare/wissenskategorien/video-nystagmographie-und-
okulographie

Allgemeines zu cVEMP

Mit den cVEMP wird der Sacculus gepruft, aber z.B. auch der Nervus vestibularis inferior (inferiore Gleichgewichtsnerv).
Der Sacculus ist fur das Wahrmehmen von vertikalen Bewegungen verantwortlich. Die Messung dient als Ergdnzung
zu den VNG-Untersuchungen und wird z.B. fUr die Diagnose von Bogengangdehiszenz (Superior Semicircular Canal
Dehiscence SSCD), Morbus Meniere, partiellem oder totalem Vestibularisausfall/Neuritis Vestibularis, vestibulérer
Migrane, Vestibularisschwannom oder Otosklerose eingesetzt.

Bei der cVEMP-Messung nutzt man den vestibulo-collischen Reflex. Der Patient spannt den M. sternocleidomastoideus
durch Drehen des Kopfes zur contralateralen Schulter (von der Stimulus-Seite weggedreht). Gemessen wird ipsilateral
Uber Oberfldchenelektroden, die durch den Stimulus ausgeldste Entspannung der Muskulatur. Die Spannung fallt also
ab, wenn die Reizung erfolgt. Je lauter der Stimulus, umso gréBer der Reflex.

Als Stimulus wird ein Burst (frUher Click), meist von 500 Hz eingesetzt. Der Stimulus mit dieser Frequenz wird bevorzugt,
da dieser im Normalfall die groBte Reaktionsamplitude ausldst. Je hdher die Frequenz, umso kleiner ist die Amplitude.

Altere Personen haben aber nicht immer bei 500 Hz die gréBte Amplitude. Bei Morbus Meniére z.B. kann die groBte
Amplitude zwischen 750 und 1000 Hz liegen.

Kurven werden skaliert

Cios
:

dB nHL

-20 -10 0 10 20 30 40 50 60 70 a0 me -20 -10 0 10 20 30 40 50 60 70 80 me

Bild: cVEMP-Messung rechts Bild: cVEMP-Messung links
Wichtig fur gute Resultate ist die Vorspannung des M. sternocleidomastoideus, die durch Drehen des Kopfes zur
confralateralen Schulter erzeugt wird. Je &lter der Patient, desto hdher muss die Vorspannung sein, um eine gute
Amplitude zu erhalten. Leider haben gerade dltere Patienten oft MUhe diese Vorspannung zu erzeugen und zu
halten. Gute VEMP-Systeme mit einem Patienten-Monitor, auf dem der Patient selbst die Vorspannung sieht, helfen
die Messung mbglichst schnell und aussagekraftig durchzufUhren. Der Patient sieht so live, ob die vom ihm erzeugte
Muskelvorspannung zu stark/schwach ist, oder sich im grinen Bereich befindet. So kann er sofort reagieren und die
Vorspannung verdndern, indem er etwas relaxt oder sich mehr anstrengt.
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Um das Gehdr zu schonen, werden bei guten cVEMP-Systemen die lauten Stimuli nur dann gesendet, wenn
die Vorspannung im grinen Bereich ist. Die Messung wird also tempordr gestoppt, bis die Vorspannung wieder
korrekt ist. FUr eine sinnvolle Auswertung ist die EMG-Skalierung elementar, da rechts und links nie mit genau
gleicher Vorspannung gemessen werden kann. Somit wird die Asymmetrie automatisch korrekt berechnet.

Die Ableitung zeigt bei gesunden Patienten einen positiven und negativen Peak bei ca. 13 ms und 23 ms.

FUr die cVEMP- und auch die oVEMP-Messung empfehlen wir Ihnen die bewdhrte Eclipse.

o Kénnen VEMPs auch bei Patienten mit Horproblemen durchgefihrt werden?

Bei den VEMPs ist nicht das Ziel die Cochlea zu stimulieren, sondern Utriculus und Sacculus zu reizen. Der Stimulus
gibt bei Verwendung eines Kopfhdrers oder Einsteckhorers eine Schallwelle Uber den Gehérgang auf das Mittelohr
und anschlieBend bei cVEMP auf den Sacculus bzw. bei oVEMP auf den Utriculus. Der weitere Weg des Stimulus,
also der Weg in die Cochlea und danach Uber den Gehdrnerv zum Gehirn, ist fOr das Resultat nicht relevant.
Die lauten Stimuli kdnnen aber fUr den Patienten sehr unangenehm sein (speziell bei Tinnitus-Patienten) und die
Cochlea soll méglichst nur kurz lauten Ténen ausgesetzt werden.

Patienten mit Schallempfindungsschwerhérigkeit

Aus der obigen ErklGrung folgt, dass bei einer Schallempfindungsschwerhoérigkeit ohne Anteil Schallleitungs-
schwerhdérigkeit die VEMPs korrekt gemessen werden, da nur relevant ist, dass der Ton in der gewunschten
Intensitat bei cVEMP bis zum Sacculus bzw. bei oVEMP bis zum Utriculus kommt. Der Patient hort zwar den Stimulus
leiser, aber dies hat auf die korrekte Messung keinen Einfluss.

