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Abstract 
 
 

 

Background: For people with hearing impairment, hearing aids have been the most common 

management option. Although hearing aids may help hearing impaired people hear speech, 

they do not address problems relating to listen to and make sense of speech, especially not in 

complex listen environments. Although hearing aids are worn, difficulties in listening are as-

sumed to be caused by the reorganization of neural connections in the auditory cortex on the 

base of input- and behavioral changes and reduction in cognitive abilities. Therefore profes-

sionals have been and are interested in considering intervention methods, which enhance cog-

nitive skills and restore degenerated neural connections to improve auditory perceptual skills. 

Auditory training is one such intervention, which is aimed at improving speech intelligibility by 

regenerating auditory neural pathways. However auditory training is not that cost effective and 

many clinics do not have the time and staff to arrange auditory training consultations. This 

problem is solved by means of computer based auditory training, which allows self-manage-

ment of hearing difficulties. During the last ten years many computer based auditory training 

programs have been developed and some of them have shown a positive effect on speech intel-

ligibility in noise and on cognitive skills. In 2013 a Danish computer-based auditory training 

program was produced by Sune T. Kristensen (2013). This training program consists of speech 

exercises inspired of other training programs but it also contains music exercises, which is 

unique to the Danish program. This makes it particularly interesting and relevant to examine 

the effect of this Danish computer based auditory training program.   

   

 

Purpose: This thesis investigated the effect of a Danish produced computer based auditory 

training program on speech intelligibility in noise, cognitive abilities, communication skills and 

degree of hearing handicap in hearing aid users. 

Furthermore, the thesis investigates whether some people benefit more from the auditory 

training than others and if so, which factors and personal characteristics which can be used to 

identify those individuals most likely to benefit from auditory training. 
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Method: To evaluate the effect of the auditory training program a quantitative, experimental 

study was performed. A participant group of 15 hearing aid users aged 55-81 years was se-

lected to train with the program for two months. Prior to and after the period of training the 

participant group was presented with a test battery to assess the benefit of the exercises. The 

test battery consisted of the two speech in noise tests; Dantale II and Just Follow Conversation, 

five cognitive test; Go/No-go Auditory Reaction Time test, Fast Counting test, Eriksen Flanker 

test, Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back task and Visual Forward Digit Span test and two subjective 

tests; the NSH questionnaire and the Hearing Handicap Inventory for the Elderly.  

 

 

Results: Results of the study demonstrated significant mean improvements of the participants’ 

speech intelligibility in noise measured with the speech in noise test Just Follow Conversation. 

The participants also demonstrated significant mean improvement of the cognitive abilities au-

ditory attention measured with the Go/No-go Auditory Reaction Time test and working 

memory and fluid intelligence measured on the Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back task. Further-

more, a significant mean improvement of self-reported degree of hearing handicap measured 

on the Hearing Handicap Inventory for the Elderly was shown.  

Results of the study also demonstrated that there were some factors and personal characteris-

tics that indicated which participants benefited the most from auditory training. The degree of 

hearing loss, years with hearing loss and the pretest score in Dantale II correlated positively 

with the Go/No-go Auditory test score. The Pretest score in Dantale II correlated negatively 

with the Eriksen Flanker test (congruent). Several factors were found to correlate positively 

with the Eriksen Flanker test, namely the pretest score in the Eriksen Flanker test (congruent), 

Eriksen Flanker test (incongruent) and the Visual Foreward Digit Span test.  Also for the Eriksen 

Flanker test (incongruent) several positive correlations were shown; namely the pretest score 

in the Fast Counting test and the Eriksen Flanker test (both congruent and incongruent). Fur-

thermore, the pretest score in Jaeggi-Buschkuehl correlated positively with the Visual Fore-

ward Digit Span test and the score in the NSH questionnaire.  

    

Conclusion: This thesis demonstrated the benefits of the auditory training program on speech 

intelligibility in noise, auditory attention, working memory, fluid intelligence and self-reported 

degree of hearing handicap. These positive results reveal the training program’s potential as 
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being a supplementing and/or alterative intervention method to hearing aid rehabilitation for 

hearing impaired people. Furthermore, this thesis showed that some factors and personal char-

acteristics possibly can be used to identify those individuals most likely to benefit from auditory 

training. However, even though positive results were shown on several test parameters and a 

computer-based auditory training program is convenient, compliance to such a program is 

problematic. In the future it is important to find ways to motivate the users and retain them to 

the training program.      
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Resumé 
 
 
 
Baggrund: For personer med hørenedsættelse er høreapparater den behandling der primært 

tilbydes. Selvom høreapparater kan hjælpe personer med hørenedsættelse med at høre tale, 

imødekommer de ikke de problemer der kan være med at lytte til tale og få den til at give me-

ning, særligt ikke i komplekse lydmiljøer. Selvom der bæres høreapparater kan der opleves 

vanskeligheder med at høre, hvilket menes at være forårsaget af reorganisering af neurale for-

bindelser i det auditive cortex på grund af input- og adfærdsmæssige ændringer og reduktion 

af kognitive færdigheder. Derfor har professionelle været interesserede i at finde interventi-

onsmetoder, som kan forbedre kognitive funktioner og auditive perceptuelle færdigheder ved 

at regenerere neurale forbindelser. Dette er ført til udvikling af intervention med høretræning, 

der netop har til formål at forbedre taleforståelse ved at regenerere auditive nervebaner. Hø-

retræning kræver dog økonomiske ressourcer og mange klinikker har ikke tid og personale til 

at afholde høretræningskonsultationer. Dette problem er blevet løst med computerbaseret hø-

retræning, da det gør det muligt for hørehæmmede selv at forvalte sin rehabilitering. Der er 

gennem de sidste ti år blevet udviklet mange computerbaserede høretræningsprogrammer og 

nogle af disse har vist positive resultater i forhold til taleforståelighed i støj og kognitive fær-

digheder. Der er også blevet udviklet et dansk høretræningsprogram af Sune T. Kristensen 

(2013), som består af taleøvelser, der er inspireret af nogle af de øvrige høretræningsprogram-

mer, men som adskiller sig ved også at indeholde musikøvelser. Dette gør det særligt relevant 

at undersøge effekten af det danske computerbaserede høretræningsprogram.   

 

Formål: Dette projekt undersøgte effekten af det danske computerbaseret høretræningspro-

gram på taleforståelighed i støj, kognitive færdigheder, selvvurderet kommunikationsevne og 

graden af funktionsnedsættelse for høreapparatbrugere. Endvidere blev det undersøgt om 

nogle personer har større sandsynlighed for at opnå effekt af høretræningen end andre og i så 

fald, hvilke faktorer og personkarakteristika, der kan blive brugt til at identificere de personer, 

som har størst sandsynlighed for at have udbytte af høretræningen.  
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Metode: For at undersøge effekten af høretræningsprogrammet blev der udført et kvantitativt, 

eksperimentelt studie. Der blev rekrutteret en participantgruppe på 15 høreapparatbrugere i 

alderen 55-81 år, som skulle medvirke i et høretræningsforløb på to måneder. Før og efter 

denne træningsperiode blev participanterne testet med et testbatteri for at måle effekten af 

høretræningen. Testbatteriet bestod af de to taleforståelse i støj tests Dantale II og Just Follow 

Conversation, fem kognitive tests; Go/No-go Auditory Reaction Time test, Fast Counting test, 

Eriksen Flanker test, Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back task og Visual Forward Digit Span test og 

de to subjektive tests; NSH-spørgeskemaet og the Hearing Handicap Inventory for the Elderly. 

 

Resultater: Undersøgelsens resultater viste en signifikant gennemsnitlig forbedring af partici-

panternes taleforståelse i støj målt med Just Follow Conversation. Participanterne vise også en 

signifikant gennemsnitlig forbedring af de kognitive færdigheder auditiv opmærksomhed målt 

med Go/No-go Auditory Reaction Time testen og arbejdshukommelse og flydende intelligens 

målt med Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back test. Derudover blev der vist en signifikant gennem-

snitlig forbedring af selvvurderet grad af funktionsnedsættelse målt med the Hearing Handicap 

Inventory for the Elderly.   

Undersøgelsens resultater viste også, at der var nogle faktorer og personkarakteristika som 

kunne indikere, hvilke personer der kan opnå størst udbytte af høretræningen. Graden af tone-

tab, antal år med hørenedsættelse og pretest-scoresene i Dantale II korrelerede positivt med 

ændringen i testscoresene for Go/No-go Auditory Reaction Time testen. Pretest-scoresene i 

Dantale II korrelerede negativt med ændringen i Eriksen Flanker test scoresene (congruent). 

Flere faktorer viste sig at korrelere positivt med ændringen i Eriksen Flanker test-score, nemlig 

Eriksen Flanker pretest-score (congruent), Eriksen Flanker pretest-score (incongruent) og Vi-

sual Forward Digit Span pretests-score. Der var også flere faktorer, der korrelerede positivt 

med ændringen i Eriksen Flanker test-scoresene, nemlig pretest-scoresene i Fast Counting te-

sten og pretest-scoresene i Eriksen Flanker (både congruent og incongruent). Derudover kor-

relerede pretest-scoresene i Jaeggi-Buschkuehl positivt med ændringen i scores i Visual For-

ward Digit Span testen og NSH-spørgeskemaet.     

 

Konklusion: Denne undersøgelse viste, at høretræningsprogrammet havde effekt på talefor-

ståelighed i støj, auditiv opmærksomhed, arbejdshukommelse, flydende intelligens og selvvur-
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deret grad af funktionsnedsættelse. Disse positive resultater demonstrerede høretræningspro-

grammets potentiale som supplement og/eller alternativ til høreapparater i rehabiliteringen af 

personer med hørenedsættelse. Endvidere viste undersøgelsen, at der er nogle faktorer og per-

sonkarakteristika, der kan bruges til at identificere de personer, der har størst sandsynlighed 

for at have gavn af høretræningen. Selvom der blev vist positive resultater for flere testpara-

metre og at computerbaseret høretræningsprogram er praktisk, er der et problem med at fast-

holde brugeren til høretræningen. Derfor er det relevant at man i fremtiden finder måder at 

motivere brugerne, så de i højere grad kan fastholdes til træningen.   
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Forord 
 
 
Denne rapport er et resultat af mit specialeprojekt, som er lavet ved ’Institut for Sprog og Kom-

munikation, Syddansk Universitet Odense’, med hvilken der opnås en kandidatgrad i audiologi.  

Projektet består af en rapport der med sit fokus i audiologisk rehabilitering undersøger com-

puterbaseret høretrænings potentiale som intervention for personer med hørenedsættelse en-

ten som supplement eller alternativ til høreapparatbehandling.   

Under min studietid har jeg været tilknyttet som hørekonsulent på Specialcenter Roskilde (SCR) 

Kommunikation og det var her min interesse for netop audiologisk rehabilitering opstod. Mødet 

med flere klienter, der ikke kunne afhjælpes fuldt ud med høreapparater på grund af f.eks. ned-

sat skelneevne eller klienter som oplevede store vanskeligheder med at selektere tale ved 

større selskaber til trods for høreapparatbehandling, motiverede mig til at lave denne under-

søgelse.  

For at opnå fuld forståelse af specialet, forventes det, at læseren har en audiologisk baggrund, 

og/eller har kendskab til klinisk såvel som pædagogisk audiologi og audiologisk relevante fag-

termer.  

Specialets tilblivelse havde ikke været mulig uden den hjælp og støtte, jeg har modtaget gennem 

hele processen. Jeg vil først og fremmest gerne rette en stor tak til de personer der indvilligede 

i at deltage i projektets undersøgelse, der indebar at de to dage mødte op på Special Center 

Roskilde (SCR) Kommunikation til undersøgelsens tests og i en periode på to måneder afsatte 

tid til at udføre høretræningsprogrammets øvelser.   

Jeg vil også gerne rette en tak til Carsten Daugaard fra Delta, Odense, der har fungeret som vej-

leder på projektet og hjulpet med faglige såvel som praktiske ting i forbindelse med specialets 

empiriske undersøgelse og udfærdigelse af rapporten. 

Herudover vil jeg gerne takke Specialcenter Roskilde (SCR) Kommunikation, for at gøre det mu-

ligt at skaffe participanter til projektets forsøg, samt stille lokale til rådighed til afholdelse af 

tests. Illustration til specialets forside er udarbejdet af Martin Bornhøft fra Widex A/S, som 

selvfølgelig også skal have en stor tak.     

København 

11. februar 2015 

Anna Leth Kristensen 
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1 Indledning 
 
 
 
På verdensplan har rigtig mange personer et signifikant høretab. I 2004 rapporterede the 

World Health Organization (WHO), at det drejer sig om over 275 millioner mennesker (World 

Health Organization, 2004). Den rehabilitering der i dag primært tilbydes til personer med hø-

renedsættelse er høreapparatbehandling. Dette er i midlertidig også tilstrækkeligt for nogle, 

men andre bliver ikke fuldt kompenseret alene ved brug af høreapparater.  

Ifølge MarkeTrack er 26% af alle høreapparatbrugere ikke tilfredse med deres høreapparater 

og 12,4% har angivet, at deres høreapparater ligger i skuffen (Kochkin, 2010). Det fremgår af 

rapporten, at den hyppigste årsag til at høreapparatbrugere er utilfredse med deres høreappa-

rater er, at de ikke føler sig nok afhjulpet af dem. Særligt de der har et skelnetab, altså vanske-

ligheder med at forstå tale, til trods for tilstrækkelig forstærkning af lyden, kan opleve, at høre-

apparater ikke har den ønskede effekt (Stach, 2010). Mange oplever også store problemer med 

at høre tale i omgivelser med baggrundsstøj, hvilket høreapparater i dag heller ikke kan af-

hjælpe tilstrækkeligt. Desuden kan det være svært at vende sig til det nye og lidt anderledes 

lydinput der fås med høreapparater. Disse nævnte problemstillinger, kan være årsag til den 

manglende tilfredshed (Stach, 2010). Så til trods for store fremskridt inden for høreapparat-

teknologien tyder det på, at mange høreapparatbrugere har brug for ekstra støtte eller hjælp, 

for at blive afhjulpet optimalt i komplekse lydmiljøer.   

De begrænsninger der ligger i den kompensering, der kan opnås ved høreapparatbehandling, 

giver anledning til at overveje anden form for rehabilitering, der kan fungere som supplement 

og/eller alternativ til høreapparatbehandling af personer med hørenedsættelse.  

I en vejledning i rehabilitering af voksne hørehæmmede fra British Society of Audiology (2012) 

er det anført, at vigtige elementer i rehabiliteringen, i forhold til at hjælpe den hørehæmmede 

med at klare de vanskeligheder der mødes i hverdagen, er at identificere individuelle behov, 

sætte specifikke mål, tage fælles beslutninger og støtte den hørehæmmede i aktiv selvhjælp 

(British Society of Audiology, 2012). Der er blevet vist rigtig gode resultater i forhold til i højere 

grad at involvere personer med hørenedsættelse i egen rehabilitering, idet det fremmer an-

svarsfølelsen og giver større tilfredshed med høreapparaterne (Wayner, 2005).   



2 
 

Henshaw & Ferguson (2013) har vist at aural rehabilitering og særligt høretræning (auditory 

training) kan være særligt gavnligt og effektivt for mange høreapparatbrugere (Henshaw & 

Ferguson, 2013). Undersøgelsen har blandt andet vist at høretræning kan forbedre taleforstå-

elighed i støj, nedsætte graden af selvopfattet handicap, forbedre udnyttelsen af reparations-

strategier og høreapparatteknik og forbedre livskvaliteten (Henshaw & Ferguson, 2013).  

Dog er det i en undersøgelse af Schow et al. (1993) blevet rapporteret, at det kun er 16% af alle 

audiologer, der leverer ydelser i form at aural rehabilitering til deres klienter, selvom ovenstå-

ende fordele er vist. Dette skyldes blandt andet, at der på de audiologiske klinikker er mangel 

på personale, tid og økonomiske ressourcer (Schow et al., 1993). De senere år har man derfor 

forsøgt at finde metoder til at rykke mere af rehabiliteringen væk fra klinikkerne, hvorfor der 

blandt andet er udviklet en række computerbaserede høretræningsprogrammer, som gør det 

muligt for personer med hørenedsættelse at sidde på egen hånd og træne sin hørelse.  

Der er imidlertid også udviklet et dansk høretræningsprogram af Sune Kristensen (2013), der 

som mange af de øvrige høretræningsprogrammer indeholder øvelser, hvor der lyttes til tale-

signaler, men som adskiller sig fra de øvrige høretræningsprogrammer, da det indeholder øvel-

ser med musik (Kristensen, 2013). Der er ind til nu kun lavet et enkelt pilotforsøg med fire 

participanter af effekten af dette nye høretræningsprogram. Her blev der vist en forbedring af 

taleforståelighed i støj (SRTN) hos tre ud af fire participanter testet med DAT-testen som er en 

test udviklet på DTU til undersøgelser med talemaskering (Nielsen et al, 2011). Alle fire parti-

cipanter viste fremskridt i en musiktest, der var konstrueret ud fra musikøvelserne i høretræ-

ningsprogrammet. Dog blev der ikke vist forbedringer af subjektivt oplevet hørehandicap målt 

med spørgeskemaet The Abbreviated Profile of Hearing Aid Performance (APHAP) (Kristensen, 

2013). Det at der blev vist fine resultater i dette pilotforsøg, gør det særligt relevant at lave et 

effektstudie på et større antal participanter.  

Generelt foreligger der kun et begrænset antal undersøgelser af effekten af computerbaseret 

høretræningsområdet, hvilke særligt har beskæftiget sig med de to høretræningsprogrammer 

Listening and Communication Enhancement (LACE) (Sweetow & Sabes, 2004) og Speech Per-

ception Assessment and Training System (SPATS) (Watson et al., 2008). Begge programmer 

skulle ifølge forskerne være udviklet til at imødekomme de vanskeligheder mange høreappa-

ratbrugere oplever i forhold til at kunne udnytte akustiske, lingvistiske og kontekst-relaterede 

cues i et lydinput på grund af reorganisering og degenerering af neurale forbindelser i det cen-

trale nervesystem, som påvirker de kognitive og perceptive evner.   
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LACE har i effektstudier vist forbedring af taleforståelighed ved forringede signaler, øget brug 

af kommunikationsstrategier og kognitive færdigheder (Olson, Preminger & Shinn, 2013; Swee-

tow & Sabes, 2006). Dette blev vist med signifikante forbedringer af on-task tests som indeholdt 

tale/pludre sætninger, sætninger med tidskompression, sætninger med konkurrerende talere 

og sætninger med manglende ord. I off task tests blev der vist forbedringer i testene QuickSIN, 

Listening Span, Stroop, the Hearing Handicap Inventory for Adults (HHIA)/the Hearing Handi-

cap Inventory for the Elderly (HHIE) og Communication Scale for Older Adults (CSOA) 

(Sweetow & Sabes, 2006). For SPATS er der vist signifikante forbedringer i tests som Connected 

Speech [audio-visual] (CST-AV), Central Institute for the Deaf word list (CID W22), og conso-

nant-vowel nucleus-consonant monosyllables (CNC) (Miller et al., 2008). 

I en systematisk litteraturgennemgang af Henshaw og Ferguson (2013) konkluderes det, at en 

af de store udfordringer ved at lave disse effektstudier af computerbaseret høretræning er at 

finde tests, som er hensigtsmæssige og følsomme over for træningseffekten, da der endnu ikke 

er sikkerhed om, hvilke cortikale processer, der vil kunne forbedres af høretræning og i hvor 

stor en grad de ville kunne forbedres. Flere af undersøgelserne fra litteraturgennemgangen har 

medtaget tests af taleforståelighed i støj og subjektiv oplevet grad af handicap, men kun ét stu-

die af Sweetow & Sabes (2006) har medtaget kognitive tests. I dette studie blev der vist signifi-

kante forbedringer af kognitive færdigheder som opmærksomhed og arbejdshukommelse 

(Sweetow & Sabes, 2006). I litteraturgennemgangen af Henshaw & Ferguson (2013) blev det 

derfor konkluderet, at der er brug for flere studier, hvor kognitive tests er inkluderet (Henshaw 

& Ferguson, 2013). De mener desuden, at der er behov for i fremtiden at undersøge, hvorvidt 

man kan identificere de personer som med størst sandsynlighed vil have gavn af høretræning, 

da hidtidige studier ikke har beskæftiget sig med dette (Henshaw & Ferguson, 2013). 

Tidligere forskning har altså vist positive resultater for effekten af høretræning, men der er 

stadig områder inden for dette emnefelt, der ikke er afdækket tilstrækkeligt.     

Formålet med dette studie var derfor at supplere den forskning der allerede er på området ved 

at undersøge effekten af det danske computerbaserede høretræningsprogram. Det var først og 

fremmest relevant at få undersøgt, om det danske computerbaserede høretræningsprogram 

kunne føre til forbedring af nogle af de færdigheder, som studier af øvrige høretræningspro-

grammer har vist. Her vil der i dette studie være fokus på færdigheder som taleforståelighed i 

støj, kognitive færdigheder, subjektiv vurdering af egen kommunikationsevne og subjektiv vur-
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dering af funktionsnedsættelse. Desuden mangler der i litteraturen en afdækning af, om høre-

træning er mere gavnlig for nogle personer end andre, så dette projekt vil forsøge at afdække, 

om der er særlige faktorer og personkarakteristika, der kan anvendes til identificering af per-

soner, som har størst sandsynlighed for at opnå effekt af den computerbaserede høretræning.  

Dette leder frem til projektets problemformulering: 

1.1 Problemformulering 

- Hvilken effekt har det nyudviklede danske computerbaserede høretræningsprogram på høre-

apparatbrugeres taleforståelighed i støj, kognitive færdigheder, selvvurderede kommunikati-

onsevne og oplevede grad af funktionsnedsættelse?  

- I forlængelse heraf ønskedes det undersøgt, hvilke faktorer og personkarakteristika, der har 

betydning for graden af effekt der opnås af høretræning?  

1.2 Hypoteser 

På baggrund af problemformuleringen er der opstillet følgende to arbejdshypoteser: 
 
Hypotese 1 (H1):  

Høreapparatbrugere vil opnå forbedring af taleforståelighed i støj, kognitive færdigheder 

og subjektiv vurdering af egen kommunikationsevne og funktionsnedsættelse som følge 

af computerbaseret høretræning. 

 

Hypotese 2 (H2): 

Effekten høreapparatbrugere opnår af den computerbaserede høretræning afhænger af 

følgende parametre: 

– Alder  

– Grad af høretab og skelnetab 

– Høreapparaterfaring 

– Antal år med høretab  

– Hvor mange timer der er brugt på høretræningsprogrammet. 

– Taleforståelighed i støj (pretest-resultater i Dantale II og Just Follow Conversation) 

– Kognitionsniveau (pretest-resultater i de fem medtagede kognitive tests)   

– Selvvurderet kommunikationsevne (pretest-resultater i NSH-spørgeskemaet) 

– Selvvurderet grad af funktionsnedsættelse (pretest-resultater i HHIE) 
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1.3 Kapiteloversigt 
 
Her følger en kort oversigt over, hvad specialets respektive afsnit indeholder: 
 

 Indledning 

Introduktion til emne- og problemfeltet, argumentation for hvorfor der er brug for 

computerbaseret høretræning som supplement til høreapparatbehandling til personer 

med hørenedsættelse, kort gennemgang af resultater fra tidligere forskning på områ-

det og præsentation af specialets problemformulering.  

 
 Teori 

Redegørelse af for undersøgelsen relevant teori, herunder høretrænings anvendelse og 

tilgange, signalprocessering, kognition og hørelse, hjernens plasticitet og the Internati-

onal Classification of Functioning’s (ICF) definition af funktionsnedsættelse. Teorien 

har til formål at forstå hvorfor høretræning formodes at have en effekt og på hvilke 

områder der formodes at være en effekt. Teorien giver desuden afsæt til sammensæt-

ning af et relevant testbatteri.  

 
 Metode 

Gennemgang af valgte metoder til indsamling af undersøgelsens participanter, dataind-

samling og –behandling. Desuden beskrivelse af undersøgelsens trænings- og testma-

terialer.   

 
 Resultater 

Præsentation af resultater opnået ved undersøgelsen af de to opstillede arbejdshypote-

ser. 

 
 Diskussion 

Analyse og diskussion af undersøgelsens resultater samt diskussion af metodevalg og 

undersøgelsens interne og eksterne validitet. 

 
 

 Konklusion 

Opsummering af undersøgelsens fund og besvarelse af projektets problemformulering. 
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 Perspektivering 

Forslag til forbedringer af høretræningsprogrammet anvendt i denne undersøgelse. 

Bud på relevante fremtidige studier samt antagelser af, hvilke udfordringer man står 

overfor i forhold til implementering af computerbaseret høretræning som en fast del af 

rehabilitering af personer med hørenedsættelse. 

 
 

1.4 Ordliste 

En liste over forkortelser og begreber benyttet i rapporten: 

 

Auditiv Stream Segregation:  Process hvor et samlet lydbillede opdeles i separate lydemit-

terende objekter (Moore, 2012) 

 

APHAP: The Abbreviated Profile of Hearing aid Performance. Spørge-

skema bestående af 24 spørgsmål vedrørende subjektivt op-

levet hørehandicap (Cox & Alexander, 1995). 

 

DAT-materialet: Udviklet på Danmarks Tekniske Universitet (DTU) til under-

søgelser med talemaskering (Nielsen et al. 2011). Forkortel-

sen DAT står for de tre pigenavne Dagmar, Asta og Tine, som 

indgår i materialet. 

 

Eksekutive funktioner:  Hjernens overordnede styrende og kontrollerende funktio-

ner som er med til at skabe en sammenhæng i de samlede 

aktiviteter. Anvendes særligt i forbindelse med problemløs-

ning (Banich, 2004). 

 

 

Høretræning:  Begrebet høretræning bruges som ækvivalent til det af litte-

raturen anvendte engelske begreb auditory training. 
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ICF: International Classification of Functioning, Disability and 

Health. 

 

Kohærensanalyse: Ved kohærensanalyse findes der en sammenhæng mellem 

enkelte komponenter i det talesignal, man ønsker at høre. 

(Moore, 2012). 

 

Moderator-variabel: En variabel som påvirker sammenhængen mellem en uaf-

hængig og afhængig variabel.      

 

Off-task test:  Test som ikke tester en direkte træningseffekt, men en mere 

general træningseffekt.  

 

On-task test: Direkte test af træningseffekt for konkrete øvelser fra høre-

træningsprogrammet.  

 

Pretest:  Test foretaget inden træningsforløbet. 

 

Posttest: Test foretaget efter træningsforløbet.   

 

Samsø-historien: Talemateriale, som er en del af Dantale I materialet, med lø-

bende tale omhandlende Samsø (Pedersen, 2007).   

 

SRTN: Speech Reception Threshold in Noise 

 

WHO:  World Health Organization. Verdenssundhedsorganisation 

oprettet af FN til varetagelse af international sundhed 

(World Health Organization, 2013). 
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2 Teori 
 
 
 
For at få et indblik i hvad høretræning egentlig er, med hvilket formål høretræning anvendes, 

og hvilke teorier den bygger på, vil første del af specialets teori være en redegørelse heraf. Her-

efter vil der være en gennemgang af den teori, der var baggrunden for udvælgelsen af projektets 

tests. Dette da en af de store udfordringer ved at lave et effektstudie var at sammensætte et 

relevant testbatteri, som var tilstrækkeligt følsomt overfor eventuelle forbedringer som følge 

af høretræningen, da det endnu ikke er fuldt afdækket, hvilke cortikale færdigheder, man kan 

forvente bliver påvirkede. I forhold til dette vil der først og fremmest blive redegjort for lydens 

vej fra den registreres i det indre øre, til den er bearbejdet i det auditive cortex, de neurologiske 

og cortikale processer og mekanismer der indgår i processering af tale og hvilke faktorer der 

påvirkes af hørenedsættelse og som fører til ugunstige forhold og betingelser for talekommu-

nikation. Hernæst vil der følge en redegørelse af, hvordan det menes, at kognitive færdigheder 

spiller ind på denne bearbejdning af et lydinput. Dette er efterfulgt af et afsnit omhandlende 

den cortikale plasticitet, altså hjernens neurale plasticitet af de neurologiske processer og me-

kanismer, der er i spil ved kommunikation, da netop neural plasticitet er afgørende for, at hø-

retræning overhovedet skulle kunne have en gavnlig effekt i rehabiliteringen af personer med 

hørenedsættelse. 

Til sidst vil der blive redegjort for ICF’s (International Classification of Functioning, Disability 

and Health) definition af funktionsnedsættelse, da ICF i Danmark danner rammerne for udred-

ning og rehabilitering af personer med hørenedsættelse. Det blev derfor fundet oplagt at tage 

udgangspunkt i ICF-modellen i forhold til at udvælge tests. 

Med afsæt i denne baggrundsteori vil der blive redegjort for, på hvilke parametre det var for-

venteligt at opnå en effekt af høretræning, hvilket er baggrundet for valget af undersøgelsens 

testbatteri.  
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2.1 Formålet med høretræning 

Det overordnede formål for langt de fleste høretræningsprogrammer er, at man ved aktiv lyt-

ning til et lydsignal skulle kunne påvirke nogle af de processer i det auditive system, der har 

indflydelse på vores evne til at forstå tale og kommunikere. Dette formål bygger altså på en 

antagelse om, at der ved hørenedsættelse sker en degenerering og/eller omstrukturering af 

spiral ganglie neuroner og neurale forbindelser i cortex, særligt i det primære auditive cortex 

og at man via lydstimulering kan regenerere tabte forbindelser.   

Selvom de forskellige høretræningsprogrammer har samme formål, så bygger de på forskellige 

metoder og læringsteorier. Nogle programmer bygger på bottom-up sensorisk raffinement 

(analytisk træning), hvor læringsteorien går på, at man i perceptuelle processer skal være i 

stand til at identificere alle delelementer, f.eks. alle stavelser ved opfattelse af tale, for at de kan 

samles til en meningsfuld helhed. Denne form for træning går altså under antagelsen af, at den 

samlede forståelse afhænger af opfattelsen af de enkelte delelementer (Blamey & Alcántara, 

1994). Ved analytiske træningsmetoder har man derfor fokus på delelementer, f.eks. stavelser.  

Andre programmer bygger på top-down forbedring af forståelsen af talesprog (syntetisk træ-

ning), hvor læringsteorien går på, at der i perceptuelle processer kun er nogle cues i informati-

onsstrømmen der opfanges og som via cortikale processer sammenlignes med konstruerede 

mulige svar baseret på tidligere erfaringer, indtil der er et match, hvilket der danner den sam-

lede mening og betydning (Blamey & Alcántara, 1994). Syntetisk træning består derfor af øvel-

ser, der træner større enheder som ord og sætninger og der arbejdes endvidere med kontek-

stuelle cues. Flere høretræningsprogrammer er dog en kombination af analytisk og syntetisk 

træning.  

Høretræningsprogrammet der blev anvendt i denne undersøgelse består af en tale- og en musik 

del, hvor taledelen hovedsagligt er baseret på syntetisk træning, hvormed der altså skulle 

kunne opnås en forbedring af top-down processering. Det er endnu uklart om og eventuelt hvil-

ken indflydelse musik har på taleprocessering, hvilket betyder at udbyttet af høretræningspro-

grammet muligvis ikke er begrænset til kun at influere på top-down processering. Det var der-

for ønskeligt at sammensætte et testbatteri der ramte forholdsvist bredt i undersøgelsen af hø-

retræningsprogrammets effekt. De følgende afsnit omhandler den teori der blev taget udgangs-

punkt i for først at afgrænse de områder, der var relevante at teste og derefter at finde tests, 

der vurderedes til at være mest følsomme over for en eventuel effekt.   
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2.2 Signalprocessering og taleperception 

Perception af tale involverer en sekvens af processer. Jævnfør figur 1 hører man en ydre stimu-

lering i form af tale og får adgang til den akustiske information. Det bliver herefter en mere 

aktiv proces, hvor man lytter med opmærksomhed på stimuleringen. Til sidst identificerer man 

de enkelte dele i talesignalet og associerer dem med tidligere erfaringer for at forstå talesigna-

let (Borchgrevink, 2004). Dette er i meget grove træk trinene, fra vi hører et akustisk signal som 

for eksempel tale, til vi har forstået talen. Når inputtet er forstået, er der god forudsætning for 

at fortsætte den ekspressive del af kommunikationen og/eller at lagre information i hukom-

melsen.   

 

  

Figur 1: Der indgår fire og nogle gange fem processer i den auditive funktion: 1) Høre; detektion 
af lyden. 2) Lytte; en bevidst og opmærksom proces af det at høre. 3) Forstå; det udtræk af mening 
og information der følger lytning. 4) Kommunikation; interaktiv og tovejs udveksling af mening 
og information. 5) Hukommelse; i nogle tilfælde foregår der en lagring af information i hukom-
melsen (Kiessling et al., 2003) 

 

Fra et signal høres til det er forstået sker der både bottom-up processering, som er en analyse 

i forhold til akustiske cues og en kognitivt drevet top-down processering, som er en fortolkning 

af talesignalet ud fra tidligere erfaringer, viden og sprogfærdigheder.  

Hvorvidt der kan foretages bottom-up processering afhænger af lytte betingelserne og adgan-

gen til de akustiske informationer. Et tale-signal varierer med hensyn til sine akustiske egen-

skaber, frekvens amplitude og tid, og netop disse akustiske informationer, som vi får adgang til 

ved blot at høre tale, er vigtige i forhold til den videre analyse og bearbejdning i det auditive 

system. I rolige omgivelser, hvor der er let adgang til de akustiske informationer i talesignalet, 

forløber taleprocesseringen forholdsvis let. Dette kan også være forklaringen på, at personer 

med hørenedsættelse i stor grad bliver kompenseret med høreapparater i rolige omgivelser, da 
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høreapparaterne giver dem adgang til de akustiske informationer, som ligger i talesignalet (El-

berling & Worsøe, 2007). Disse akustiske egenskaber er dog ikke tilstrækkelige cues til percep-

tion af tale i mere komplekse lyttersituationer, da der kan være problemer med at trække tale-

signalet ud af baggrundstøjen, eller ved flere samtidige talesignaler at kunne samordne de en-

kelte cues til det rette talesignal. Her er det nødvendigt at anvende analysekomponenterne 

’stream segregation’ og kohærensanalyse af cues fra det ønskede talesignal (Moore, 2012). 

Stream segregation bidrager til at adskille signalkilder fra hinanden. Denne analyse er nem-

mest, hvis der for eksempel er stor frekvensforskel mellem signalerne, eller hvis signalerne 

kommer fra forskellige retninger, da vigtige cues her er mere tilbøjelige til at blive hæftet på 

hver sit stream. Stream segregation analysen sker på basis af ”envelope”-forskelle i lydsigna-

lerne. Kohærensanalyse af cues i et signal vil sige, at formanterne og dermed frekvensindholdet 

i et lydkomponent ændrer sig hen mod formanterne i det efterfølgende lydkomponent, hvilket 

kan give os oplysninger om, at de to lydkomponenter hænger sammen. Ved kohærensanalyse 

findes der altså en sammenhæng mellem enkelte komponenter i det talesignal, man ønsker at 

høre (Moore, 2012).  

Hvis der er for meget støj og talesignalet bliver for forvrænget og mindre hørbart, så kohærens- 

og stream segregation analysen ikke er tilstrækkelig til at udtrække alle akustiske informatio-

ner, kommer top-down processeringen i spil. Her har kontekstuel information, herunder se-

mantiske cues, syntaktiske cues og situationsbestemte cues, ofte stor betydning for perceptio-

nen af et fonem og/eller et ord. Hvis et ord eller en del af et ord i en sætning ikke høres, sker 

der en ”filling in process”, som er et kvalificeret bud på, hvad der mangler. Denne filling in pro-

cess kræver en reference eller association til vores kontekstuelle erfaring, hvorfor det auditive 

bibliotek er vigtigt (Moore, 2012). Associationen kan finde sted i forhold til semantiske cues, 

altså betydningen af det forudgående og efterfølgende ord. Denne form for association stiller 

krav til det kognitive niveau og den frontale koordineringskapacitet. Det kan være strukturelle 

og/eller syntaktiske associationer, der bygger på grammatiske regler, hvilket ikke kræver for-

ståelse af meningen af det sagte. Associationen kan også være i situationsbestemte cues altså 

forhold vedrørende taleren, rumakustik osv. (Borchgrevink, 2004). Vores evne til at lave disse 

associationer og filling in processes er særligt hensigtsmæssige i situationer hvor der samtales 

i baggrundsstøj (Moore, 2012).  