Patienten mit Schallleitungsschwerhérigkeit

Bei Patienten mit Schallleitungsschwerh&rigkeit
ist  dies anders. Bei den VEMPs hat eine
Schallleitungsschwerhorigkeit  sehr wohl einen  Einfluss
auf das Resultat, weil bei Schallleitungsschwerhorigkeit
Knochenleitung die Infensitadt Uber das Mittelohr abnimmt, da hier ein
; Problem im Mittelohr vorliegt. Es kommt also zu wenig
Schall zum Maculo-Organ. Als Faustregel kann gesagt
werden, dass bei einer Schallleiftungsschwerhorigkeit von
Uber 20-30 dB der Kopfhérer oder Einsteckhorer nicht
genug Schall liefern kann, um die Macula Organe zu
stimulieren. Um bei einer Schallleitungsschwerhoérigkeit
frotzdem die VEMP-Messung korrekt durchzufGhren, wird
der Knochenhorer B81 verwendet. So ist der Weg des
Stimulus nicht Uber den Gehdrgang — Mittelohr — Macula
Organ, sondern Uber den Knochen (Mastoid, wie bei der
Knochenleitungsmessung der Audiometrie) zum Macula
Organ. Wird also der Knochenhorer anstelle des Kopfhdrers
Bild: Luft- und Knochenleitung oder Einsteckhorers verwendet, ist nicht relevant, ob der
Patient eine Schallleitungsschwerhdrigkeit hat. Ein weiterer
Vorteil bei Verwendung des Knochenhorers ist, dass auch

die Cochlea nicht so lauten Ténen ausgesetzt wird.

Luftleitung

Zusammenfassung

Bei Verwendung eines Knochenhdrers hat eine Schwerhorigkeit, egal ob Schallempfindungs- oder
Schallleitungsschwerhdrigkeit, keinen Einfluss auf das Resultat. Bei Verwendung von Kopfhérer oder Einsteckhdrer
hat jedoch eine Schallleitungsschwerhdrigkeit einen massiven Einfluss auf das Resultat.

Allgemeines zu oVEMP
Mit dem Knochenhdrer B81 kénnen Sie auch ohne Shaker oVEMP mit der Eclipse messen. Kontaktieren Sie uns, um
mehr darUber zu erfahren, oder besuchen Sie unsere Wissensseite.

Informationen zu VEMP-Messungen finden Sie auf unserer Wissensseite unter:
www.diatec-diagnostics.de/wissen-und-seminare/wissenskategorien/vemp




Otoneurologische Messgerdte
Auch Drehstuhle oder DVA-Messgerdate sind erhdltlich.

o Informationen zu Schwindel und

Gleichgewicht finden Sie auf unserer
Wissensseite unter:
www.diatec-diagnostics.de/wissen-und-

seminare/wissenskategorien/schwindel-
und-gleichgewicht

Interacoustics Orion Drehstuhl — zur Beurteilung des
vestibulookuldren Reflexes (VOR)

Der Drehstuhltestist der Goldstandard fur Untersuchungen
bei beidseitig vestibuldren Problemen. Dieser wird
von Patienten hdaufig besser akzeptiert als kalorische
Untersuchungen. Kinder sind hierfur das beste Beispiel,
da sie im Drehstuhl sehr leicht getestet werden kénnen.
Drehstuhltests kdnnen zudem auch bei Patienten mit
Mittelohrerkrankungen durchgefihrt werden, bei denen
Kaloriktests nicht moglich sind. Der Orion Drehstuhl liefert
Ihnen Informationen zu einer moglichen Kompensation
bei einseitig auftretenden Ausfdllen und kann eingesetzt
werden, um vestibuldre Erkrankungen im zeitlichen
Verlauf zu Uberwachen.

Als Erweiterung der VisualEye VNG erweitert der Orion
Stuhl Inre Diagnostikmdglichkeiten.
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Interacoustics EyeSeeCam — vHIT

Die EyeSeeCam ist ein weit verbreitetes System zur
objektiven Messung des Vestibuldr Okuldren Reflexes
(VOR). Mit dem Gerét kénnen alle sechs Bogengdnge
gemessen werden. Der Aufbau besteht aus einer sehr
leichten Brille mit einer Kaomera, welche wahlweise das
rechte oder das linke Auge ableiten kann. Durch das
minimale Gewicht ist die maximale Bewegungsfreiheit
des Kopfes gewdhrleistet. Die Software zeigt durch
Symbole, wie auch durch ein akustfisches Signal, ob
die Bewegung korrekt ausgefihrt wurde. So kann sich
der Anwender voll auf den Patienten fokussieren.

Sehr leichtes Brillengestell

Messung aller 6 Bogengdnge

Integrierte Kalibrierung

Software mit Uberprifung der Geschwindigkeit
der Kopfbewegung

e Auswertung auf Ubersichtlichem EyeSeeSix Report

Interacoustics Visual Eyes 515 oder 525 - VNG

Das VNG-System Visual Eyes 515/525 verfUgt Gber eine
umfangreiche und frotzdem Ubersichtliche Software,
die die horizontale und vertikale Augenposition
aufzeichnet. Der Anwender wird von der Software
durch die kundensperzifischen Testabldufe gefUhrt.
Dadurch ist die Bedienung kinderleicht.

Bei der Video-Nystagmographie VE515 sind folgende
Tests moglich: Spontannystagmus, Kalorik, Lage/
Lagerung.

Bei dem Visual Eyes 525b kann auf einem groBen
Bildschirm oder auf einem Beamer der visuelle Stimulus
abgespielt werden. Somit sind zus&tzlich zu den Tests
vom Visual Eyes 515 noch folgende Tests mdglich:
Blickfolge, Blickrichtung, Sakkadentest, Optokinetik.

e Sehr gute BenutzerfUhrung und daher leicht zu
bedienen

Eigene Testabldufe definierbar

Bei Bedarf mit Touchscreen bedienbar

Video als mp4 und somit exportierbar
Automatisches Fixationslicht
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Schwindel- & Gleichgewichtsprobleme — Behandlung & Rehabilitation

Orion Auto-Traverse

Der Drehstuhl mit einer exzentrischen Rotation.
Der Orion Auto-Traverse ist ein hochmoderner
Drehstuhl in einer lichtdichten Kabine. Mit prazisen
kontrollierten Stimuli erméglicht er eine genaue
Beurteilung des VOR.

Durch die ,,off-axis-Rotation” in Verbindung mit
der integrierten SVV ermdéglicht dieses System
eine seitengetrennte Betrachtung der Utriculus-
Funktion. Das Modell ermdglicht eine maximale
Beschleunigung von

bis zu 200 °/s? und es kbdnnen Patienten mit einem
Gewicht von bis zu 180 kg getestet werden.

e Sinuspendeltest (SHA) von 0,01 - 1,28 Hz

» Stufendrehtest mit bis zu 350 Grad/Sek.

¢ VOR Suppressions-Test von 0,01 - 1,28 Hz mit
integriertem Laserfixierungsziel

* Visueller VOR-Test mit Einsatz einer integrierten
Streifentrommmel zur Verbesserung des VOR

e Statische und dynamische Tests der
subjektiven visuellen Vertikalen (SVV)

Orion Comprehensive Multifunktionsstuhl

Der Orion Comprehensive Stuhl bietet dieselben
Uberzeugende Merkmale wie der Auto-Traverse-

Stuhl, nur ohne die Option der off-axis Rotation.

e Statische Tests der subjektiven visuellen Vertikalen
(SVV)
e Auch ideal fUr Kliniken, in denen umfangreiche
pdadiatrische Untersuchungen stattfinden

Virtualis BalanceVR

Therapeutische Untersuchungs- und
Rehabilitationsldésung mit Virtual Reality (VR)

Durch den Einsatz von virtueller Realitat ist mit Virtualis
BalanceVR ein System entwickelt worden, das sowohl
fUr Untersuchungen von Gleichgewichtsstérungen, als
auch fur die entsprechende Rehabilitation einzigartig
ist. Dank der intensiven Zusammenarbeit von
Anwendern aus der Praxis und Partnerschaffen mit
angesehenen Wissenschaftlern und Medizinern aus
der ganzen Welt, ist BalanceVR die perfekte Losung
um lhren Patienten eine exzellente Versorgung zu
bieten.

e Prézise und standardisierfe Untersuchungen:
DVA (Dynamische Sehschdarfe), hCTSIB (Sensory-
Organization-Test), RFT, SVV (subjektive Visuelle
Vertikale), Bewegungsumfang der HalswirbelsGule
mit Schmerzgrenzen, zervikaler Relokationstest.

* Ein breit geféchertes Spektrum an immersiven
Rehabilitationsmodulen mit VR: Optokinetik
Optischer Fluss, Augen-Kopf-Koordination,
einstellbare Amplitude/Geschwindigkeit for
Kopfbewegungen bei vestibuldrer Stimulation,
visuelle Abhdangigkeit, Bewegungskrankheit.

¢ Die physische Prdsenz in einer interaktiven
virtuellen Umgebung wird mittels innovativer
sensorischer Immersion moglich.

¢ Einfache, spielerische Ablenkung der
Aufmerksamkeit bei den Ubungen zur Steigerung
des Trainingserfolgs des Patienten.