Balancen mellem bottom-up og top-down processering afhænger altså af kompleksiteten af lyt-

tersituationen. Noget andet der kan spille ind på denne balance er hørenedsættelse, da dette 
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vanskeliggør bottom-up processeringen. For eksempel er der ved sensorineural hørenedsæt-

telse mindst fem dimensioner af hørelsen, som er påvirket, nemlig følsomhed, dynamikområde, 

frekvensselektivitet, tidsopløsning og binaural hørelse (Elberling & Worsøe, 2007). Derfor er 

signalprocessering særligt vanskelig for personer med hørenedsættelse. Der kan til en vis grad 

kompenseres for den manglende hørbarhed/følsomhed med høreapparat, cochlear implant og 

andre høretekniske hjælpemidler, men disse afhjælper ikke nødvendigvis vanskelighederne 

med at forstå tale, særligt ikke i støjende omgivelser. Ved ydre hårcelleskade er der nedsat fre-

kvensselektivitet. Studier af hårcellerne har vist, at de ydre hårceller står for nogle aktive me-

kanismer i cochlea, der blandt andet er med til at forstærke udsvinget og tuningen af basilar-

membranen, hvilket bevirker en mere specifik og nøjagtig stimulering af de indre hårceller 

(Pickels, 2008). Ved skade på de ydre hårceller vil hver af de indre hårceller med andre ord 

være følsomme over for et større spektrum af frekvenser, da funktionen af de aktive mekanis-

mer er nedsat, hvorfor de indre hårceller bliver aktiveret direkte af den passivt vandrende 

bølge på basilarmembranen. Den store båndbredde gør, at evnen til stream segregation forrin-

ges, så personen med hørenedsættelse har sværere ved at adskille forskellige lydkilder fra hin-

anden (Pickels, 2008). Der gøres derfor i høj grad brug af top-down processering, men hvis der 

ikke er tilstrækkelig med akustisk information, opnås der ikke fuld forståelse af talesignalet. 

Dette hænger godt sammen med, at rigtig mange personer med hørenedsættelse oplever store 

vanskeligheder med kommunikation ved større selvskaber, til trods for høreapparatbehand-

ling. I forhold til taleperception var det derfor særligt relevant at teste, om høretræningspro-

grammet havde en effekt på evnen til at forstå tale i støj.  

 

Det er først inden for de senere år der er kommet mere fokus på, at det ikke alene er vores 

hørelse der spiller ind på, hvor godt et talesignal bearbejdes. Der har særligt været fokus på de 

kognitive funktioners indflydelse på taleprocessering, da det menes at disse særligt har indfly-

delse på evnen til top-down processering (Arlinger et al, 2009). Dette vil der derfor i følgende 

afsnit ’kognition og hørelse’ blive redegjort for.  
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2.3 Kognition og hørelse 

Der er inden for det sidste halve århundrede kommet øget fokus på tværfaglig forskning inden 

for neurovidenskaben, da man kom frem til, at tværfagligt samarbejde var nødvendigt, for at 

forstå kompleks menneskelig adfærd og for at kunne finde løsninger til personer med funkti-

onsnedsættelser, som ændrer den typiske adfærd. Dette har blandt andet ført til, at Cognitive 

Hearing Science Society (nu Auditory Cognitive Neuroscience Society) blev dannet i 2007, hvor 

en tværfagligt forskning undersøger samspillet mellem hørelse og kognition. Kognition dækker 

over de mentale processer og evner, der fører til viden. Her kan nævnes kognitive funktioner 

som hukommelse (herunder også arbejdshukommelse), opmærksomhed, eksekutive funktio-

ner (selvregulerende funktioner), sproglige funktioner og flydende intelligens (Banich, 2004). 

Hukommelse dækker over vores evne til at gemme informationer i et system. Disse lagrede 

informationer kan enten direkte eller bearbejdede hentes frem på et senere tidpunkt i en anden 

sammenhæng. Hukommelse refererer derfor ikke kun til de lagringsprocesser der finder sted, 

men også de genkaldelsesprocesser vi benytter os af. Inden for hukommelse snakker man både 

om visuel- og auditiv hukommelse, som kan være uafhængige af hinanden. Desuden er der flere 

niveauer af hukommelse, hvor langtidshukommelse og arbejdshukommelse kan nævnes (Ba-

nich, 2004).  

Opmærksomhed omfatter både fokuseret og delt opmærksomhed. Fokuseret opmærksomhed 

er vores evne til at holde fokus på en relevant måde, for eksempel ved at filtrere relevante sti-

muli fra irrelevante eller at fokusere på én stimulus og undertrykke eller udelukke uvedkom-

mende stimuli. Den delte opmærksomhed er vores evne til at kunne skifte fokus. Opmærksom-

hed omfatter både visuel, auditiv og perceptuel opmærksomhed.  

De eksekutive eller selvregulerende funktioner er hjernens overordnede styrende og kontrol-

lerende funktioner, som er med til at skabe en sammenhæng i de samlede aktiviteter og anven-

des særligt i forbindelse med problemløsning (Banich, 2004). Af eksekutive funktioner kan 

nævnes evnen til kontrol og planlægning af handlinger og adfærd, dømmekraft og fleksibilitet i 

tankegang.  

Den sproglige funktion har stor betydning for vores evne til at kommunikere og interagere med 

andre samt for indlæring. Inden for den sproglige funktion skelner man mellem det impressive 
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(forståelse) og ekspressive (tale) niveau. Den sproglige funktion har en indvirkning på det dag-

lige funktionsniveau, hvorfor det er relevant at tage højde for dette under intervention af per-

soner med hørenedsættelse.  

Ligeledes spiller den flydende intelligens ind i forhold til det daglige funktionsniveau. Den fly-

dende intelligens menes at være en persons medfødte forudsætninger for at lære og forstå, men 

kan til en vis grad påvirkes af miljø og indlæring. Når man undersøger den generelle intelligens, 

ser man på den generelle kognitive evne (Banich, 2004).  

Cognitive Hearing Science opererer særligt inden for følgende overordnede forskningsemner: 

Sprogbehandling ved udfordrende lyttebetingelser, brug af auditive kommunikationsteknolo-

gier eller den visuelle modalitet til at forbedre ydeevnen og ændringer i ydeevnen ved udvik-

ling, aldring og rehabiliterende træning (Arlinger et al, 2009). 

I forhold til sprogbehandling ved udfordrende lyttebetingelser blev man klar over, at det var 

nødvendigt at tage højde for både auditive og kognitive faktorer for at kunne forklare, at evnen 

til at lytte under udfordrende betingelser afhænger af, hvor kompleks lyttersituationen er. 

Tærskler målt ved rentoneaudiometri kan for eksempel bruges til at estimere en persons evne 

til at detektere og opfatte tale i rolige omgivelser, men de siger ikke meget om, hvordan perso-

nen klarer sig i støjende omgivelser (Plomp, 1986). Her kan man gøre brug af en række psyko-

akustiske målinger, hvis de akustiske egenskaber af signalet og støjmaskeringen er kendt, da 

man så kan estimere den energimæssige maskering. Hvis den maskerende støj udgøres af tale, 

påvirker informationsmaskeringen også personens evne til at høre signalet, hvilket ikke alene 

kan forklares ud fra akustik (Schneider et al., 2007). I de meget komplekse lyttersituationer, 

hvor mange mennesker er samlet og der derfor er mange meningsfulde inputs, der kan være 

relevante for lytteren, må man både betragte auditive og kognitive funktioner, herunder lytte-

rens evne til at koble de forskellige auditive inputs til de forskellige objekter og/eller personer 

og evnen til at selektere og have opmærksomhed på ét objekt eller én person (Bregman, 1990). 

Ved særligt ugunstige forhold for talekommunikation kræver det et højt niveau af kognitive 

ressourcer. Tidligere undersøgelser har vist, at en af de kognitive færdigheder, der spiller en 

vigtig rolle i forhold til vores sprogforståelse i komplekse lydmiljøer, er arbejdshukommelsen, 

altså vores evne til kortvarigt at fastholde information i bevidstheden, mens den processeres 

og enten glemmes eller overføres til langtidshukommelsen (Rudner & Lunner, 2013; Daneman 

& Carpenter, 1980). Arbejdshukommelsen er nemlig en funktion i det kognitive system, hvor 
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information kortvarigt fastholdes i bevidstheden, mens den processeres og enten glemmes el-

ler overføres til langtidshukommelsen. Denne funktion gør vi brug af under kommunikation, da 

sprogbehandling sker over tid. Her vil den første del af inputtet blive opbevaret midlertidigt i 

arbejdshukommelsen, mens der sker en aflæsning af inputtet, således at der sker en fortolkning 

af hele inputtet (Pichora-Fuller & Singh, 2006).   

Det er også sandsynligt at andre kognitive funktioner såsom eksekutive funktioner og opmærk-

somhed har indflydelse på, hvordan lytteren responderer på ønskede og uønskede inputs, for 

eksempel når lydinputs overlapper i både tid og i retning. Selvom der de senere år er kommet 

særligt fokus på sammenhængen mellem kognition og hørelse, har man endnu ikke fået identi-

ficeret de kognitive egenskaber, der er mest relevante i forhold til den auditive kommunikation 

i komplekse lyttemiljøer (Arlinger et al, 2009).  

Nyberg et al. (2012) har i en undersøgelse fundet, at den kognitive funktion falder med stigende 

alder (Nyberg et al., 2012). Men selvom det har vist sig, at kognive ressourcer falder med alde-

ren, så viser flere undersøgelser, at også den frontale del af cortex, som styrer de kognitive 

funktioner, stadig har en grad af plasticitet, der gør det muligt at forbedre nogle specifikke kog-

nitive færdigheder med den rette type kognitive træning (Mahnke, Connor, Appelman et al., 

2006). 

Der er blandt andet forsket meget i musiks indflydelse på den kognitive evne, men man har 

endnu ikke kunnet opstille et optimalt studiedesign, så den litteratur der foreligger, omkring 

musiks evne til at forbedre kognitive færdigheder, mangler evidens.  

I og med der endnu er uvished om præcis hvilke kognitive færdigheder der spiller ind på den 

auditive kommunikation i komplekse lydmiljøer, er det relevant at teste den kognitive funktion 

forholdsvis bredt ved at komme omkring flere forskellige kognitive funktioner.  

 

2.4 Neural plasticitet  

Neural plasticitet er hjernens evne til at ændre sig eller reorganisere (Harrison, 2004). Ved 

fødslen er kun ca. 30% af hjernebarken forberedt til bestemte opgaver. Det er først i årene efter 

fødslen de resterende 70% af hjernebarken opbygges og modnes. Ved påvirkninger og stimu-

leringer fra omgivelserne dannes der nerveforbindelser mellem flere milliarder neuroner, som 
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resulterer i, at hjernen ved fem års alderen har dannet et meget komplekst netværk af nerve-

forbindelser (Harrison, 2004). I de første leveår kan hjernen dermed i høj grad tilpasse sig og 

har et stort potentiale for læring. Alle disse nerveforbindelser kræver imidlertid uhensigtsmæs-

sigt store mængder energi. Derfor begynder der en kraftig beskæringsproces, der bygger på 

”use it or lose it”-princippet. Det betyder, at de dendritter og synapser og axoner, der ikke an-

vendes jævnligt degenerer og forsvinder. Dette gør plads til, at de nerver der hyppigt anvendes 

bliver stærkere. Denne beskæringsproces er med til at spare på energien og gør hjernen mere 

effektiv i forhold til problemløsning. Det har dermed enorm betydning for udviklingen af hjer-

nen, at den er plastisk (Harrison, 2004). 

Hjernens plasticitet er størst de første 3½ leveår (Sharma et al., 2009), men selv den voksne 

hjerne har en stor grad af plasticitet (Schnupp et al. 2011). Denne plasticitet er en vigtig funk-

tion, der blandt andet gør det muligt for mennesker at interagere effektivt med deres akustiske 

miljø. Desuden er det grundlag for, at læring kan forbedre perceptuelle evner (Schnupp et al. 

2011). Potentialet for plasticitet falder dog med alderen, da mere stabilitet i den voksne hjerne 

er nødvendigt for at opnå størst mulig grad af effektivitet og pålidelighed af nervesystemet 

(Schnupp et al. 2011).  

At hjernen er plastisk betyder dog også, at et høretab kan forårsage omstrukturering af nerve-

forbindelser. Ved sensorineurale høretab sker der en langsom degenerering af spiralganglie-

neuroner forbundet til de beskadigede indre hårceller (Miura et al, 2002). Noget tyder på, at 

når denne degenerering af spiralganglieneuroner indledes, sker der en tilsvarende degenere-

ring i det centrale nervesystem, herunder af cortikale områder cochlear nuclei, superior olive 

og inferior colliculus (Kim et al, 1997; Morest et al, 1998). 

Når en person får nedsat hørelse, vil det input, der når det auditive cortex være sammensat på 

en anden måde end tidligere, hvilket kan betyde, at der over tid kan ske en reorganisering af 

det auditive cortex (Elberling & Worsøe, 2007).  

Nogle af de nerveceller, der er særligt følsomme over for de lyde, der ikke længere når frem til 

det auditive cortex, vil altså ændre egenskaber. Efter en perifer skade kan den tonotopiske or-

ganisering af det primære auditive cortex for eksempel ændre sig. Ved skade på de indre hår-

celler i den basale del af cochlea vil der ikke blive sendt information om nogle af de højeste 

frekvenser videre til det område i auditive cortex, hvor de høje frekvenser normalt bliver re-

præsenteret. Nervecellerne i dette område vil derfor blive omorganiseret og ændre følsomhed, 

så de repræsenterer de nabofrekvensområder, hvor der stadig er perifer aktivitet (Robertson 
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& Irvine, 1989). Forskning af neural plasticitet indikerer desuden, at manglende input af lyd-

frekvenser til hjernen forringer aktivitetsmønstre i de auditive baner (Logan, 2002). 

Dog har centralnervesystemet en evne til at kompensere for begrænsninger, der opstår både 

centralt og perifert (Ramachandran, 2005), så i de fleste tilfælde af høretab er skaden begræn-

set til de perifere organger. 

Typen og graden af plasticitet kan afhænge af, hvornår høretabet indtraf, typen af høretab, hvor 

svært nedsat hørelsen er og hvor meget og hurtigt hørenedsættelsen har progredieret (Rudner 

& Lunner, 2013). 

Når en person med hørenedsættelse behandles med høreapparat og det auditive cortex igen 

stimuleres på næsten samme niveau, som før høretabet indtraf, kan der for nogle ske en rege-

nerering af de ellers tabte neurale forbindelser, men tabet af neurale forbindelser kan også 

være for stort til, at der i tilstrækkelig grad kan ske en omstilling (Sweetow & Sabes, 2006). 

Netop dette vil man med høretræning forsøge at imødekomme. Ideen bag høretræning er nem-

lig som tidligere beskrevet at udnytte den neurale plasticitet, da det menes at langvarig læring 

eller erfaring kan både forårsage adaptiv global cortikal plasticitet som for eksempel omstruk-

turering af tonotopiske strukturer og lokal plasticitet på celleniveau som for eksempel ændring 

af receptive neuroners feltegenskaber i det primære auditive cortex og andre steder i det peri-

fere system (Fritz et al, 2003). Tidligere undersøgelser har da også som følge af høretræning 

vist fysiologiske ændringer blandt andet et større antal responderende neuroner (Boyke et al., 

2008; Engvig et al., 2010) og forbedret neural synkronitet (Kraus et al, 1995). 

 

Der var i denne undersøgelse ikke mulighed for direkte at måle på eventuelle fysiologiske æn-

dringer som følge af høretræning, men hvis de fysiologiske ændringer er store nok, bør de af-

spejles indirekte i mere adfærdsmæssige tests.    

 

2.5 ICF’s definition af funktionsnedsættelse  

I Danmark har man en fælles landsdækkende referenceramme i udredning af personer med 

hørenedsættelse, der tager udgangspunkt i the World Health Organization’s (WHO) Internati-

onal Classification of Functioning, Disability and Health (ICF) (World Health Organization, 
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2013; MarselisborgCentret, 2005). ICF fungerer både som en diagnoseklassifikation og en hel-

hedsmodel (bio-psyko-social model), der integrerer fysiske, psykiske og sociale problemområ-

der og omfatter hele patientens funktionsevne, ressourcer såvel som funktionsnedsættelser. 

Inden for ICF-rammerne er det muligt at undersøge virkningerne af hørenedsættelse og be-

handlingsresultater med fokus på krop, aktivitet og deltagelse samt de helbredsmæssige og 

kontekstuelle (personlige og omgivelsesmæssige) faktorer. Derfor var det relevant at inddrage 

ICF-modellen (se figur 2), når det kom til at skulle undersøge og vurdere computerbaseret hø-

retrænings potentiale i forhold til rehabilitering af personer med hørenedsættelse. Af neden-

stående model ses de gensidigt påvirkelige og afhængige komponenter, som indgår i afdæknin-

gen af en persons funktionsevne.  

 

Figur 2: ICF-modellen. (Kilde: Sundhed.dk, 2013) 

 
’Kroppens funktioner og anatomi’ refererer til de fysiologiske og mentale funktioner og krop-

pens anatomiske strukturerer. Inden for dette komponent afdækkes tab eller ændringer fra 

normal kropsfunktion, der fører til svækkelse eller begrænsninger, men også de ressourcer der 

forefindes på kropsligt niveau. Funktionsevnen beskrives i henhold til ICF for følgende områ-

der: Kognitiv kompetence, sprogforståelse, syn, hørelse, vestibulære funktioner, fornemmelser 

relateret til hørelse og vestibulærfunktion og fingermotorik (Hoedt, 2006).   

http://www.sundhed.dk/
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’Aktiviteter’ refererer til en persons udførelse af opgaver eller handlinger på individniveau. Igen 

ses både på de ressourcer og begrænsninger personen har i forhold til en aktivitet, som for 

eksempel at kunne lytte og høre tv, musik, diverse alarmer osv., at kunne forstå verbale og non-

verbale meddelelser, anvende telefoner, kommunikationsteknikker osv.  

’Deltagelse’ refererer til en persons ressourcer og begrænsninger i forhold til involvering i dag-

liglivet, for eksempel i forhold til arbejde og beskæftigelse, uddannelse, deltagelse i fællesska-

ber osv. (Hoedt, 2006). 

’Omgivelsesfaktorer’ er de fysiske, sociale og holdningsmæssige faktorer, som omgiver perso-

nen. Disse faktorer ligger altså uden for den enkelte person, men har en indflydelse på perso-

nens funktionsevne, som både kan være fremmende eller hæmmende. Omgivelsesfaktorer kan 

for eksempel være familie og bekendtskaber, lys, lyd og kommunikationshjælpemidler.  

’Personlige faktorer’ er træk hos den enkelte, der har betydning for personens adfærd og me-

stringsevne. Det kan for eksempel være copingstrategier, erfaringer, generelle adfærdsmøn-

stre, karakteregenskaber, motivation og individuelle personlige ressourcer (Hoedt, 2006).  

Mellem de tre komponenter ’Kroppens funktioner og anatomi’, ’aktiviteter’ og ’deltagelse’ er der 

et dynamisk samspil, der kan beskrive funktionsevnen og funktionsevnenedsættelsen. Ligele-

des har omgivelsesfaktorerne og de personlige faktorer indflydelse på, hvordan en person op-

lever sin egen funktionsevne. Ved udredning af en person med hørenedsættelse får man derfor 

ikke et samlet billede at funktionsnedsættelsen, ved kun at se på én af ICF-modellens kompo-

nenter, da alle komponenter har indflydelse på graden af funktionsnedsættelse personen ople-

ver på grund af hørenedsættelsen.  