* Gesteigerte Motivation des Patienten durch eine
immersive Unterhaltungsdimension und schnelle
Fortschritte.

e Echtzeit-Anpassung der Einstellungen wéhrend
des Trainings.

e Leicht zu installieren und benutzerfreundlich
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Virtualis StaticVR

Statische Kraftsensorplatten mit integrierter Virtual
Reality fUr Untersuchungen und Rehabilitation.

Mit Virtualis StaticVR kénnen Sie sowohl schnelle,
prazise und reproduzierbare Untersuchungen, als
auch Rehabilitation von Gleichgewichtsstérungen
oder funktfionale Diagnosen durchfUhren — ob mit
oder ohne VR. Die Patienten k&nnen dabei lhren
Rehabilitations-Fortschritt selbst sehen, was die
Motivation steigert, und Unbehagen lindert.

* 2 unabhdngige Kraftsensorplatten mit jeweils
4 Sensoren pro Seite

e Gewichtsverteilung (rechts/links und anterior/
posterior)

e Genaue, standardisierte und reproduzierbare
Untersuchungen:

e CTSIBVR (Sensory-Organization-Test),
StabilitGtsgrenzen, Einbeinstand,
Gewichtsverteilung

e Immersive Rehabilitationsmodule mit VR (oder
ohne):

* Haltungskontrolle, StabilitGtsgrenzen-
Rehabilitation, Bewegungskrankheit, untere
Extremit&ten, Orthopddie, propriozeptives
Training und Sportmedizin

e Dual-Task-Rehabilitation

* Gesteigerte Motivation des Patienten durch
eine immersive Unterhaltungsdimension und
schnelle Ergebnisse

+ Genaue Uberwachung des
Patientenfortschritts

* Echizeit-Personalisierung der Einstellungen

Virtualis MotionVR

Computergestifzte  dynamische Posturographie
(CDP) und Rehabilitationsbewegungssimulation mit
integrierter Virtual Reality.

MotionVR ist die weltweit erste auf 360° bewegliche
dynamische Kraftsensorplatte mit integrierter VR. Es
wurde von einem Vestibular-Physiotherapeuten und
international gefragten Referenten entwickelt. In
das System ist nicht nur mehr als 10 Jahre intensive
Forschung und Entwicklung geflossen, sondern auch
derwertvolle Input von Anwendern und anerkannten
Wissenschaftlern und Medizinern aus aller Welt.

¢ Unabhdangige Dual XL-Kraftsensorplatten mit 8
Sensoren (jeweils 4 pro Seite)

* Bewegungen nach oben, nach unten und auf
linearer Ebene (4 Freiheitsgrade®).

« Uberwachung der Gewichtsverteilung (rechts/
links und anterior/posterior)

* Einfache Bewegungsanpassung nach Achse,
Geschwindigkeit und Bewegungsumfang

¢ Genaue, standardisierte und reproduzierbare
Untersuchungen:

e SOT (Sensory-Organization-Test), ADT
(Adaptationstest), LOS (StabilitGtsgrenzen),
Kopfschittel-SOT und Motorik-Kontrolltest
(Bewegungsversion)

¢ Immersive Rehabilitationsmodule mit VR (und
ohne):

» Haltungskontrolle mit Dual-Task-Ubungen,
StabilitGtsgrenzen-Rehabilitation,
Bewegungskontrolle durch Impulse/Neigung,
visuelle Abhdngigkeit und Bewegungskrankheit

¢ Dual-Task-Rehabilitation

* _Genaue Uberwachung des Patientenfortschritts

» Echtzeit-Personalisierung der Einstellungen

www.diatec-diagnostics.de




Schwindel- & Gleichgewichtsprobleme — Behandlung & Rehabilitation

Virtualis PhysioVR

Virtualis PhysioVR ist ein innovatives, von Medizinern entwickeltes
Virtual Reality-Tool, das den vielfdltigen Anforderungen
von Physiotherapeuten und Ergotherapeuten entspricht. Es
bietet eine breit gefécherte Palette an Untersuchungs- und
Rehabilitationsmodulen, die genau auf die unterschiedlichsten
Anwendungsgebiete zugeschnitten sind. Es eignet sich
zur Anwendung bei orthopddischen Problemen (obere
ExtremitéGten, untere  ExtremitGten und  WirbelsGule),
Sportmedizin, Gehirnerschitterung, Schmerztherapie  bei
chronischen Schmerzen, kognitiver Verbesserung, Neurologie
und Gleichgewichtstraining.

In Kombination mit MotionVR oder StaticVR ermdglicht
Virtualis PhysioVR einen optimalen Behandlungsansatz fir eine
funkfionale Rehabilitation im Bereich der Orthopddie, der
unteren ExtremitGten, des propriozeptiven Trainings und der
Sportmedizin.

e Einfache, spielerische Ablenkung der Aufmerksamkeit
bei den Ubungen zur Steigerung des Trainingserfolgs des
Patienten.

* Gesteigerte Mofivation des Patienten durch eine immersive
Unterhaltungsdimension und schnelle Fortschritte.

» Effektive und individuelle Anpassung der Ubungen mit dem

Fortschritt des Patienten in Echizeit.

Schmerzlinderung

Leichte Installation und Benutzerfreundlichkeit

Dual-Task-Rehabilitation

Genaue Uberwachung des Patientenfortschritts

Echtzeit-Personalisierung der Einstellungen

Interacoustics TRV-Stuhl
BPPV-Therapiestuhl

Der TRV Therapie-Stuhl, entwickelt von Dr.
Thomas Richard-Vitton, ist der neuartige
mechanische 3D-Stuhl. Er ist das perfekte
Gerdt  um  benigne paroxysmalen
Lagerungsschwindel (BPPV) ZU
diagnostizieren und zu behandeln. Der
TRV-Stuhl ermdglicht die Rotatfion des
Patienten bis zu 360° auf allen Achsen
in allen Ebenen der Bogengdnge bei
gleichzeitiger Analyse der Nystagmen mit
der Frenzelbrille.

Der Patient wird auf dem Stuhl fixiert, so
dass die Bewegungen fur den Korper
schonend ablaufen.

e 360°-Bewegung auf allen Achsen

* Hocheffiziente Befreiungsmanodver
durch S$t6Be wahrend der Lagerung

* Frenzelbrille im System integriert

e Zur Diagnose und Behandlung

e Schonend fUr Patient und Anwender
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BN

Interacoustics Air Fx - Luftkaloristat Intferacoustics Aqua Stim - Wasserkaloristat

Mit dem integrierten Wasser-Reservoir des Kaloristaten Der Aqua Stim besitzt einen externen Wassertank.
Air Fx sind kalte LuftspUlungen bis 20° C mdglich, Dadurch  wird kein  Wasseranschluss  im
auch bei hohen Raumtemperaturen. WarmspUGlungen Vestibularisraum benodtigt. AuBerdem ist eine
sind bis zu 50° C applizierbar. Die Verwendung von kostspielige Wasserfrennung gemaB DIN EN 1717
Luft als Reizmedium hat den Vorteil, dass auch bei zum Schutz der Trinkwasserversorgung nicht mehr
perforiertem Trommmelfell kalorisiert werden kann. erforderlich. Der neuartige Handgriff des Aqua

Stim ist mit einer Start-/Stop-Automatik und mit
LED-Beleuchtung ausgestattet.

Datenbanken

Allgemeines zu Datenbanken unserer Messgerdte

In der Datenbank werden die Messungen der Patienten gespeichert. Wird die Datenbank als Server/Client-Lésung
im Netzwerk installiert, kbnnen diese Daten von jedem PC im System abgerufen werden. Einzelplatzlésungen sind
natUrlich auch moglich.

o Was ist eine GDT-Schnitistelle?

Die OfoAccess und der Diagnostic Manager kénnen optional via GDT-Schnittstelle mit |hrer Praxissoftware
verbunden werden. So muUssen die Patientendaten wie Name, Vorname, Geburtsdatum, Patientfennummer
etc. nicht nochmals von Hand eingegeben werden. Je nach Praxissoffware kdnnen auch die Messungen in
der Praxissoffware als PDF abgespeichert werden. Dies spart viel Zeit und reduziert die Fehlerquote. Die GDT-
Schnittstelle muss sowohl von Diatec als auch vom Lieferanten der Praxissoftware eingerichtet werden. Unsere
Datenbanken sind mit den meisten Windows-Praxissoftware-Systemen kompatibel.

o Was ist eine HL7-Schnitistelle?

Die HL7-Schnittstelle wird in der Regel fUr den Datenaustausch der OtoAccess 2.x und des Diagnostic Managers
zum Krankenhausinformationssystem (KIS) verwendet. Patiententermine und Daten werden automatisch in einer
HL7 Worklist angezeigt. Das spart Zeit und reduziert die Fehlerquote.

Nach der DurchfUhrung der Messungen kénnen diese an das KIS gesendet werden und sind von dort aus dem
System abrufboar.

0.?[}gﬁxccess®

Database
OtoAccess 2.x Diagnostic Manager mit Expertise
Die OfoAccess 2.x ist eine Datenbank for Der Diagnostic Manager ist eine Datenbank fur
Messgerdate von Interacoustics und MAICO. HNO-Praxen und Krankenhduser (KIS), in der die
Resultate verschiedener Messverfahren visualisiert und
Eine Vorschau-Funktion der gespeicherten gespeichert werden.

Messungen erspart Ihnen wichtige Zeit.