Et sensorineuralt høretab kan inden for komponenten ’kroppens funktioner og anatomi’ beskri-

ves som en skade eller påvirkning af strukturer i det indre øre, der fører til nedsættelse af hø-

relsens følsomhed og ændringer eller tab af de aktive mekanismer forårsaget af de ydre hårcel-

ler. Der kan være en række negative konsekvenser af en hørenedsættelse som ikke er begræn-

set til ’kroppens funktioner og anatomi’. Et høretab kan nemlig også føre til nogle begrænsninger 

inden for komponenterne ’aktivitet’ og ’deltagelse’. Hvis en person oplever for store begræns-

ninger i forhold til aktivitet og deltagelse kan det føre til, at personen begynder at trække sig 

tilbage fra sociale situationer, hvilket kan have en negativ indvirkning på personens helbreds-

relaterede livskvalitet (Chisolm et al., 2007). I forbindelse med rehabilitering af en person med 

hørenedsættelse er det derfor vigtigt, at personen bliver kompenseret i en sådan grad, at disse 

negative konsekvenser minimeres.  
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For at undersøge computerbaseret høretrænings potentiale som en del af den audiologiske re-

habilitering er det i henhold til ovenstående relevant at undersøge høretræningens effekt i for-

hold til alle komponenter i ICF-modellen, hvorfor det blev vurderet som værende vigtigt at have 

en subjektiv test med i undersøgelsen, til vurdering den oplevede grad af funktionsnedsættelse 

(Chisolm et al., 2007).   

2.6 Sammenfatning med henblik på testbatteri 

Ved udvælgelsen af denne undersøgelses testbatteri blev der dels taget udgangspunkt i de, som 

beskrevet i teoriafsnittet, processer der på nuværende tidspunkt menes at gøre sig gældende 

ved kommunikation, særligt for personer med hørenedsættelse og dels den indvirkning en 

funktionsnedsættelse som høretab kan have på det enkelte menneske.  

Med argumentation i foregående teoriafsnit blev det derfor fundet relevant, at der i undersø-

gelsen blev testet for følgende: Om høretræningen havde effekt på taleforståelighed i støj, da 

det er særligt problematisk for personer med hørenedsættelse at skelne tale ved baggrundsstøj 

og om der skete en forbedring af kognitive færdigheder, da disse menes at have stor indflydelse 

på taleprocessering, hvor de særligt spiller ind på top-down og bottum-up processering, som 

høretræning netop skulle have til formål at optimere. Ud over disse objektive målinger blev det 

også fundet relevant at medtage subjektive målinger, for at undersøge om der skete en forbed-

ring af egen oplevelse af det at have en hørenedsættelse. Her blev det fundet særligt relevant at 

undersøge, om der var en effekt på, hvordan egen kommunikationsevne opleves og på bag-

grund af ICF at undersøge, i hvor stor en grad der opleves funktionsnedsættelse på grund af 

høretab og om dette påvirkes af høretræningen.  

Præsentation og beskrivelse af de konkrete tests til afdækning af de respektive områder frem-

går af afsnittet ’testbatteri’ i følgende metodekapitel.  
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3 Metode 
 
 

 

I dette metodeafsnit vil der være en gennemgang af valgte metoder til indsamling af undersø-

gelsens participanter, dataindsamling og –behandling. Desuden vil der være en beskrivelse af 

undersøgelsens trænings- og testmateriale.  

 

For at teste de opstillede hypoteser er der blevet udført en kvantitativ, eksperimentel undersø-

gelse, da netop denne undersøgelsesmetode har en særlig styrke i forhold til at identificere år-

sag-og-effekt-sammenhænge. For at sikre den interne validitet var det vigtigt at få defineret de 

variable, som indgik i hypoteserne.  

Først og fremmest ønskedes det undersøgt, hvilken virkning den uafhængige variabel, høretræ-

ning, havde på konstruktionen kommunikationsevne. Kommunikationsevne er en abstrakt 

egenskab, der er svær at observere direkte, da evnen til at kommunikere som tidligere nævnt 

afhænger af flere faktorer. Derfor defineres de afhængige variable, der i denne undersøgelse 

var repræsentative for konstruktionen kommunikationsevne, som resultaterne i test af talefor-

ståelighed i støj SRTN, score i kognitive tests og score i spørgeskema til subjektiv vurdering af 

egen hørelse i forskellige kommunikative situationer. Det ønskedes altså undersøgt, hvilken ef-

fekt den uafhængige variabel høretræning havde på de afhængige variable taleforståelighed i 

støj, den kognitive funktion og den subjektive vurdering af egen hørelse i forskellige kommuni-

kative situationer. Som det fremgik af problemformuleringen ønskedes det også undersøgt, 

hvilken virkning den uafhængige variabel høretræning havde på konstruktionen, oplevet grad 

af funktionsnedsættelse, hvor den kvantificerede repræsentation for oplevet grad af funktions-

nedsættelse var scoren i et spørgeskema til vurdering af oplevet grad af funktionsnedsættelse. 

Denne score var altså her den afhængige variabel.  

Sidste del af problemformuleringen lagde op til at undersøge, om der var nogle moderator-va-

riable som spillede ind på sammenhængen mellem den uafhængige variabel ’høretræning’, og 

de uafhængige variable: taleforståelighed i støj, den kognitive funktion, den subjektive vurde-

ring af egen hørelse i forskellige kommunikative situationer og oplevet grad af funktionsned-
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sættelse. Moderator-variable kunne i denne sammenhæng være personkarakteristika som al-

der, køn, grad og karakter af høretab, grad af skelneevne og kognitionsniveau og konteksten 

udgøres af det samlede tidsforbrug anvendt på høretræning.  

 

3.1 Rekruttering af forskningsparticipanter 

Forskningsparticipanterne til dette projekt blev rekrutteret på Specialcenter Roskilde (SCR) 

Kommunikation, hvor de selv havde henvendt sig for at få undervisning i brugen af høreappa-

rater eller for at afprøve høretekniske hjælpemidler. 

Ved udvælgelse af forskningsparticipanter til denne undersøgelse blev det vægtet, at den ud-

valgte stikprøve skulle være så repræsentativ for den population, der ønskedes undersøgt, som 

muligt. Der foreligger endnu ikke entydige forskningsresultater i forhold til, om der er sammen-

hæng mellem bestemte participantkarakteristika og en effekt af høretræning, hvorfor der 

endnu ikke var belæg for at inkludere personer med bestemt participantkarakteristika og ikke 

andre. Populationen i denne undersøgelse er derfor alle voksne personer, der har en hørened-

sættelse og eventuelt et skelnetab. For at den stikprøve, der blev taget, var så repræsentativ for 

denne population som muligt, skulle den altså have den samme bredde i personkarakteristika 

som populationen. Derfor blev der i denne undersøgelse ikke opstillet inklusionskriterier, der 

snævrede participantgruppen for meget ind. 

Desuden blev det vægtet højt at have så mange participanter med i undersøgelsen som muligt 

for at øge den ydre validitet og med den tidsramme der var, var det ikke forventeligt, at der 

kunne findes et stort antal participanter, hvis der var for mange eksklusionskriterier.  

De inklusionskriterier der gjorde sig gældende for forskningsparticipanterne var, at de skulle 

have et let til meget svært tonetab og/eller en let til meget nedsat skelneevne. I undersøgelsen 

blev det valgt udelukkende at medtage personer med høreapparater, da høretræning ikke for-

ventedes at kunne stå alene i rehabilitering af personer med hørenedsættelse, men nærmere 

kunne være et supplement til høreapparatbehandling. Personer med cochlear implant blev ikke 

medtaget i denne undersøgelse, da de personer med cochlear implant, som kunne rekrutteres 

på Special Center Roskilde (SCR) Kommunikation, allerede fulgte rehabiliteringsforløb med au-

ditiv træning og det ville derfor være svært at tillægge en eventuelt målt effekt det computer-

baserede høretræningsprogram.  
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Der blev ikke opstillet inklusionskriterier med hensyn til participanternes alder, men da det 

hovedsagligt er personer i alderen 40 år og op efter, der henvender sig på Special Center Ros-

kilde (SCR) Kommunikation med henblik på undervisning og rehabilitering, kom participant-

gruppen til at ligge inden for dette aldersinterval.  

 
Den computerbaserede høretræning blev givet som et tilbud til de borgere, der kom til under-

visning, med information om, at der var tale om et projekt. Mange var villige til at deltage i 

projektet i håb om, at de med høretræningen kunne komme til at høre bedre i forskellige sam-

menhænge, da de stadig oplevede vanskeligheder i forskellige kommunikationssituationer til 

trods for høreapparatbehandling. Nogle ønskede ikke at deltage af forskellige årsager, blandt 

andet på grund af manglende tid og manglende kendskab til brugen af computer.  Der var tale 

om frivillig deltagelse og mange af participanterne deltog alene af egen motivation i håb om at 

kunne hjælpe sig selv og andre.  

Participanterne blev indsamlet over en periode på 11 uger. I første omgang var der 21 personer, 

der var interesseret i at deltage i projektet. Disse fik tilsendt en mail, med flere oplysninger om 

høretræningsforløbet, hvorefter der blev aftalt tid tilden første test. Fire personer ønskede al-

ligevel ikke at deltage på grund af manglende tid. Desuden måtte to personer trække sig fra 

undersøgelsen undervejs i høretræningsforløbet. Den ene fordi hun fik konstateret ménière og 

den anden på grund af andre helbredsmæssige årsager.   

Det endte derfor op med en forskningsparticipantgruppe bestående af 15 personer, otte mænd 

og syv kvinder, i alderen 55-81 år med hørenedsættelse i moderat til meget svær grad og med 

let til meget svært nedsat skelneevne.  

Alle forskningsparticipanter var orienteret om de etiske retningslinjer, der gjorde sig gældende 

for undersøgelsen og alle havde underskrevet et informeret samtykke. Samtykkeerklæring kan 

ses i bilag 1 i appendiks.  

  

Demografisk- og høretabsdata for participanterne ses af tabellerne 1-4.  

 

Tabel 1: Alder  

Gennemsnit 70,13 år 

Median 70 år 

Interval 55 år – 81 år 
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Tabel 2: Pure tone average (PTA) højre øre  

Gennemsnit 49,56 dB HL 

Median 45 dB HL 

Interval 6,67 dB HL – 93,33 dB HL 

 

Tabel 3: Pure tone average (PTA) venstre øre  

Gennemsnit 50,11 dB HL 

Median 48,33 dB HL 

Interval 8,33 dB HL – 81,67 dB HL 

 

Tabel 4: Skelneevne (DS)  

Gennemsnit 73,57% 

Median: 77% 

Interval: 32% - 100% 

 

Da én af fordelene ved, at høretræningen er computerbaseret, er, at brugeren kan træne 

hjemme i vante omgivelser, når det kan passes ind, blev det valgt, at det var op til participan-

terne selv, hvornår og hvor længe de trænede. Dog skulle de helst nå igennem alle 30 tale- og 

musikøvelser og de blev bedt om at registrere tidsforbruget på et tidsregistreringsark, som de 

fik med hjem ved testforløbets start. Her fik participanterne også udleveret høretræningspro-

grammet på en DVD-skive, efter nogle af øvelserne var blevet gennemgået, så de følte sig sikre 

i brugen af det. Participanterne blev ligeledes instrueret i installation af høretræningsprogram-

met og eventuelt tilslutning af streamer til computer. Seks af participanterne havde egen blu-

etooth-streamer til sine høreapparater, som de anvendte til at overføre lyden direkte fra høre-

træningsprogrammet til deres høreapparater. De resterende participanter opfordredes til at få 

lyden fra høretræningsprogrammet afspillet gennem eksterne højtalere, for at opnå så god en 

lydkvalitet som muligt.  

Der har været kontakt med participanterne flere gange under træningsforløbet for at sikre, at 

de fik den support og støtte, der var brug for undervejs og for at forsøge at bevare motivationen 

hos participanterne. 
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Participanterne bar under hele forløbet høreapparater angivet i tabel 5. 

 

Siemens Pure 7 Widex Mind (M-39) Siemens Pure micon 

Oticon Alta Pro ReSound Alera 7/62 Widex Dream (D-FS 330) 

Bernafon CN5 CP Phonak Naida LX SP Phonak Audéo 

ReSound Alera Phonak Virto Q70 Oticon Ino Pro 

Phonak Naida SV SP Widex Clear C3-F3 Phonak Naida Super Power 

Tabel 5: Oversigt over de af participanterne anvendte høreapparater 

 

3.2 Apparater og materialer 

I dette afsnit vil apparater og materialer anvendt i undersøgelsen blive præsenteret. Der vil 

først være en beskrivelse af det danske computerbaserede høretræningsprogram og herefter 

en gennemgang og beskrivelse af de tests, der indgik i undersøgelsens testbatteri. 

 

3.2.1 Høretræningsmateriale 

Det computerbaserede høretræningsprogram som blev anvendt i denne undersøgelse består af 

to dele. Del ét er øvelser med talestimuli og del to er øvelser med musikstimuli. Oprindeligt 

bestod programmet af elleve taleøvelser og tolv musikøvelser, men da det blev vurderet, at 

dette ikke var træningsmateriale nok til en træningsperiode på 2 måneder, blev der i forbin-

delse med dette projekt tilføjet yderligere fire taleøvelser og tre musikøvelser, så der var 15 

tale- og 15 musikøvelser.  

Høretræningsprogrammets taleøvelser har til formål at forbedre brugerens taleforståelse, sær-

ligt i støjende omgivelser. Dette ved at brugeren i taleøvelserne har til opgave at skelne et tale-

signal fra et andet talesignal/baggrundsstøj.  

Høretræningsprogrammets musikøvelser havde oprindeligt til formål, at brugeren via træning 

lærer at skelne små ændringer i lydkvaliteten og desuden får knyttet bestemte begreber til be-

stemte lydkvaliteter. Dette kan særligt være en fordel, når man som bruger skal have tilpasset 

eller justeret sine høreapparater, da det i denne situation kan være svært for brugeren at be-

skrive og sætte ord på den lyd, de hører (Kristensen, 2013).  
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Denne undersøgelse havde ikke til formål at undersøge brugerens evne til at sætte ord på for-

skellige lydkvaliteter men undersøgte udelukkende, om høretræningen havde en effekt på bru-

gerens evne til at kommunikere og den oplevede grad af funktionsnedsættelse. Musikøvelserne 

blev dog bibeholdt som en del af høretræningen. Dels fordi musikken kan være med til at skabe 

variation i træningsøvelserne, så motivationen bedre bevares hos brugeren (Sweetow & Sabes, 

2006) og dels fordi musik muligvis kan have en effekt på brugerens taleforståelse, underbygget 

af en større opmærksomhed på lydlige- og muligvis også sproglige nuancer (Petersen, 2013; 

Holst, 2009). Desuden har musik som beskrevet i teoriafsnittet muligvis en effekt på kognitive 

funktioner, som kan have betydning for, hvor godt en person kan høre stimuli i komplekse lyd-

miljøer.  

Høretræningsprogrammet var lavet i Microsoft PowerPoint og havde derfor en simpel opbyg-

ning og var let tilgængeligt. Der opsamledes ikke resultater eller scores fra selve høretrænings-

programmet, så det skulle skal som ren træning og ikke som en test.  

 

3.2.1.1 Høretræningsøvelsernes opbygning 
 
Taleøvelserne var baseret på talematerialet DAT (Nielsen et al., 2011) og bestod derfor af sæt-

ninger med følgende grammatiske struktur: ”’Proprium’ tænkte på en/et ’substantiv’ og en/et 

’substantiv’ i går”.  Gennem øvelserne fra 1-15 blev participanterne præsenteret for tre forskel-

lige kvindestemmekvaliteter, der hver sagde ovenstående sætning dog med hver sit proprium: 

”Dagmar”, ”Tine” eller ”Asta”. Desuden varieredes substantiverne i alle sætningerne. Opgaven 

for participanterne var at lytte sig frem til, hvilke to substantiver der blev sagt i den sætning, 

som de af øvelsesbeskrivelsen blev bedt om at fokusere på. Participanten skulle selv ændre 

sværhedsgraden ved at klikke på lydsymboler på skærmen fra venstre mod højre, indtil sig-

nal/støj-forholdet var så godt, at de to substantiver kunne høres.  

I taleøvelse 1 til 7 blev participanterne præsenteret for to samtidige talere, begge med ovenstå-

ende grammatiske struktur fremført af to forskellige kvindestemmer.   

I taleøvelse 8-11 blev participanten præsenteret for tre samtidige sætninger, hvoraf den ene 

var fokussætningen.  

I taleøvelse 12 var det igen kun to samtidige sætninger med én fokussætning.  
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De sidste øvelser afveg lidt fra de forrige. I taleøvelse 13-14 præsenteredes participanten for 

én sætning. Her skulle participanten variere taletempoet af den fremførte sætning i trin fra hur-

tig til langsom, ind til de to substantiver kunne høres. Der er i disse to øvelser desuden mulighed 

for at sætte sideløbende moduleret talestøj IFFM (en version af ISTS med kortere pauser) på, 

for at øge sværhedsgraden.  

I øvelse 15 holdtes lydniveauet for sætningen fast, mens participanten ændrede lydstyrken af 

en indlagt ICRA-støj fra kraftig til lav, til de to substantiver kunne høres.  

Hver øvelse var bygget op således, at der først kom en beskrivelse af, hvad øvelsen gik ud på, så 

kom selve opgaven og til sidst var de rigtige svar angivet (se figur 3). For mere information om 

taleøvelsernes opbygning kan henvises til Kristensen (2013). 

 

 

 

I musikøvelserne havde participanterne til opgave at lytte efter små ændringer i lydkvaliteten. 

Musikøvelserne 1-4 fungerede som en slags øve-runder, hvor participanterne kunne høre, hvad 

det vil sige at lydkvaliteten er ændret. Der var et referencelydklip og to lydklip, hvor det ene 

var ændret i lydkvalitet. I musikøvelse 1 skulle participanten lytte efter det lydklip, hvor nogle 

bas- og diskanttoner var fjernet fra lydklippet.  I musikøvelse 2 var det rugheden der ændredes, 

i øvelse 3 var det vibration og i øvelse 4 var det tonen. Hvor participanten i de første 4 øvelser 

kun skulle finde frem til det ene lydklip, der var ændret i forhold til referencen, skulle der i 

øvelser 5 til 7 findes rækkefølgen for graden af ændring i lydkvaliteten, hvor lydklip 1 var ori-

ginalen, lydklip 2 var ændret lidt i lydkvaliteten og lydklip 3 var ændret meget. Igen var det 

ændring i ruhed, vibration og tone der skulle lægges mærke til. I øvelse 8-12 blev de tre for-

skellige lydkvalitetsændringer præsenteret inden for samme øvelse, så participanten havde 

Figur 3: Screenshots af øvelse med tale  
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bedre mulighed for at sammenligne de forskellige lydkvaliteter. I øvelse 11 og 12 afsluttedes 

der endvidere med deløvelser, hvor participanten havde til opgave at vurdere, hvilken lydkva-

litetsændring der var tale om, i et givent lydklip. Hermed blev de trænet i at koble bestemte 

termer til en bestemt lydkvalitet. I de sidste øvelser, 13-15, skulle participanten igen finde ræk-

kefølgen på graden af ændring i lydkvalitet her i forhold til graden af forvrængning og graden 

af ændring i tone og vibration.  