* HerstellerGbergreifende Datenbank:
Optional: HL7-Schnittstelle Eine Datenbank fUr die gesamte Diagnostik
PDF-Import aus externen Anwendungen maéglich
Modular erweiterbar
Optionale GDT- oder HL7-Schnittstelle
Support Uber Innoforce
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Horprufkabinen

IAC Horprufkabine Mini 250

Die Kabine Mini 250 wird bereits fertig montiert ange-
liefert. Durch ihre Rollen ist die Mini 250 vor Ort jeder-
zeit in ihrer Position verdnderbar.

Die Kabine ist aus einer starken Stahlblechkonstruk-
tion gefertigt und hat eine Schallddmmung von bis zu
52 dB. Die Innen- und AuBenwdnde sind hell lackiert.
Ein groBes Sichtfenster zum Patienten und ein Tisch for
das Audiometer sind im Lieferumfang enthalten.

In der Decke ist ein schallgeddmpftes Be- und Ent-
lUffungssystem und eine LED-Beleuchtung integriert.
Die SicherheitstUr hat eine magnetische sich selbst
einstellende Druckdichtung zur Stérschalld&dmmung.

Die TUren kdnnen wahlweise nach rechts oder links
auBen geodffnet werden.

Ein Buchsenbrett zum Anschluss von Luft- und Kno-
chenleitungshérer, Patiententaste und Gegen-
sprechanlage ist serienmdaBig vorhanden.

Die Mini 250 passt durch jede normale Tir mit einer
lichten Breite von 762 mm.

¢ InnenmaBe der Kabine: 630 x 870 x 1670 mm
(Lx B xH)

¢ AuBenmaBe der Kabine: 740 x 980 x 1950 mm
(LxBxH)

e Erforderliche Bodenfldche: 0,74 gm

* Nettogewicht ca. 300 kg

e Sonderfarben auf Anfrage

GroBere Kabinen und Raum-in-Raum Lésungen auf Anfrage

/;-%\‘

iacacoustics

-

-

IAC Horpruftkabine Maxi 350

Die Kabine Maxi 350 besteht aus einer starken
Stahlblechkonstruktion mit einer hohen Schall-
ddmmung von bis zu 52 dB.

Die Innen- und AuBenwdande sind hell lackiert.
Ein groBes Sichtfenster zum Patienten ist in die
Kabine integriert. Die SicherheitstUr hat eine ma-
gnetische sich selbst einstellende Druckdich-
tung zur Stérschallddmmung. Die Tiren k&nnen
wahlweise nach rechts oder links auBen gedff-
net werden.

Ein schallgeddmpftes Be- und EntlUftungssystem
inkl. einer LED-Beleuchtung sind in der Kabinen-
decke integriert.

Zum Standard gehdrt ein integriertes Buchsen-
brett zum Anschluss von Luft- und Knochenlei-
fungshorer,

Patiententaste und Gegensprechanlage.

* Die Kabine wird als ,Kit* zur Selbstmontage
angeliefert

e Optional ist ein Aufbau vor Ort durch den
Lieferanten méglich

* InnenmaBe der Kabine 895 x 945 x 2000 mm
(LxBxH)

* AuBenmaBe der Kabine 1000 x 1070 x 2250
mm (Lx B x H)

* Nettogewicht ca. 350 kg

e Sonderfarben auf Anfrage




HNO-Seminare

Wissensvermittlung online!

Unsere UnterstUtzung hért nicht beim Verkauf und Service unserer Systeme auf. FUr unsere Kunden und alle
Interessenten haben wir unser konzernUbergreifendes Wissen zusammengetragen und dieses auf unserer Website
im Wissensbereich gebUndelt.

Hier finden Sie sehr anschauliche Detailinformationen zu Audiometrie, Horsystemmessung und -anpassung.
Ebenfalls bieten wir Innen Informationen zu den gédngigen Normmessungen, sowie Tympanometrie, OAE, BERA
uvm.

www.diatec-diagnostics.de/auswahlbereich-wissen-seminare

Wissensvermittlung vor Ort!

Die Inhalte unserer Seminare, die wir deutschlandweit veranstalten, richten sich sowohl an erfahrene Anwender als
auch an Berufsanfanger. RegelmdaBig werden die Inhalte den aktuellsten Themen angepasst. Dabei legen wir Wert
auf einen aktiven Austausch mit Ihnen sowie mit den Seminarteiinehmenden untereinander.

Die Teilnehmendenzahl ist aufgrund des hohen Praxisanteils begrenzt und die Seminare sind in der Regel schnell
ausgebucht.