Hver øvelse var bygget op, så man først fik opgaven og herefter fik givet det rigtige svar (se 

figur 4) 

 

 

 

3.2.2 Testbatteri  

På baggrund af projektets teoriafsnit blev der udvalgt tests, der blev fundet relevante i forhold 

til at afdække de områder, hvor der tænkes at kunne være en effekt af høretræningen. Disse 

områder var som tidligere nævnt taleforståelighed i støj, kognitive færdigheder, selvvurderet 

kommunikation og selvvurderet grad af funktionsnedsættelse.  

Det blev besluttet at pre- og posttest sessionerne både skulle inkludere objektive og subjektive 

målinger og at alle de anvendte tests skulle være off-task tests da disse ville kunne vise en mere 

generel effekt af høretræningen modsat on-task tests, med hvilke der var risiko for blot at af-

spejle en grad af indlæringseffekt. En eventuel effekt af høretræningsforløbet, skulle gerne være 

mere generel og kunne overføres til respondenternes hverdag. Testbatteriet er sammensat af 

Figur 4: Screenshots af øvelse med musik. 
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tests som forventedes at være følsomme over for de afhængige variable som indgår i de opstil-

lede hypoteser.  

 

Testbatteriet bestod af Dantale II (Hagerman-sætningerne), Just Follow Conversation, kogni-

tive tests, Hearing Handicap Inventory for the Elderly (HHIE) og et spørgeskema udledt af NSH 

og hele testbatteriet blev anvendt både ved pre- og posttesten.  

I det følgende gennemgås de anvendte målinger som udgjorde testbatteriet.  

3.2.2.1 Taleforståelse i støj test 

Som det fremgik af den første hypotese H1, forventedes det, at høretræningen havde en effekt 

på den kommunikative evne. Da rigtig mange hørehæmmede oplever store vanskeligheder ved 

kommunikation i støjende omgivelser, var det relevant at undersøge, om høretræningen kunne 

have en effekt på netop denne situation. Derfor var det oplagt at anvende en taleforståelse i støj 

test. Nogle tidligere undersøgelser af computerbaseret høretræning har også anvendt talefor-

ståelse i støj tests som en del af deres testbatteri. Sweetow & Henderson Sabes (2006) har både 

anvendt HINT og QuickSIN (Sweetow & Hendersen Sabes, 2006) og flere blandt andet Miller et 

al. (2008), Fu et al. (2004) og Tyler et al. (2010) har kun anvendt HINT testen (Miller et al., 

2008; Fu et al., 2004; Tyler et al., 2010). HINT-testen og QuickSIN kunne også have været valgt 

i denne undersøgelse, men QuickSIN findes ikke på dansk og HINT-testen afvikles via MATLAB, 

som var for bekostelig at tilgå. Dantale II var lettere tilgængelig og blev derfor valgt.  

  

Desuden blev Just Follow Conversation (JFC) valgt, da denne test dels kunne underbygge vær-

dien for SRTN opnået i Dantale II testen og dels afspejler den i højere grad, hvordan participan-

ten klarer sig i en kommunikationssituation med baggrundsstøj, da der i testen er brugt sam-

menhængende tale.  

Grunden til at der både blev valgt Dantale II og JFC var, at der ifølge en undersøgelse af Larsby 

& Arlinger kan være stor forskel på, hvor godt en person klarer sig i de to tests (Larsby & Arlin-

ger, 1994). De mener, at forskellen ligger i, at JFC kræver en mere kompleks central processe-

ring, idet det er højredundans-tale uden en fast struktur og et ubestemt antal ord. Hagerman-

sætningerne i Dantale II har modsat dette lav redundans og har altid den samme sætningsstruk-

tur. For at opnå yderligere variation mellem de to taleforståelsestests, blev der anvendt to for-
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skellige støjtyper og forskellige forsøgsopstillinger med henholdsvis én højtaler og tre højta-

lere, så der i Dantale II var en grad af rummelig lytning, hvilket i en undersøgelse af Nielsen 

(2014) har vist at kunne give nogle ekstra cues i forhold til perception af talen. 

Både Dantale II og JFC blev udført mens participanterne havde deres høreapparater på i normal 

indstilling (i program 1 og uden justering af lydniveau). 

 

Dantale II 

Dantale II er en objektiv dansk sætningsbaseret test af taleforståelighed i støj. Testresultatet 

angives som en værdi af SRTN (Speech Reception Threshold in Noise), altså det signal/støj-for-

hold hvorved participanten forventes at forstå 50% af de afspillede ord ved samtidig støj. Test-

sætningerne i Dantale II består hver af fem ord og sætningerne har en fast grammatisk struktur 

men er ikke meningsfyldte. En sætning kunne for eksempel være ”Linda ejer syv gamle huse”. 

Støjen i Dantale II testen er et umoduleret taleformet støjsignal. For flere oplysninger om Dan-

tale II henvises til (Pedersen, 2007) 

Dantale II blev afviklet via testprogrammet HearVal udviklet af DELTA i en operatørbaseret ver-

sion. Testen blev udført som en fritfeltsmåling, hvor talesignalet blev gengivet fra en centerhøj-

taler placeret lige ud for participanten med en meters afstand. Støjen blev afspillet ukorreleret 

i et fast niveau fra to højtalere placeret på hver side af centerhøjtaleren med en afstand på 75 

cm. Forsøgsopstilling kan ses af figur 5. 

 

Figur 5: Forsøgsopstilling til Dantale II testen. 
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Højtalerne der blev anvendt var af mærket FOSTEX – Personal monitor 6301B, 33 watt, 50/60 

Hz. Taleniveauet på Hagerman-sætningerne blev kalibreret med en lydtryksmåler i A-vægtning 

som målte lydtrykniveauet for en warble-tone, som kan afspilles via Dantale II-programmet 

HearVal’s kalibreringsside. Støjniveauet afspillet via en discman blev ligeledes kalibreret med 

en lydtryksmåler i A-vægtning.  

Før testen påbegyndtes blev participanten grundigt instrueret i testproceduren. Herefter blev 

der kørt fem træningsrunder af testen for at sikre, at testpersonen var fortrolig med testmate-

rialet. Dantale II testen blev derpå udført. Testen er adaptiv så antallet af sætninger, der blev 

præsenteret, afhang af den aktuelle besvarelse. 

Just Follow Conversation 

Just Follow Conversation blev i denne undersøgelse brugt til at estimere ved hvilket signal-

/støj-forhold, participanterne kunne skelne og forstå sammenhængende tale i baggrundsstøj.  

Som talesignal anvendtes Samsø-historien som er en del af Dantale I materialet og støjsignalet 

var moduleret ICRA støj. 

Både tale- og støjsignalet blev i Just Follow Conversation testen afspillet fra én højtaler, af mær-

ket FOSTEX – Personal monitor 6301B, 33 watt, 50/60 Hz, placeret lige ud for participanten i 

en meters afstand. Forsøgsopstilling kan ses af figur 6. 

 

Figur 6: Forsøgsopstilling til Just Follow Conversation testen. 
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Testen blev afviklet via en Just Follow Conversation (JFC)-afvikler lavet i PowerPoint af DELTA. 

Via JFC afvikleren blev støjsignalet afspillet i et lydniveau der holdtes konstant under hele te-

sten (ref = 0 dB), mens talesignalet gradvist blev skruet op i steps på 2 dB (Fra et signal/støj-

forhold på -20 dB til +10 dB) indtil participanten kunne følge med i talesignalet og få det til at 

give mening. Signal/støj-forholdet for lige præcis dette niveau registreredes. Der var ikke noget 

krav om, at participanten skulle genfortælle det hørte, men det registrerede niveau for sig-

nal/støj-forholdet er alene fundet ud fra, hvornår participanten selv mente at kunne forstå 

handlingen af den afspillede Samsø-historie. Før testen påbegyndtes blev participanten grun-

digt instrueret i testproceduren. For at undgå at en eventuel grad af indlæringseffekt kunne på 

virke resultatet ved posttesten, blev lydklippet med Samsø-historien afspillet fra starten af lyd-

klippet ved pretesten og halvt henne i klippet ved posttesten, således at deltagerne ikke kunne 

genkende det afspillede. 

3.2.2.2 Kognitive test 

I forhold til at undersøge en eventuel effekt på den kommunikative evne var det også relevant 

at se på den kognitive funktion, da denne, som det fremgår af teoriafsnittet, har indflydelse på 

evnen til at kommunikere i komplekse lyttemiljøer. Derfor blev det i denne undersøgelse prio-

riteret at teste den kognitive funktion, for at undersøge om den computerbaserede høretræning 

havde en effekt herpå.  

Der er ikke mange tidligere undersøgelser der har inddraget kognitive tests, men Sweetow & 

Henderson Sabes (2006) har i en undersøgelse anvendt de to kognitive test Listening Span og 

Stroop (Sweetow & Henderson Sabes, 2006). 

Det var en udfordring at finde en passende kognitiv test til denne undersøgelse, da mange af de 

standardiserede kognitive tests kræver den rette uddannelsesmæssige baggrund at udføre og 

de er tilmed ret bekostelige at tilgå. Derfor blev der valgt internetbaserede kognitive tests til 

test af forskellige kognitive funktioner, herunder arbejdshukommelse, flydende intelligens, 

perception reaktionsevnen og processering. Da det endnu er uklart om en eventuel effekt af 

høretræning på den kognitive funktion kun vil kunne ses ved enkelte kognitive funktioner, eller 

om den er mere generel, kan det være en fordel at teste de forskellige kognitive funktioner in-

dividuelt, da der kan være større følsomhed over for en ændring af blot en enkelt af de kognitive 

funktioner. Alle fem kognitive test blev afviklet ved den samme computer og med samme tasta-

tur ved både pre- og posttesten, hvilket var vigtigt, da responderingstiden fra man trykker på 
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en tast på tastaturet, til det er registreret af computeren kan variere fra 5-100 ms (Psychology 

Software Tools, Inc, u.å.). Desuden blev den variabel, der kan ligge i typen og placeringen af 

taster på tastaturet, holdt fast, i tilfælde af, at dette også kunne spille ind på resultaterne.  Disse 

overvejelser var særligt relevante, da reaktionstiden i fire at de fem kognitive test spillede ind 

på resultatet eller var det direkte resultat.  

I det følgende vil hver af de anvendte kognitive test blive gennemgået. En oversigt over de an-

vendte kognitive tests ses af tabel 6. 

 

Kognitiv test Test-modalitet Kognitive færdigheder målt 

Visual Forward Digit Span test Visuel  Arbejdshukommelse 

Jaeggi-Buschkuehl dual n-back 

task 

Audiovisuel Arbejdshukommelse og flydende 

intelligens 

Fast Counting test Visuel Visuel perception 

Go/No-Go Auditory Reaction 

Time test 

Auditiv Auditiv opmærksomhed og pro-

cesseringseffektivitet 

Eriksen flanker test  

 

Visuel Informationsprocessering og se-

lektiv opmærksomhed 

Tabel 6: Oversigt over de anvendte kognitive test, deres respektive test-modalitet og de kogni-
tive færdigheder de enkelte tests måler på. 

 

Visual Forward Digit Span test 

Som beskrevet i teoriafsnittet er arbejdshukommelsen en af de kognitive ressourcer, der sær-

ligt har indflydelse på, om kommunikation under ugunstige forhold kan lykkes (Rudner & Lun-

ner, 2013). Derfor var det relevant at teste participanternes arbejdshukommelse før og efter 

træningsperioden. Der findes både simple hukommelses-spændvidde tests og komplekse 

spændvidde tests som kan bruges til at teste arbejdshukommelsen. Et eksempel på en simpel 

spændvidde test er digit span (talspændvidde), som tester den kortvarige lagring og et eksem-

pel på en kompleks spændvidde test er reading span testen (læsespændvidde), som tester pro-

cesseringsevnen (Humstone, 1919). Da det hovedsagligt er processeringsevnen der er i spil un-

der kommunikation, var det mest optimalt at bruge en kompleks spændvidde test (Humstone, 

1919). Der var dog umiddelbart ikke en let tilgængelig kompleks spændvidde test på dansk, så 
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i denne undersøgelse blev testen Visual Forward Digit Span valgt til at teste arbejdshukommel-

sen. Participanten blev i testen først præsenteret for tre tal (et tal ad gangen), hvorefter parti-

cipanten skulle angive tallene i den rigtige tækkefølge. Antallet af tal i talrækken blev øget, når 

der var mulighed for det og testen blev afsluttet, når participanten flere gange i træk ikke kunne 

huske talrækken og der derfor ikke var mulighed for at øge talrækkens længde yderligere. Te-

stens udformning ses af figur 7. 

 

Figur 7: Screenshot af den kognitive test Visual Forward Digit Span. 

 

Jaeggi-Buschkuehl dual n-back task 

Jaeggi-Buschkuehl dual n-back task er en anden type opgave til testning af arbejdshukommelse 

og flydende intelligens (Jaeggi et al., 2003). I testen præsenteres to uafhængige sekvenser sam-

tidig ved hjælp af to forskellige typer stimuli nemlig auditiv og visuel stimuli. I testen anvendt i 

denne undersøgelse udgøres det visuelle stimuli af et hvidt kvadrat, der bevæger sig rundt i et 

felt. Det auditive stimuli udgøres af enstavelsesord, der afspilles via højtalere. Testen blev kun 

kørt som 1-back test, så participanten skulle respondere, når enten det visuelle- eller det audi-

tive stimuli blev præsenteret to gange i træk. Testen er adaptiv og stoppede selv, når der var 

registreret tilstrækkeligt mange responser. Udformningen af Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back te-

sten ses af figur 8. 
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Figur 8: Screenshot af den kognitive test Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back. 

 

Fast Counting test 

Fast Counting testen anvendt i denne undersøgelse er en subitizing opgave, hvilket vil sige, at 

den tester evnen til hurtigt og præcist at kunne vurdere antallet af små mængder genstande og 

altså dermed den visuelle perception (Kaufman et al, 1949). Partipanten blev præsenteret for 

et antal prikker (mellem fire og syv) på skærmbilledet og skulle via nummertasterne taste ind, 

hvor mange prikker der var tilstede, inden skærmbilledet skiftede og der fremgik et nyt antal 

prikker. Testen blev afsluttet, da der var blevet præsenteret 20 skærmbilleder for participan-

ten. Udformningen af testen kan ses af figur 9. 

  

 

Figur 9: Screenshot af den kognitive test Fast Counting. 
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Go/No-Go Auditory Reaction Time test 

Go/No-Go Auditory Reaction Time test er en test, der måler responstiden i perceptuelle op-

gaver. I denne type af reaktionstest skal participanten respondere ved at trykke på en knap ved 

præsentation af en stimulustype og ikke respondere ved en anden stimulustype. I testen, valgt 

til denne undersøgelse, var det auditiv stimuli i form af rentoner, der anvendtes. Participanten 

fik for eksempel at vide, at der kun skulle responderes, hvis testtonen var mere højfrekvent end 

referencetonen og ignorere testtonen hvis den var mere lavfrekvent end referencetonen. Reak-

tionstiden var den tid der gik fra at den sensoriske stimuli blev præsenteret, til der skete en 

adfærdsmæssig reaktion og var derfor summen af reaktionstiden og bevægelsestiden. Inden 

for psykometrisk psykologi anvendes reaktionstiden som et mål for auditiv opmærksomhed og 

processeringseffektivitet (Jensen, 2006) Testen blev kørt 20 gange, for at reaktionstiden blev 

så præcis som mulig. Udformningen af Go/No-go Auditory Reaction Time ses af figure 10.  

 

 

Figur 10: Screenshot af den kognitive test Go/No-go Auditory Reaction Time. 

 

Eriksen flanker test  

Eriksen flanker testen er en forstyrrelsesopgave, hvor forskellige inputs konkurrerer med 

målobjektet og derved bremser reaktionstiden. Opgaven bruges til måling af informationspro-

cessering og selektiv opmærksomhed (Eriksen & Eriksen, 1974). Eriksen flanker testen er en 

basisvariant af forstyrrelsesopgaver, hvor der bruges pile som objekter. Det gælder om at iden-

tificere retningen af centerpilen så hurtigt som muligt. Participanten skulle taste retningen af 

centerpilen ind med piletasterne. Da skærmbilledet havde skiftet 20 gange sluttede testen au-

tomatisk. Testresultatet blev angivet som en reaktionstid for henholdsvis skærmbilleder, hvor 

alle pile havde vent samme vej (congruent) og skærmbilleder hvor centerpilen havde vent i 
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modsat retning af de resterende pile (incongruent). Udformningen af Eriksen Flanker testen 

kan ses af figur 11. 

 

 

Figur 11: Screenshot af den kognitive test Eriksen Flanker. Billedet til venstre angiver skærmbil-
lede for den congruente reaktionstid mens billedet til højre angiver skærmbilledede for den incon-
gruente reaktionstid. 

 

3.2.2.3 Spørgeskemaer 

Spørgeskema udledt af NSH-spørgeskemaet 

NSH-spørgeskemaet anvendes normalt i forbindelse med kliniske test af høreapparater og be-

står af flere dele. En del af spørgeskemaet har særligt fokus på den subjektive vurdering af egen 

hørelse i forskellige kommunikative sammenhænge. Denne del blev anvendt isoleret i forbin-

delse med denne undersøgelse. Spørgeskemaet udledt af NSH-spørgeskemaet kan ses i bilag 2 

i appendiks. 

Spørgsmålene var bygget op, så participanten først skulle angive, om en bestemt kommunika-

tionssituation havde fundet sted inden for to måneder. Hvis der blev svaret ja til dette, skulle 

det på en skala fra 0 (= minimum) til 10 (= maksimum) vurderes, hvordan det gik med at høre 

i den pågældende situation.  

The Hearing Handicap Inventory for the Elderly (HHIE)  

Spørgeskemaet Hearing Handicap Inventory for the Elderly er udviklet til at vurdere den sub-

jektive oplevelse af psykologiske, følelsesmæssige og sociale følger ved høretab (Ventry and 

Weinstein, 1982). Spørgeskemaet består af 25 spørgsmål. 13 emotionelle spørgsmål angivet 

med (E) og 12 situationelle spørgsmål angivet med (S). Til hvert spørgsmål er der svarmulig-

hederne ”Ja” (= 4 point), ”Nogle gange” (= 2 point) og ”Nej” (= 0 point). 
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Maksimum-scoren for (E)-spørgsmålene var derfor 52, for (S)-spørgsmålene var det 48 og den 

samlede score var maksimum 100. Den samlede score angav graden af funktionsnedsættelse, 

der oplevedes.  