FUr den Bereich HNO (fir Praxispersonal) bieten wir drei Themengebiete an:

Kurs Thema: EinfGhrungskurs Audiometrie | Kurs Thema: Audiometrie Il OAE / BERA

Anatomie und Physiologie des Hororgans

e Messtechnische Grundlagen Teill
e Ton- und Sprachaudiometrie * Grundlagen Anatomie und Physiologie des
e Tinnitusanalyse Innenohres und der zentralen Horbahn
e Tympanometrie e Enfstehung der OAE
* TEOAE vs. DPOAE
Kurs Thema: Moderne Schwindeldiagnostik *  Durchfuhrung / prakfische Ubungen
* Bewertung der Messergebnisse

Tipps und Tricks
* Grundlagen Anatomie und Physiologie des

Vestibular Organes
e Videonystagmographie (VNG), Teil 2

Spontannystagmus, Lagerungsuntersuchung,

Lageuntersuchung, Kalorische Reizung

e BERA / Hirnstammaudiometrie
* Video-Kopfimpulstest (VKIT) mit + Patientenvorbereitung
Demonstrationen und Ubungen in »  Praktische Durchfihrung einer Messung
Kleingruppen « Auswertung der Ergebnisse
* Vestibuldr evozierte myogene Potenziale « Cochleare - vs. Retrocochleare Hérstdrung
(CVEMP + oVEMP)  Tipps und Tricks

Diatec Vertigo-Kurs: . .
Fortbildungsveranstaltung (fur HNO-Arzte)
Unsere zweitdgige zertifizierte Fachfortbildung mit zahlreichen Vortragen
und praktischen Demonstrationen von namhaften Referenten soll die

Teiinehmenden in allen Bereichen der Diagnostik und Therapie von
Schwindel und Gleichgewichtsstorungen fUr die Zukunft qualifizieren.

-

www.diatec-diagnosﬁcﬁ.de



Hygiene & Verbrauchsmaterial

Mit den professionellen Verbrauchsmaterialien von Sanibel Supply verfugen wir Uber eine groBe Auswahl von
Verbrauchsmaterialien fUr unsere Gerdate, aber auch fur Gerdte anderer Hersteller. Nur einmal verwendete
Verbrauchsmaterialien sorgen im medizinischen Alltag fUr eine perfekte Hygiene und schitzen damit sowohl
unsere Kunden, als auch die Patienten gleichermaBen.

Die Herstellermarke Sanibel Supply wurde 2010 gegrindet. S a n I b e I

Das Angebot an Einweg-Ohrstépseln wurde schnell durch
eine immer gréBer werdende Produktpalette ergénzt: S u pp Iy

Ohrstopsel /'// * Patientenvorbereitu ng

=
o’s

Zubehor fur Sicherheit

Sondenspitzen und Reinigung
Zubehor fur Zubehor fur die
Einsteckhorer Audiometrie

In-Situ Sondenschlauche fur

. O Zubehor fur die
die Horsystemanpassung

Gleichgewichts-Diagnostik

Einweg-Elekiroden Drucker- / Thermopapier

Elekirodenkabel Sonstiges

RNELND
D=Vt

Wir legen besonderen Wert darauf, dass unsere Kunden auch nach dem Kauf unserer Gerdte bestens fur den
reibungslosen Ablauf im medizinischen Alltag ausgerUstet sind. Mit unserem reichhaltigen Angebot an Ver-
brauchsmaterialien sind wir dafir bestens aufgestellt.

Die Verbrauchsmaterialien kdnnen telefonisch oder per E-Mail Uber unseren Customer Service bestellt werden.
Bei individuellen Fragen stehen wir unseren Kunden gern zur Seite und helfen bei der Auswahl der passenden
Produkte. Auch bei der Bestellung von Zubeh&r und Original-Ersatzteilen fUr unsere Gerdte sind wir fUr unsere
Kunden gern personlich da.

Auswahl der passenden Artikel helfen:

o Auf unserer Website finden Sie weitere Informationen und spezielle Ubersichten, die Innen bei der
Verbrauchsmaterial: www.diatec-diagnostics.de/sanibel-supply/verbrauchsmaterial




Unsere Service-Dienstleistungen Anderung der MPBetreibV
seit dem 20.02.2025

MTK:  §15 MPBetreibV
0 Wie oft missen diagnostische Messgerdte gewartet werden? STK:  §12 MPBetreibV

Der deutsche Gesetzgeber sieht im Rahmen der Medizinproduktebetreiberverordnung (MPBetreibV) die jé@hrliche
“Messtechnische Kontrolle” von Audiometern vor und regelt dies im § 14 der MPBetreibV.

Im Rahmen dieser vorgeschriebenen Prifung der Audiometer werden neben einer Funktionskontrolle des Gerdates,
die definierten Ausgangspegel aller Wandler und Signale des Audiometers kontrolliert und kalibriert. Diese Kontrolle
wird protokolliert und findet einmal j@hrlich in mdglichst gleichen Zeitabstdnden staft.