Hvis den samlede score lå inden for 0-16 oplevedes der ikke noget handicap. Hvis scoren lå 

mellem 17-42 svarede det til en mild til moderat funktionsnedsættelse. En score over 43 sva-

rede til en signifikant funktionsnedsættelse.  

Spørgeskemaet findes på en række forskellige sprog, dog ikke på dansk. Spørgeskemaet blev 

derfor oversat til dansk, så det kunne bruges i denne undersøgelse. Det oversatte spørgeskema 

kan ses i bilag 3 i appendiks.  

Participanterne blev ved besvarelsen bedt om at tage udgangspunkt i, hvordan de hørte med 

høreapparater på. 

3.3 Studiedesign og procedure 

For at undersøge effekten af den computerbaserede høretræning blev et eksperimentelt one-

group pretest-posttest design valgt (se figur 12) Det at hele testbatteriet blev udført både som 

pre- og posttest gjorde, at der var mulighed for at sammenligne resultaterne opnået efter peri-

oden med høretræning med det udgangspunkt, der var før træningen påbegyndtes.  

 

Test 1 (Pretest) Træning Test 2 (Posttest) 

Figur 12: Oversigt over undersøgelsesforløbet der indledes med pretests efterfulgt af to måneders 
træningsperiode og afsluttet med posttests.  

 

Med dette studiedesign blev der opnået større grad af validitet, end hvis der kun var udført 

enten pre- eller posttest. Dog var det med one-group pretest-posttest designet svært at sikre, 

at forskellen mellem pre- og posttestene udelukkende var et indeks for effektiviteten af den 

computerbaserede høretræning, da andre variable kunne spille ind.  

At der ikke blev valgt et studiedesign med kontrolgruppe, som i højere grad kunne have sikret 

validiteten, altså at en eventuelt opnået effekt kunne tillægges den computerbaserede høretræ-

ning og ikke blot almindelig fremgang eller effekten af andre variable, skyldes dels begrænsning 

i tid og dels antallet af participanter, som har været muligt at indsamle til undersøgelsen. 
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Pre- og posttest målinger blev udført på Specialcenter Roskilde (SCR) Kommunikation. Testene, 

som blev udført, havde til hensigt at måle participanternes taleforståelighed i støj, kognitive 

færdigheder, kommunikative evner og grad af oplevet handicap.  

Høretræningsforløbet strakte sig over en periode på 2 måneder. I denne periode var partici-

panterne blevet bedt om at træne regelmæssigt og så de nåede at komme igennem alle 30 tale- 

og musikøvelser. Ellers var det op til den enkelte participant at tilrettelægge, hvornår de ville 

træne, hvor hyppigt de trænede og hvor meget de trænede pr. gang. De blev dog bedt om at 

registrere den tid, de brugte på høretræningen i medsendt tidsregistreringsskema. På dette 

skema var der desuden gjort plads til, at participanterne kunne skrive ris og ros ned om høre-

træningforløbet og –programmet undervejs.  Under høretræningsforløbet blev der holdt kon-

takt med participanterne, dels for at motivere til fortsat at træne, selvom øvelserne oplevedes 

som meget svære og dels så participanterne kunne få svar på spørgsmål eller løst problemer, 

som opstod undervejs. 

 

3.4 Databehandling 

Behandlingen af den indsamlede data til undersøgelse af holdbarheden af de to for undersøgel-

sen opstillede arbejdshypoteser vil i dette afsnit blive beskrevet.  

Undersøgelsens data udgøres af de testresultater der blev opnået af participanterne før og efter 

perioden med høretræning, hvilke fremgår af dataoversigten i bilag 4 i appendiks. 

 

I det følgende beskrives databehandlingen udført i forbindelse med undersøgelsen af den første 

arbejdshypotese som lød således:  

 

Hypotese 1 (H1):  

Høreapparatbrugere vil opnå forbedring af taleforståelighed i støj, kognitive færdigheder 

og subjektiv vurdering af egen kommunikationsevne og funktionsnedsættelse som følge 

af computerbaseret høretræning. 
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H1 sagde, at der ville være en forskel mellem testresultater opnået ved henholdsvis pre- og 

posttesten, og mere præcist at testresultaterne opnået ved posttesten vil være bedre end test-

resultaterne opnået ved pretesten. For at undersøge holdbarheden af denne hypotese og kunne 

afgøre om hypotesen kunne generaliseres til målpopulationen (den population stikprøven er 

taget fra) var det nødvendigt at lave signifikanstest af den indsamlede data.  

 

På grundlag af den indsamlede data kunne følgende to hypoteser opstilles:   

H1 : µPosttest ≠ µPretest 

H0 : µPosttest = µPretest 

 

Her siger hypotese 1 (H1) at middelværdien µ for posttestresultaterne er forskellige fra middel-

værdien for pretestresultaterne og hypotese 0 (H0) siger at middelværdien µ for pre- og post-

testresultaterne er ens. Her svarer H1 til undersøgelsens arbejdshypotese H1. Ved signifikans-

testning blev det beregnet, hvor stor en sandsynlighed der var for at H0 var rigtig. Denne sand-

synlighed svarer til signifikansniveauet, hvilket i det følgende vil blive angivet med p. 

For at udvælge den rette signifikanstest til testning af H1/H1 var det vigtigt at kigge, hvilken 

type af data der var indsamlet og om data kunne antages at være trukket fra en nogenlunde 

normalfordelt population (Petersen, 2008).      

For at redegøre for og få et overblik over data som var opnået ved pre- og posttesten, blev data 

stillet op i en frekvensfordeling, som er opstillet grafisk i histogrammer i bilag 5 i appendiks. 

Af histogrammerne for data opnået ved pre- og posttestene ses det, at der for de fleste at må-

lingerne var tale om unimodale fordelinger, dog med undtagelse af Just Follow Conversation 

pre- og posttest, hvor der nærmere var tale om bimodale fordelinger. Desuden synes fordelin-

gerne for Dantale II pre- og posttest, NSH pretest, Eriksen Flanker pretest incongruent og post-

test congruent og Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back pretest lidt højreskæve og fordelingerne for 

NSH-spørgeskemaet posttest, Go/No-go Auditory Reaction Time pretest og Fast Counting pre-

test lidt venstreskæve. Værdierne for kurtose og skævhed blev beregnet for alle fordelingerne 

ved hjælp af ’Deskriptiv statistik’ (Excel-værktøjet dataanalyse), hvilke kan ses i bilag 6 i ap-

pendiks. Ud fra kravene om, at en fordeling ligger inden for normalfordelingen, hvis værdien 

for kurtose ligger inden for intervallet -1,5 til 1,5 og værdien for skævhed ligger inden for in-

tervallet -1 til +1 (Petersen, 2008) blev det antaget, at frekvensfordelingerne for alle de udførte 

test var normalfordelte. Fordelingen af data fra Dantale II posttest levede dog ikke helt op til 
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kravet om graden af skævhed, da værdien for skævhed var beregnet til 0,231. Dette kan skyldes 

observationen ved SRTN–værdien på 14 dB, som var med til at gøre frekvensfordelingen mere 

højreskæv. Da der var tale om korrelerede data (sammenligning af før- og efter-data for samme 

person) og data tilnærmelsesvis var normalfordelt kunne der bruges parametriske signifikans-

tests. Da der var tale om et mindre antal observationer, blev der valgt t-test for korrelerede 

data, som i denne undersøgelse vil blive betegnet ’parret t-test’. (I Excel-værktøjet ’Dataanalyse’ 

er betegnelsen: ”t-test: Paired Two Sample for Means”). Selvom det ikke forventedes, at høre-

træningen forårsagede ringere resultater for posttestene end for pretestene, var der en stati-

stisk mulighed for, at dette var tilfældet. Derfor blev der anvendt to-halet signifikansniveauer. 

Ud over signifikanstestningen blev reliabiliteten mellem scorsene opnået i henholdsvis pre-og 

posttesten fundet ved beregning af korrelationskoefficienten svarende til Pearsons korrelati-

ons koefficient r (Se bilag 7 i appendiks). Reliabiliteten angiver, hvorvidt de participanter der 

opnåede de laveste scores ved pretesten også opnåede de laveste scores ved posttesten og siger 

derfor noget om pålideligheden af data. Den beregnede korrelationskoefficient blev sammen-

lignet med den kritiske værdi for Pearsons r (Tabel G i appendiks i Petersen, 2008) for at finde 

signifikansniveauet for reliabiliteten. 

 

I det følgende beskrives databehandlingen udført i forbindelse med undersøgelsen af den an-

den arbejdshypotese som lød således:  

 

Hypotese 2 (H2): 

Effekten høreapparatbrugere opnår af den computerbaserede høretræning afhænger af 

følgende parametre: 

– Alder  

– Grad af høretab og skelnetab 

– Høreapparaterfaring 

– Antal år med høretab  

– Hvor mange timer der er brugt på høretræningsprogrammet. 

– Taleforståelighed i støj (pretest-resultater i Dantale II og Just Follow Conversation) 

– Kognitionsniveau (pretest-resultater i de fem medtagede kognitive tests)   

– Selvvurderet kommunikationsevne (pretest-resultater i NSH-spørgeskemaet) 

– Selvvurderet grad af funktionsnedsættelse (pretest-resultater i HHIE) 
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For at teste holdbarheden af denne hypotese blev graden af korrelation mellem alle de oven-

nævnte parametre og den ændring der var opnået mellem i testresultaterne fra pre- til postte-

sten beregnet. Da alle variable var målt på en intervalskala og det blev antaget at sammenhæn-

gende var lineære, blev korrelationsmålet Pearsons korrelationskoefficient r valgt til at måle 

graden af korrelation mellem undersøgelsens variable.  

Databehandlingen bestod således i en beregning af Pearsons korrelationskoefficient r mellem 

de enkelte afhængige og uafhængige variable ved hjælp af Excels dataanalyseværktøj ’Deskrip-

tiv analyse’. Pearsons korrelationskoefficient r varierer mellem 1,0 og -1,0. Hvis datapunkterne 

ligger nøjagtigt på en ret linje er r henholdsvis 1,0, hvis korrelationen er positiv, og -1,0, hvis 

korrelationen er positiv. Hvis datapunkterne afviger fra den rette linje, nærmer r sig 0 (Peter-

sen, 2008). Ved sammenligning af den beregnede Pearsons r værdi med kritiske værdier for r, 

(angivet i Tabel G i appendiks i Petersen, 2008), blev det vurderet, hvorvidt en given korrelation 

var signifikant. Som en del af databehandlingen blev der desuden opstillet x-y plots over signi-

fikante korrelationer.  

 

De endelige resultater for henholdsvis hypotese 1 og 2 vil blive gennemgået i det følgende ka-

pitel.  
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4 Resultater 
 
 
 
I dette kapitel vil der være en præsentation af undersøgelsens testresultater. Første del vil be-

skæftige sig med resultaterne opnået ved testningen af undersøgelsens første arbejdshypo-

tese H1, hvorefter der vil være en gennemgang af resultater opnået ved testningen af under-

søgelsens anden arbejdshypotese H2.  

 

Som beskrevet i afsnittet ’Studiedesign og procedure’ side 38 var der ikke krav til, hvor meget 

tid der skulle bruges på høretræningsprogrammet i træningsperioden. Opgørelse af udfyldte 

tidregistreringsark viste at participanterne i gennemsnit havde brugt 846 minutter = 14,1 timer 

på høretræningsprogrammet i løbet af den to måneder lange træningsperiode, dog med en stor 

spredning fra 90 minutter = 1,5 timer til 1740 minutter = 29 timer. Tidsfordelingen for hen-

holdsvis tale- og musikøvelserne er ikke kendt, men alle meldte tilbage, at de havde trænet 

begge typer øvelser.   

4.1 Hypotese 1 
 
Undersøgelsens første arbejdshypotese H1 lød således: 

 

Høreapparatbrugere vil opnå forbedring af taleforståelighed i støj, kognitive færdigheder 

og subjektiv vurdering af egen kommunikationsevne og funktionsnedsættelse som følge 

af computerbaseret høretræning. 

 

For at undersøge holdbarheden af denne hypotese, blev der som tidligere beskrevet udført en 

række tests før og efter høretræningsforløbet som varede i 2 måneder.  

Participanternes evne til at forstå tale i støj blev testet via de to taleforståelsestests Dantale II 

og Just Follow Conversation, den kognitive funktion blev testet med de fem kogitive tests: 

Go/No-go Auditory Test, Fast Counting, Eriksen Flanker test, Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back 

test og Visual Forward Digit Span, den subjektive vurdering af kommunikationsevne blev målt 

via NSH-spørgeskemaet og den subjektive vurdering af funktionsnedsættelse blev målt via the 
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Hearing Handicap Inventory for the Elderly. En oversigt over resultaterne opnået ved disse 

tests findes i bilag 4 i appendiks og vil blive gennemgået i det følgende. 

 

4.1.1 Taleforståelighed i støj 

I det følgende vil resultaterne for de to taleforståelse i støj tests Dantale II og Just Follow Con-

versation (JFC) blive gennemgået. 

4.1.1.1 Dantale II 

For Dantale II testen blev der samlet for participanterne opnået en forbedring af SRTN. Ændrin-

gen i Dantale II SRTN-scores fra pre- til posttesten for den enkelte participant og den gennem-

snitlige ændring for hele participantgruppen ses af figur 13. Et fald i score indikerer forbedring.  

 

 

Figur 13: Forbedring af SRTN (pre- vs posttest) målt med Dantale II testen for hver af participan-
terne. Yderst til højre er den gennemsnitlige forbedring angivet. Målingerne fra pretest fungerer 
som baseline og er angivet af den blå linje. Et fald i score angiver forbedring.    

   

Ni ud af de femten participanter viste en forbedring i SRTN- scoren fra pre- til posttesten. De 

resterende seks participanter viste en lille tilbagegang. Dette fald i score fra pre- til posttesten 

for disse participanter ligger dog tæt på den re-testvariation på 0,7 dB der i en tidligere under-

søgelse har vist sig at være ved Dantale II (Pedersen, 2007). For participant nummer 7 var der 
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fejl i testresultatet både pre- og posttest, hvilket begge gange skyldtes digitalt overflow, da lydt-

rykket oversteg +10 dB i forhold til udgangspunktet på 65 dB. Dog vurderes det, at dette ikke 

har den store betydning for den tilbagegang testen viste for participant nummer 7. Dette dels 

fordi der først optræder forvrængning i talesignalet, når lydtrykket kommer op omkring +15-

18 dB over udgangspunktet på 65 dB, og dels fordi der var digitalt overflow i både pre- og post-

testen. Men set for hele participantgruppen var der sket en forbedring af SRTN over trænings-

perioden. Den gennemsnitlige SRTN var ved pretesten 0,5 dB, mens den ved posttesten var -1,1 

dB. Den gennemsnitlige forbedring for participantgruppen var dermed på 1,6 dB. Denne for-

bedringen er dog på grænsen til at være signifikant (p > 0,05, parret t-test: p = 0,051). For at 

undersøge graden af reliabilitet mellem testscoresene, opnået ved henholdsvis pre- og postte-

sten, er korrelationskoefficienten r beregnet, hvilket fremgår af bilag 7 i appendiks (Pearsons 

correlation). Korrelationskoefficienten er beregnet til r = 0,85. Ved aflæsning af de kritiske vær-

dier for Pearsons r (Tabel G i appendiks i Petersen, 2008) ved 13 frihedsgrader findes det, at 

den beregnede korrelationskoefficient på r = 0,85 ligger over den kritiske værdi på 0,760 for et 

to-halet signifikansniveau på 0,001. Der er derfor tale om en stærk signifikant positiv korrela-

tion og dermed en høj reliabilitet mellem scoresene opnået ved henholdsvis pre- og posttesten, 

p < 0,001 (to-halet), df = 13. 

 

4.1.1.2 Just Follow Conversation 

Just Follow Conversation blev lige som Dantale II anvendt til at teste participanternes talefor-

ståelighed i støj SRTN før og efter høretræningsforløbet. Figur 14 viser ændringen i SRTN målt 

med Just Follow Conversation for den enkelte participant og den gennemsnitlige forbedring for 

hele participantgruppen fra pre- til posttesten. Et fald i score indikerer en forbedring.  
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Figur 14: Forbedring af SRTN (pre- vs posttest) målt med testen Just Follow Conversation for hver 
af participanterne. Yderst til højre er den gennemsnitlige forbedring angivet. Målingerne fra pre-
test fungerer som baseline og er angivet af den blå linje. Et fald i score angiver forbedring.    

 
 

Ti ud af 15 af participanterne viste en forbedring i SRTN- scoren. De resterende fem participan-

ter opnåede samme score i både pre- og posttesten. Samlet for participantgruppen var dermed 

sket en forbedring i SRTN målt med Just Follow Conversation. Den gennemsnitlige SRTN gik fra 

at være 3,7 dB ved pretesten til 1,1 dB ved posttesten, altså en gennemsnitlig forbedring på 2,6 

dB. Denne ændring i den gennemsnitlige SRTN - score er en klar statistisk signifikant forbedring 

(p < 0,05, parret t-test: p = 0,0013). Også for JFC er det relevant at se på reliabiliteten mellem 

første og anden testrunde. Her er korrelationskoefficienten r = 0,85. Ved aflæsning af de kritiske 

værdier for Pearsons r (Tabel G i Petersen, 2008) ved 13 frihedsgrader findes det, at den be-

regnede korrelationskoefficient på r = 0,85 ligger over den kritiske værdi på 0,760 for et to-

halet signifikansniveau på 0,001. Der er derfor også her tale om en stærk signifikant positiv 

korrelation og dermed en høj reliabilitet mellem scoresene opnået ved henholdsvis pre- og 

posttesten, p < 0,001 (to-halet), df = 13. 
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4.1.2 Kognition  

Den kognitive funktion blev testet med de kognitive tests Visual Forward Digit Span, Jaeggi-

Buschkuehl dual 1-back, Fast Counting, Go/No-go Auditory Reaction Time og Eriksen Flanker. 

Resultaterne for disse tests vil blive gennemgået i det følgende. 

 

4.1.2.1 Visual Forward Digit Span 

Arbejdshukommelsen blev i denne undersøgelse blandt andet testet med Visual Forward Digit 

Span. Testresultatet er spændvidden af tal (span) som kan huskes. Figur 15 viser ændringen i 

spændvidden for, hvor mange tal der kunne huskes af den enkelte participant og den gennem-

snitlige ændring for hele participantgruppen fra pre- til posttesten. En stigning i score indikerer 

en forbedring. 

 

 

Figur 15: Forbedring af talspændvidde (pre- vs posttest) målt med Visual Forward Digit Span 
testen for hver af participanterne. Yderst til højre er den gennemsnitlige forbedring angivet. Må-
lingerne fra pretest fungerer som baseline og er angivet af den blå linje. Et stigning i score angiver 
forbedring. 

  

I Visual Forward Digit Span testen var der syv ud af femten af participanterne der viste en for-

bedring i talspændvidden fra pre- til posttesten. De resterende otte participanter opnåede ikke 

en forbedring. Tre af disse viste endog en tilbagegang fra pre- til posttest.  
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Samlet for participantgruppen var der sket en lille forbedring af arbejdshukommelsen målt 

med Visual Forward Digit Span. Den gennemsnitlige ændring i spændvidden gik fra at være 

5,93 tal ved pretesten til 6,20 tal ved posttesten, altså en gennemsnitlig forbedring på 0,27 tal. 

Selvom der samlet set var sket en forbedring af arbejdshukommelsen, er der ikke tale om en 

signifikant forbedring (p > 0,05, parret t-test: p = 0,21697). Korrelationskoefficienten mellem 

første og anden testrunde er beregnet til r = 0,72, hvilket ligger over den kritiske værdi for 

Pearsons r på 0,641 for et to-halet signifikansniveau på 0,01. (Tabel G i Petersen, 2008). Der er 

derfor tale om en relativ stærk signifikant positiv korrelation og dermed en høj reliabilitet mel-

lem scoresene opnået ved henholdsvis pre- og posttesten, p < 0,01 (to-halet), df = 13. 

4.1.2.2 Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back task 

Jaeggi-Buschkuehl testen er som tidligere beskrevet også en hukommelsestest og blev i denne 

undersøgelse brugt til at teste, om participanternes arbejdshukommelse og flydende intelligens 

var forbedret. Figur 16 viser ændringen i procent korrekte responser for den enkelte partici-

pant og den gennemsnitlige ændring for hele participantgruppen fra pre- til posttesten. Et stig-

ning i score indikerer en forbedring. 

 

 

 

Figur 16: Forbedring af procent korrekte responser (pre- vs posttest) målt med Jaeggi-Busch-
kuehl dual 1-back testen for hver af participanterne. Yderst til højre er den gennemsnitlige for-
bedring angivet. Målingerne fra pretest fungerer som baseline og er angivet af den blå linje. En 
stigning i score angiver forbedring. 
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Hele tolv ud af femten participanter viste en forbedring i antallet af korrekte svar fra pre- til 

posttesten. De resterende tre participanter viste en lille tilbagegang.  

Samlet for participantgruppen var der sket en forbedring af arbejdshukommelse og flydende 

intelligens målt med Jaeggi-Buschkuehl testen. Den gennemsnitlige ændring i procent korrekte 

svar gik fra at være 57,00% ved pretesten til 67,62% ved posttesten, altså en gennemsnitlig 

forbedring på 10,62%. Denne gennemsnitlige ændring i procent korrekte responser er en sig-

nifikant forbedring (p < 0,05, parret t-test: p = 0,01698). Der ses altså en klar signifikant for-

bedring af arbejdshukommelsen og den flydende intelligens fra pre- til posttesten målt ved 

Jaeggi-Buschkuehl testen. Dog var reliabiliteten for Jaeggi-Buschkuehl testen ikke ret høj, idet 

korrelationskoefficienten blev beregnet til r = 0,47. Denne korrelationskoefficient ligger under 

de kritiske værdier for Pearsons r (Tabel G i Petersen, 2008), hvilket vil sige, at der ikke er tale 

om en signifikant korrelation. Den lave reliabilitet kan have betydning for, hvorvidt denne test 

kan sige noget om udbyttet af høretræningen.  

 

4.1.2.3 Fast Counting  

Som tidligere beskrevet blev Fast Counting testen anvendt til at teste om participanternes vi-

suelle perceptionsevne var forbedret som følge af høretræningen.  

Figur 17 viser ændringen i procent korrekte svar for den enkelte participant og den gennem-

snitlige ændring for hele participantgruppen fra pre- til posttesten. En stigning i score indikerer 

en forbedring. 
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Figur 17: Forbedring af procent korrekte responser (pre- vs posttest) målt med Fast Counting 
testen for hver af participanterne. Yderst til højre er den gennemsnitlige forbedring angivet. Må-
lingerne fra pretest fungerer som baseline og er angivet af den blå linje. En stigning i score angiver 
forbedring. 

   

Ti ud af 15 af participanterne viste en forbedring i antallet af korrekte svar fra pre- til postte-

sten. De resterende fem participanter opnåede ikke en forbedring. Fire af disse viste endog en 

tilbage fra pre- til posttest.  

Samlet for participantgruppen var der sket en lille forbedring af perceptionsevnen målt ved 

Fast Counting testen. Den gennemsnitlige ændring i procent korrekte svar gik fra at være 

61,07% ved pretesten til 66,01% ved posttesten, altså en gennemsnitlig forbedring på 4,94%. 

Selvom der samlet set var sket en forbedring af den perceptive funktion, er der ikke tale om en 

signifikant forbedring (p > 0,05, parret t-test: p = 0,207242). Korrelationskoefficienten mellem 

første og anden testrunde er beregnet til r = 0,65. Ved aflæsning af de kritiske værdier for Pear-

sons r (Tabel G i Petersen, 2008) ved 13 frihedsgrader findes det, at den beregnede korrelati-

onskoefficient på r = 0,65 ligger over den kritiske værdi på 0,641 for et to-halet signifikansni-

veau på 0,01. Der er derfor tale om en relativ stærk signifikant positiv korrelation og dermed 

en høj reliabilitet mellem scoresene opnået ved henholdsvis pre- og posttesten, p < 0,01 (to-

halet), df = 13. 
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4.1.2.4 Go/No-go Auditory Reaction Time test 

Go/No-go Auditory Reaction Time testen er en auditiv opmærksomhedstest og blev i denne 

undersøgelse brugt til at teste om participanternes reaktionsevne og processeringseffektivitet 

var forbedret. Testresultatet blev udgjort af en kombination af reaktionshastigheden og pro-

cent korrekte responser. Kombinationsscoren blev beregnet som følgende: 

 

𝐾𝑜𝑚𝑏𝑖𝑛𝑒𝑟𝑒𝑡 (𝑚𝑠) =  
𝑅𝑒𝑎𝑘𝑡𝑖𝑜𝑛𝑠𝑡𝑖𝑑 (𝑚𝑠)

𝐾𝑜𝑟𝑟𝑒𝑘𝑡𝑒 𝑟𝑒𝑠𝑝𝑜𝑛𝑠𝑒𝑟 (%)
· 100% 

 

De beregnede kombinationsscores fremgår af bilag 4 i appendiks. Figur 18 viser ændringen i 

denne kombinationsscore for den enkelte participant og den gennemsnitlige ændring for hele 

participantgruppen fra pre- til posttesten. Et fald i score indikerer en forbedring. 

 

 

Figur 18: Forbedring af kombinationsscoren (pre- vs posttest) målt med Go/No-go Auditory te-
sten for hver af participanterne. Yderst til højre er den gennemsnitlige forbedring angivet. Målin-
gerne fra pretest fungerer som baseline og er angivet af den blå linje. Et fald i score angiver for-
bedring. 
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Den gennemsnitlige kombinationsscore gik fra at være 1212,09 ms dB ved pretesten til 624,58 

ms ved posttesten, altså en gennemsnitlig forbedring på 587,51 ms. Denne ændring i den gen-

nemsnitlige kombinationsscore er en klar signifikant forbedring (p < 0,05, parret t-test: p = 

0,00019). Der ses altså en klar signifikant forbedring af reaktionsevnen fra pre- til posttesten.  

14 ud af 15 af participanterne viste da også en forbedring i kombinations-scoren. Kun én parti-

cipant viste en lille tilbagegang. Korrelationskoefficienten mellem scoresene opnået ved hen-

holdsvis pre- og posttesten er beregnet til r = 0,11, hvilket ligger langt under de kritiske værdier 

for Pearsons r (Tabel G i Petersen, 2008). Reliabiliteten mellem scoresene opnået ved henholds-

vis pre- og posttesten er altså meget lav. Dette kan skyldes en stor grad af variabilitet i den 

anvendte test, hvilket kan være afgørende for, om testen kan bruges til at sige noget om udbyt-

tet af høretræningen.  

4.1.2.5 Eriksen Flanker test 

Som tidligere beskrevet er Eriksen Flanker testen en test af den eksekutive funktion herunder 

informationsprocessering og selektiv opmærksomhed. Testresultatet udgøres både af reakti-

onstiden ved stimulus uden (congruent) og med (incongruent) konkurrerende stimuli.  

Figur 19 viser ændringen i den congruente reaktionstid for den enkelte participant og den gen-

nemsnitlige ændring for hele participantgruppen fra pre- til posttesten. Et fald i score indikerer 

en forbedring. 

 

Figur 19: Forbedring af reaktionstid congruent (pre- vs posttest) målt med Eriksen Flanker testen 
for hver af participanterne. Yderst til højre er den gennemsnitlige forbedring angivet. Målingerne 
fra pretest fungerer som baseline og er angivet af den blå linje. Et fald i score angiver forbedring. 
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Otte ud af 15 af participanterne viste en forbedring i antallet af korrekte svar fra pre- til post-

testen. De resterende syv participanter opnåede ikke en forbedring. Fem af disse viste endog 

en tilbagegang fra pre- til posttest.  

Samlet for participantgruppen var der sket en lille forbedring af den congruente reaktionstid 

målt ved Eriksen Flanker testen. Den gennemsnitlige reaktionstid uden konkurrerende stimuli 

gik fra at være 732,94 ms ved pretesten til 673,26 ms ved posttesten, altså en gennemsnitlig 

forbedring på 59,68 ms. Selvom der samlet set var sket en forbedring af den eksekutive funk-

tion (congruent), er der ikke tale om en signifikant forbedring (p > 0,05, parret t-test: p = 

0,1303). Korrelationskoefficienten mellem første og anden testrunde er beregnet til r = 0,63. 

Ved aflæsning af de kritiske værdier for Pearsons r (Tabel G i Petersen, 2008) ved 13 friheds-

grader findes det, at den beregnede korrelationskoefficient på r = 0,63 ligger over den kritiske 

værdi på 0,592 for et to-halet signifikansniveau på 0,02. Der er derfor tale om en relativ stærk 

signifikant positiv korrelation og dermed en høj reliabilitet mellem scoresene opnået ved hen-

holdsvis pre- og posttesten, p < 0,02 (to-halet), df = 13. 

 

Heller ikke ved den incongruente reaktionstid ses der en signifikant forbedring. Af figur 20 ses 

ændringen i den incongruente reaktionstid for den enkelte participant og den gennemsnitlige 

ændring for hele participantgruppen fra pre- til posttesten. Igen indikerer et fald i score en for-

bedring.  
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Figur 20: Forbedring af reaktionstid incongruent (pre- vs posttest) målt med Eriksen Flanker te-
sten for hver af participanterne. Yderst til højre er den gennemsnitlige forbedring angivet. Målin-
gerne fra pretest fungerer som baseline og er angivet af den blå linje. Et fald i score angiver for-
bedring. 

  

Samlet for participantgruppen var der også her sket en lille forbedring. Den gennemsnitlige 

reaktionstid med konkurrerende stimuli gik fra at være 805,14 ms ved pretesten til 735,71 ms 

ved posttesten, altså en gennemsnitlig forbedring på 69,43 ms. Selvom der samlet set var sket 

en forbedring af den eksekutive funktion (incongruent), er der ikke tale om en signifikant for-

bedring (p > 0,05, parret t-test: p = 0,2308). Korrelationskoefficienten mellem første og anden 

testrunde for Eriksen Flanker testen incongruent-tiden er noget lavere end for congruent-tiden 

da den er beregnet til r = 0,25. Denne korrelationskoefficient ligger under de kritiske værdier 

for Pearsons r (Tabel G i Petersen, 2008) ved 13 frihedsgrader. Der er derfor tale om en svag 

korrelation og dermed en lille reliabilitet mellem scoresene opnået ved henholdsvis pre- og 

posttesten. 
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4.1.3 Selvvurderet kommunikationsevne 

4.1.3.1 NSH-spørgeskema 

NSH-spørgeskemaet blev anvendt til vurdering af participanternes vurdering af egen kommu-

nikationsevne eller rettere, hvor godt de synes de hører i forskellige kommunikative situatio-

ner. Der skulle vurderes på en skala fra 0-10, hvor 0 er minimum (meget dårligt) og 10 er mak-

simum (meget godt). 

Som det ses af figur 21 var der ikke den store ændring i den gennemsnitlige NSH-score mellem 

pre- og posttesten.  

 

 

Figur 21: Forbedring af NSH-score (pre- vs posttest) målt med NSH-spørgeskemaet for hver af 
participanterne. Yderst til højre er den gennemsnitlige forbedring angivet. Målingerne fra pretest 
fungerer som baseline og er angivet af den blå linje. En stigning i score angiver forbedring. 

  

Den gennemsnitlige NSH-score var ved posttesten kun ændret med 0,33, hvilket ikke er en sig-

nifikant forbedring (p > 0,05, parret t-test: p = 0,25482254). 

Men der var alligevel ni af de femten participanter (60 %) der viste en forbedring. De resterende 

seks participanter vurderede, at der ikke var sket den store ændring eller at de hørte dårligere 

i forskellige kommunikationssituationer ved posttesten end ved pretesten.  

Korrelationskoefficienten mellem NSH-scoresene opnået ved henholdsvis pre- og posttesten er 

beregnet til r = 0,44, hvilket ligger under de kritiske værdier for Pearsons r (Tabel G i Petersen, 
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2008). Reliabiliteten mellem NSH-scoresene opnået ved henholdsvis pre- og posttesten er der-

med meget lav.  

 

Alle de hidtidige gennemgåede resultater siger noget om, hvorvidt den kommunikative evne er 

forbedret som følge af høretræning. 

I forhold til participanternes kommunikationsevne har nogle af de udvalgte tests vist, at de har 

forbedret sig signifikant på nogle parametre, mens andre tests ikke har vist den store fremgang 

som følge af høretræningen. Der var lidt forskelligt udfald af de to taleforståelse i støj tests Dan-

tale II og JFC. JFC viste en klar signifikant forbedring i SRTN efter 2 måneders høretræning, mens 

SRTN ved Dantale II testen var på grænsen til at være signifikant forbedret. Af de fem kognitive 

test anvendt i denne undersøgelse var der kun to der viste en signifikant fremgang hos partici-

panterne nemlig Go/No-go Auditory Reaction Time test og Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back te-

sten. Så ud fra dette skulle participanterne have opnået øget opmærksomhed og forbedret de-

res arbejdshukommelse og flydende intelligens. De resterende tre kognitive test viste ikke en 

statistisk signifikant fremgang. I forhold til hvordan participanterne selv vurderede deres evne 

til at kommunikere målt ved NSH-spørgeskemaet, var der en lille men ikke signifikant frem-

gang. 

 

4.1.4 Selvvurderet grad af funktionsnedsættelse 

4.1.4.1 The Hearing Handicap Inventory for the Elderly (HHIE) 

For at teste den selvvurderede grad af funktionsnedsættelse skulle participanterne udfylde 

spørgeskemaet Hearing Handicap Inventory for the Elderly (HHIE) før og efter høretrænings-

forløbet. Den samlede score kunne ligge i intervallet 0-100. Et fald i score indikerer en forbed-

ring. Som det ses af figur 22 vurderede elleve ud af de femten participanter, at de oplevede 

mindre grad af funktionsnedsættelse efter høretræningsforløbet.  



57 
 

 

Figur 22: Forbedring af HHIE-scoren (pre- vs posttest) målt med the Hearing Handicap Inventory 
for the Elderly (HHIE) for hver af participanterne. Yderst til højre er den gennemsnitlige forbed-
ring angivet. Målingerne fra pretest fungerer som baseline og er angivet af den blå linje. Et fald i 
score angiver forbedring. 

  

Hos to participanter var der ikke sket en ændring og to vurderede, at de oplevede større grad 

af funktionsnedsættelse ved posttesten. Samlet set var der en ændring i HHIE-scoren på 4,67, 

hvilket er en klar signifikant forbedring (p < 0,05, parret t-test: p = 0,019188). For HHIE-spør-

geskemaet var der en meget høj reliabilitet idet korrelationskoefficienten var r = 0,81, hvilket 

er over den kritiske værdi for Pearsons r på 0,760 for et to-halet signifikansniveau på 0,001 

(Tabel G i Petersen, 2008). Der er derfor tale om en relativ stærk signifikant positiv korrelation 

og dermed en høj reliabilitet mellem HHIE-scoresene opnået ved henholdsvis pre- og postte-

sten, p < 0,001 (to-halet), df = 13. 

 

Ifølge Ventry & Weinstein, 1982 kan HHIE-scoren sige noget om graden af handicap der ople-

ves. En HHIE-score på 0-16 betyder, at der ikke opleves et handicap. En HHIE-score på 17-42 

betyder, at der opleves et mildt til moderat handicap og en HHIE-score på ≥43 betyder, at der 

opleves et signifikant handicap (Ventry & Weinstein, 1982). Derfor er der blevet set nærmere 

på HHIE-scoren opnået af participanterne ved henholdsvis pre- og posttesten. 
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Figur 23: HHIE-score opnået i henholdsvis pre- og posttesten for hver af participanterne.  

 

Af figur 23 ses pre- og posttest-scoresene for hver af participanterne. Ved pretesten var der fire 

(participant 4, 5, 12 og 15), der vurderede, at de havde et signifikant handicap på grund af deres 

hørenedsættelse. Tre af de fire vurderede ved posttesten, at de havde et mildt til moderat han-

dicap. De fleste af participanterne (participant 1, 2, 3, 6, 7, 8, 9, 11, 14) lå ved pretesten inden 

for HHIE score-intervallet 17-42, og vurderede altså, at de havde et mildt til moderat handicap. 

Af disse participanter var der én der ved posttesten ikke oplevede at have et handicap på grund 

af sin hørenedsættelse.  

Desuden var der ved pretesten to af participanterne (participant 10 og 13) der vurderede, at 

de ikke følte sig handicappede på grund af deres hørenedsættelse. Dette gjorde sig stadig gæl-

dende ved posttesten.  

HHIE spørgeskemaet består af to typer spørgsmål nemlig emotionelle (E) og situationelle (S) 

spørgsmål, hvorfor den samlede score også kan deles ind i disse to kategorier.  

Denne opdeling fremgår af figur 24.  
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Figur 24: Forbedring af henholdvis HHIE E-scoren og HHIE S-scoren (pre- vs posttest) målt med 
the Hearing Handicap Inventory for the Elderly (HHIE) for hver af participanterne. Yderst til højre 
er den gennemsnitlige forbedring angivet. Målingerne fra pretest fungerer som baseline og er an-
givet af den blå linje. Et fald i score angiver forbedring. 

  

Her ses det at ni af de femten participanter (60 %) scorede lavere i de emotionelle spørgsmål 

efter de to måneders høretræning, fire oplevede ikke, at der var nogen ændring og to scorede 

højere. Samlet for participanterne giver det en forbedring af HHIE E-scoren på 1,73. Denne for-

bedring er dog ikke signifikant (p > 0,05, parret t-test: p = 0,170973).  