Neben dem Audiometer sind meist noch andere kalibrierféhige Diagnostikger&te, wie z.B. Tympanometer, OAE
Messgerate, BERA Messgerdte etc. im Einsatz, bei denen der Hersteller ebenfalls die j@hriiche Uberprifung und
Wartung vorsieht. Zur DurchfUhrung dieser Wartungen und messtechnischen- / sowie sicherheitstechnischen Kontrollen
nach §14 bzw. §11 MPBetreibV beschaftigt die Diatec Diagnostics GmbH deutschlandweit ein Serviceteam von
15 Mitarbeitern. Der GroBteil dieser Mitarbeiter ist jeden Tag im AuBendienst fUr unsere Kunden unterwegs, um die
gewUnschten Wartungen in ihren RGumlichkeiten durchzufUhren. Parallel zu diesem deutschlandweit agierenden
AuBendienstteam kUmmert sich ein weiteres Technikerteam in unserem Servicecenter in Dortmund um die jahrlichen
PrOofungen sowie evtl. Reparaturen von eingeschickten Kunden-Geraten.

o Terminplanung

Um unseren Kunden frotz anstehendem Wartungstermin die bestmogliche Planbarkeit zu ermdglichen, erfolgt die
Absprache der Service- und Wartungstermine komfortabel Gber unsere Dispositionsabteilung im Servicecenter
in Dortmund. Unsere Mitarbeiter sind jederzeit erreichbar, um die direkte Abstimmung eines Vor-Ort-Termines zu
ermoglichen.

o Wartungsvertrag

Um einen reibungslosen Arbeitsallfag zu gewdhrleisten, ist eine regelmdBige Kontrolle lhrer Diagnostik-Gerate
unverzichtbar. Die fristgerechte Erinnerung an die notwendige Wartung lhrer Geré&te gehdrt daherim Rahmen unseres
Wartungsvertrages neben den attraktiven Sonderkonditionen selbstversténdlich zu unserem Service.

Unser Planungsteam setzt sich mit entsprechendem Vorlauf mit Innen in Verbindung und vereinbart einen Termin.
Gerne unterbreiten wir Ihnen ein entsprechendes Vertragsangebot, sprechen Sie uns an.

o Customer Support

Sie bendtigen Software-Support oder eine Hilfestellung bei der Bedienung Ihres Gerétes?
Kontaktieren Sie unseren Customer Support!

FUr den Fall, dass es einmal zu Problemen kommt, stehen Ihnen in unserem Servicecenter in Dortmund 5 Techniker fir
telefonische Hilfestellungen sowie Fernwartungseinsdtze zur Verfugung.

Viele Probleme k&nnen so bereits kostengunstig und kurzfristig, im Rahmen einer Fernwartungssitzung geldst werden,
ohne einen kostenintensiveren Vor-Ort-Termin vereinbaren zu mUssen.

Voraussetzung fur den Zugriff aus der Ferne ist hierfUr natUrlich ein Internetanschluss am PC Ihres Messplatzes.
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o Reparatur-Service

Sollite es trotz regelmdBiger Uberprifung lhrer Gerdte einmal zu einem Defekt kommen, bietet uns unser
Servicecenter in Dortmund, mit direkt angeschlossenem Ersatzteillager, die Moglichkeit etwaige Defekte direkt
instand zu setfzen.

Wirstehen zudem im sténdigen Austausch mit den von uns vertriebenen Herstellern und kbnnen somitim Bedarfsfall
auch eine zeitnahe Reparatur direkt beim Hersteller unkompliziert realisieren.

o Leihgerate

Auch das beste Gerdat kann einmal defekt sein. Um lhren Arbeitsablauf schnellstmdglich wieder herstellen zu
kédnnen, bieten wir Innen gegen eine GebUhr komplette Gerdte sowie separate Zubehdrteile, wie z.B. Kopfhorer
etc. fUr den Zeitraum der Reparatur als Leihstellung an. Auf diesem Wege kann Ihr Praxisbetrieb reguldr weiter
stattfinden, wahrend Ihr eigenes Gerdt in unserem Servicecenter repariert wird.

o UPS Pick-Up Service

Sie haben keine Mobglichkeit |hr Gerdt fir den
Versandweg ordnungsgemanB zu verpacken und / oder
der Versand sorgt fUr Probleme?

Unser Customer Service Iasst lhnen gerne eine
Versandkartonage zukommen, um lhr Ger&t auf dem
Versandweg richtig zu schiutzen. Der angebotene UPS
Pick-Up Service bietet Innen zudem die Méglichkeit das
Paket in Inren RGumlichkeiten zur Wunschzeit abholen
zu lassen.

Gerne erldutern wir Ihnen hierzu alle Details, sprechen
Sie uns an!

Einen Uberblick Uber alle weiteren Service-Leistungen finden Sie auf unserer Webiste:
www.diatec-diagnostics.de
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.. MEHR ERREICHEN
FUR MENSCHEN
MIT HOR- UND
GLEICHGEWICHTS-
STORUNGEN

FUr ein individuelles Angebot und
weitere Informationen nehmen Sie
gerne direkt Kontakt mit uns auf.

w diatec-diagnostics.de

vertrieb@diatec-diagnostics.de

n 0231/9253140
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