Til gengæld var der tale om en signifikant forbedring i de situationelle spørgsmål, hvor den 

gennemsnitlige forbedring af HHIE S-scoren var på 3,33 (p < 0,05, parret t-test: p = 0,01858). 

Hele elleve ud af de 15 participanter (73,3%) scorede lavere ved de situationelle spørgsmål ved 

posttesten, to oplevede ikke nogen ændring og to scorede højere ved posttesten.  

The Hearing Handicap Inventory for the Elderly blev i denne undersøgelse brugt til at vurdere 

participanternes grad af oplevet funktionsnedsættelse. Samlet set viste resultaterne fra dette 

spørgeskema, at participanterne oplevede en signifikant mindre grad af funktionsnedsættelse 

efter de to måneders høretræning og dette var særligt i forhold til, hvordan de selv oplevede at 

klare sig i forskellige kommunikative situationer. De oplevede ikke helt så stor en ændring i 

deres hvor meget deres hørenedsættelse påvirker dem følelsesmæssigt.  
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4.2 Hypotese 2 
 
I dette afsnit vil resultater opnået vil undersøgelse af den anden arbejdshypotese H2 blive 

gennemgået. 

 

Undersøgelsens anden arbejdshypotese H2 lød således:  

  
Effekten høreapparatbrugere opnår af den computerbaserede høretræning afhænger af 

følgende parametre: 

– Alder  

– Grad af høretab og skelnetab 

– Høreapparaterfaring 

– Antal år med høretab  

– Hvor mange timer der er brugt på høretræningsprogrammet. 

– Taleforståelighed i støj (pretest-resultater i Dantale II og Just Follow Conversation) 

– Kognitionsniveau (pretest-resultater i de fem medtagede kognitive tests)   

– Selvvurderet kommunikationsevne (pretest-resultater i NSH-spørgeskemaet) 

– Selvvurderet grad af funktionsnedsættelse (pretest-resultater i HHIE) 

 

For at undersøge graden af korrelation mellem de ovennævnte parametre og resultaterne op-

nået i undersøgelsens tests, blev Pearsons korrelationskoefficient r mellem de enkelte af-

hængige og uafhængige variable som tidligere nævnt beregnet, hvilket fremgår af tabel 7.  
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Som det ses af tabel 7 var der 13 signifikante korrelationer som i det følgende vil blive gennem-

gået.  

Der var en signifikant positiv korrelation mellem graden af tonetab og participanternes reakti-

onstid målt ved Go/No-go Auditory Reaction Time test. Af figur 25 kan et x-y plot for denne 

sammenhæng ses.  

 

 

Figur 25: X-y plot over sammenhængen mellem graden af tonetab (dB) og ændringen i kombi-
nationsscore (ms) fra pre- til posttesten målt med Go/No-go Auditory Reaction Time testen. 

  

 
Pearsons korrelationskoefficient r blev beregnet til 0,549. Da der ved 13 frihedsgrader kræves 

en r-værdi på 0,514, for at der er en statistisk signifikant korrelation på signifikansniveau 0,05 

to-halet, er der her tale om en signifikant positiv korrelation mellem variablerne tonetab og 

reaktionstid, p < 0,05 (to-halet), df = 13. Hældningskoefficienten er beregnet til 11,37, så de 

participanter der havde en relativ stor hørenedsættelse, forbedrede deres reaktionstid betyde-

ligt mere end de, der havde en let hørenedsættelse. Det betyder altså, at jo større tonetab par-

ticipanterne havde des større forbedring opnåede de af deres reaktionstid fra pre- til postte-

sten. 
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Graden af skelnetab viste sig også at have indflydelse på, hvor meget participanterne forbed-

rede sig i forhold til den kognitive tests Eriksen Flanker (congruent). X-y plot for denne sam-

menhæng kan ses af figur 26.  

 

 

Figur 26: X-y plot over sammenhængen mellem skelneevne (%) ved pretesten og ændringen i re-
aktionstid congruent (ms) fra pre- til posttesten målt med Eriksen Flanker testen. 

 
Der var også her tale om en positiv lineær korrelation med en hældningskoefficient på 3,95. 

Pearsons korrelationskoefficient r er beregnet til 0,556. Korrelationskoefficienten er kun base-

ret på 14 participanter, da participant nummer seks ikke havde fået målt sin skelneevne. Der 

kræves en r-værdi på 0,514 ved 13 frihedsgrader, for at der er signifikant korrelation på signi-

fikansniveau 0,05 to-halet. Korrelationen mellem variablerne skelneevne og reaktionstid con-

gruent er derfor signifikant, p < 0,05 (to-halet), df = 13. Det betyder altså, at jo bedre skelneevne 

participanterne havde, des større forbedring opnåede de af deres reaktionstid congruent fra 

pre- til posttesten. Af figur 26 kan det endvidere ses, at de participanter der havde dårligst skel-

neevne oplevede en tilbagegang i scoren for Eriksen Flanker testen (congruent).  
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Af tabel 7 kan det også ses at antallet af år med hørenedsættelse havde indflydelse på, hvor 

meget reaktionsevnen blev forbedret hos participanterne. Der var en signifikant positiv korre-

lation mellem antallet af år med hørenedsættelse og participanternes reaktionstid målt ved 

Go/No-go Auditory Reaction Time Test. X-y plottet for denne sammenhæng kan ses af figur 27. 

 

 

Figur 27: X-y plot over sammenhængen mellem tid med høretab (år) og ændringen i kombinati-
onsscore (ms) fra pre- til posttesten målt med Go/No-go Auditory Reaction Time testen. 

 

Pearsons korrelationskoefficient r blev beregnet til 0,730. Da der ved 13 frihedsgrader kræves 

en r-værdi på 0,641, for at der er en statistisk signifikant korrelation på 0,01 signifikansniveau 

to-halet, er der her tale om en signifikant positiv korrelation mellem variablerne antallet af år 

med høretab og reaktionstid, p < 0,01 (to-halet), df = 13. Hældningskoefficienten er beregnet 

til 16,90, så de participanter der havde haft hørenedsættelse flest år, opnåede en betydelig 

større fremgang i scoren i Go/No-go Auditory Reaction Time test end  de der kun havde haft 

hørenedsættelse i få år.  

I forhold til participanternes score i Dantale II ved pretesten viste det sig, at denne korrelerede 

med participanternes reaktionstid, både målt ved Go/No-go Auditory Reaction Time test og 

Eriksen Flanker testen Congruent. Resultaterne peger dog i hver sin retning, i og med at korre-

lationen mellem Dantale II og Go/No-go Auditory Reaction Time test er positiv med Pearsons 

korrelationskoefficient r = 0,552 og korrelationen mellem Dantale II og Eriksen Flanker testen 
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Congruent er negativ med Pearsons korrelationskoefficient r = -0,545. Da der ved 13 friheds-

grader kræves en r-værdi på 0,514 for at der er en statistisk signifikant korrelation på signifi-

kansniveau 0,05 to-halet, er der i begge tilfælde tale om signifikante korrelationer, p < 0,05 (to-

halet), df = 13. Hældningskoefficienten er for korrelationen mellem Dantale II og Go/No-go Au-

ditory Reaction Time test beregnet til 55,15 og for korrelationen mellem Dantale II og Eriksen 

Flanker testen congruent beregnet til -16,93. Så hvis man ser på Go/No-go Auditory Reaction 

Time testen, så opnåede participanterne med den højeste score i Dantale II testen, altså de der 

som udgangspunkt havde dårligst taleforståelighed i støj, de største forbedringer af reaktions-

tiden, og hvis man ser på Eriksen Flanker testen var det omvendt, så de der opnåede de laveste 

scores i Dantale II viste de største forbedringer af reaktionstiden. X-y plots for de to sammen-

hænge kan ses af henholdsvis figur 28 og 29. 

 

 

Figur 28: X-y plot over sammenhængen mellem SRTN (dB) målt med Dantale II pretest og ændrin-
gen i kombinationsscore (ms) fra pre- til posttesten målt med Go/No-go Auditory Reaction Time 
testen. 
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Figur 29: X-y plot over sammenhængen mellem SRTN (dB) målt med Dantale II pretest og ændrin-
gen i reaktionstid congruent (ms) fra pre- til posttesten målt med Eriksen Flanker testen. 

 

Når det kommer til participanternes kognitionsniveau kunne det også tyde på, at nogle af de 

kognitive funktioner havde indflydelse på, hvor store forbedringer der var opnået på forskellige 

parametre fra pre- til posttesten. Her viste der sig blandt andet at være en signifikant negativ 

sammenhæng mellem pretest-scoren i Fast Counting testen og Eriksen Flanker testen incon-

gruent med Pearsons r = -0,587, hvilket er en korrelation på signifikansniveau 0,05 to-halet, p 

< 0,05 (to-halet), df = 13. Figur 30 viser x-y plottet for denne korrelation.  

 

 

Figur 30: X-y plot over sammenhængen mellem korrekte responser (%) målt med Fast Counting 
pretest og ændringen i reaktionstid incongruent (ms) fra pre- til posttesten målt med Eriksen 
Flanker testen. 
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Også scoresene opnået ved pretesten i Eriksen Flanker testen så ud til at have indflydelse på, 

hvor store forbedringer der blev opnået som følge af høretræningen. Af figur 31 ses det at der 

var positiv sammenhæng mellem reaktionstiden congruent målt med Eriksen Flanker pretest 

og ændringen i reaktionstiden congruent med en hældningskoefficient på 0,587. Pearsons kor-

relationskoefficient r er beregnet til 0,76. Da der ved 13 frihedsgrader kræves en r-værdi på 

0,641 for, at der er signifikant korrelation på signifikansniveau 0,01 to-halet, er der her tale om 

en signifikant positiv korrelation mellem variablerne reaktionstid congruent pretest og og æn-

dringen i reaktionstiden congruent, p < 0,01 (to-halet), df = 13.  

 

 

Figur 31: X-y plot over sammenhængen mellem reaktionstid congruent (ms) målt med Eriksen 
Flanker pretest og ændringen i reaktionstid congruent (ms) fra pre- til posttesten målt med Erik-
sen Flanker testen. 

 
For reaktionstiden congruent pretest målt med Eriksen Flanker var det også en positiv lineær 

korrelation med ændringen i reaktionstiden incongruent målt med Eriksen Flanker. Dette kan 

ses af x-y plottet figur 32.  

 

y = 0,5868x - 370,4
R² = 0,5748

-200

-150

-100

-50

0

50

100

150

200

250

300

0 200 400 600 800 1000 1200

∆
 R

ea
k

ti
o

n
st

id
 -

C
o

n
gr

u
en

t 
(m

s)

Reaktionstid congruent - pretest (ms)

Eriksen Flanker (congruent) - Eriksen Flanker (congruent) 



68 
 

 

Figur 32: X-y plot over sammenhængen mellem reaktionstid congruent (ms) målt med Eriksen 
Flanker pretest og ændringen i reaktionstid incongruent (ms) fra pre- til posttesten målt med 
Eriksen Flanker testen. 

 

Hældningskoefficient for regressionslinjen er = 0,7. Pearsons korrelationskoefficient r er be-

regnet til 0,61, hvilket betyder at der er tale om en signifikant sammenhæng mellem de to vari-

able på signifikansniveau 0,02 tohalet, da p < 0,02 (to-halet), df = 13.   

 
Det samme gjorde sig gældende for pretest-scoresene i Eriksen Flanker testen incongruent som 

også korrelerede positiv med Eriksen Flanker testen henholdsvis congruent (se figur 33) og 

incongruent (se figur 34).  

 

 

Figur 33: X-y plot over sammenhængen mellem reaktionstid incongruent (ms) målt med Eriksen 
Flanker pretest og ændringen i reaktionstid congruent (ms) fra pre- til posttesten målt med Erik-
sen Flanker testen. 
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Pearsons korrelationskoefficient blev for begge sammenhænge beregnet til r = 0,78, hvilket be-

tyder at der i begge tilfælde er tale om signifikante sammenhænge på signifikansniveau 0,05 

tohalet, da p < 0,05 (to-halet), df = 13.    

 

 

Figur 34: X-y plot over sammenhængen mellem reaktionstid incongruent (ms) målt med Eriksen 
Flanker pretest og ændringen i reaktionstid incongruent (ms) fra pre- til posttesten målt med 
Eriksen Flanker testen. 

 

En anden af de kognitive færdigheder, som så ud til at have indflydelse på, hvor stor en forbed-

ring der blev opnået, var arbejdshukommelsen målt med Jaeggi-Buschkuehl pretest, der korre-

lerede med ændringen i talspændvidden målt med Visual Forward Digit Span. X-y plottet for 

denne sammenhæng ses af figur 35. Jo højere scoresene var i Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back 

pretesten des større forbedring opnåede participanterne i Visual Forward Digit Span testen. 

Med en Pearsons korrelationskoefficient på r = 0,522 var der en positiv signifikant sammen-

hæng mellem disse to variable på signifikansniveau 0,05, to-halet, da p < 0,05 (to-halet), df = 

13.  

 

y = 0,8251x - 594,87
R² = 0,6027

-300

-200

-100

0

100

200

300

400

500

600

0 200 400 600 800 1000 1200

∆
 R

ea
k

ti
o

n
st

id
 -

In
co

n
gr

u
en

t 
(m

s)

Reaktionstid incongruent - pretest (ms)

Eriksen Flanker (incongruent) - Eriksen Flanker (incongruent)



70 
 

 

Figur 35: X-y plot over sammenhængen mellem korrekte responser (%) målt med Jaeggi-Busch-
kuehl dual 1-back pretest og ændringen i reaktionstid spændvidden (n) fra pre- til posttesten målt 
med Visual Forward Digit Span testen. 

 

Af tabel 7 fremgår det også, at der var en sammenhæng mellem participanternes arbejdshu-

kommelse altså hvor mange procent korrekte responser de havde i Jaeggi-Buschkuehl testen 

ved første testrunde og hvor meget de forbedrede deres NSH-score fra pre- til posttesten.  

 

 

Figur 36: X-y plot over sammenhængen mellem korrekte responser (%) målt med Jaeggi-Busch-
kuehl dual 1-back pretest og ændringen i NSH-score fra pre- til posttesten målt med NSH-spørge-
skemaet. 
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Af figur 36 ses x-y plottet for sammenhængen. Regressionslinjen viser, at der er tale om en po-

sitiv lineær korrelation med en hældningskoefficient på 0,0471. Pearsons korrelationskoeffici-

ent r er beregnet til 0,529. Da der ved 13 frihedsgrader kræves en r-værdi på 0,514 for at der 

er signifikant korrelation på 0,05 signifikansniveau to-halet, er der her tale om en signifikant 

positiv korrelation mellem variablerne arbejdshukommelse og NSH-scoren, p < 0,05 (to-halet), 

df = 13. Det betyder altså, at jo bedre arbejdshukommelse participanterne havde ved forsøgets 

start des større forbedring opnåede de i NSH-scoren fra pre- til posttesten. Igen viser hæld-

ningskoefficienten dog, der kun opnås en meget lille fordel i NSH-scoren med stigende procent 

korrekte responser i Jaeggi-Buschkuehl testen.  

 
Den sidste sammenhæng der blev vist var mellem pre-scoresene i Visual Forward Digit Span 

testen og reaktionstiden i Eriksen Flanker testen congruent. Denne sammenhæng kan ses af x-

y plottet figur 37. Med en Pearsons korrelationskoefficient på r = -0,639 var der en positiv sig-

nifikant sammenhæng mellem disse to variable på signifikansniveau 0,02, to-halet, da p < 0,03 

(to-halet), df = 13. Så jo længere en talrække participanterne kunne huske ved pretesten, desto 

mindre en forbedring opnåede de i Eriksen Flanker testen congruent. 

   
Figur 37: X-y plot over sammenhængen mellem spændvidde (n) målt med Visual Forward Digit 
Span pretest og ændringen i reaktionstid congruent (ms) fra pre- til posttesten målt med Eriksen 
Flanker testen. 

 

y = -83,512x + 555,18
R² = 0,4078

-200

-150

-100

-50

0

50

100

150

200

250

300

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9

∆
 R

ea
k

ti
o

n
st

id
 -

co
n

gr
u

en
t 

(m
s)

Spændvidde - pretest (n)

Visual Forward Digit Span - Eriksen Flanker (congruent) 



72 
 

Umiddelbart kan nogle af de uafhængige variable altså bruges til at sige noget om, hvor stort et 

udbytte en person ville få af høretræningsprogrammet. Dette drejede sig om graden af tonetab 

og skelneevne, hvor mange år personen har haft høretab og pre-scoresene i Dantale II, Fast 

Counting testen, Eriksen Flanker testen henholdsvis congruent og incongruent, Jaeggi-Busch-

kuehl testen og Visual Digit Span testen.   

Ingen af de uafhængige variable alder, høreapparaterfaring, antal timer trænet og pre-score-

sene i JFC SRTN, Go/No-go Auditory Reaction Time test, NSH-spørgeskemaet og HHIE-spørge-

skemaet korrelerede med de afhængige variable, som afspejlede udbytte af høretræningen.  

  



73 
 

5 Diskussion 
 
 
 
 

I det følgende vil der være en analyse og diskussion af undersøgelsens resultater samt en dis-

kussion af undersøgelsens interne og eksterne validitet. 

 

5.1 Hypotese 1 

5.1.1 Taleforståelighed i støj 

Den første arbejdshypotese, H1, gik på at undersøge, om den computerbaserede høretræning 

havde en effekt på taleforståeligheden i støj, hvilket blev testet med de to tests Dantale II og Just 

Follow Conversation. Her viste Just Follow Conversation en statistisk signifikant forbedring. 

Dantale II viste også en forbedring, man denne var på grænsen til at være statistisk signifikant. 

Dantale II var altså tilsyneladende og lidt overraskende mindre følsom over for ændringer i 

SRTN. Dette kan skyldes forskellene i opbygningen af de to tests. Dantale II er tilfældigt sam-

mensatte ord med fast sætningsstruktur og JFC er sammenhængende tale, der giver mening. 

JFC giver derfor i større grad mulighed for at ”gætte” sig frem til ikke hørte ord ud fra syntaksen. 

Der var også forskel på støjtyperne anvendt i de to test, hvilket kan have haft en betydning. 

Desuden var der forskel på højtalerplaceringen, da der i Dantale II var en grad af rummelig 

lytning, hvilket ikke gjorde sig gældende for JFC, idet der her kun blev anvendt én højtaler. Dog 

har en tidligere undersøgelse af Nielsen (2014) som tidligere nævnt vist, at en grad af rummelig 

lytning skulle kunne forbedre evnen til at skelne tale fra støj (Nielsen, 2014).  

Den interne validitet blev forsøgt sikret ved så vidt muligt at undgå, at andre variable end hø-

retræningen spillede ind på resultatet i de to taleforståelse i støj tests. Da denne undersøgelse 

byggede på studiedesignet one-group pretest-posttest, hvor der ikke vat nogen kontrolgruppe, 

var det særligt vigtigt, at være opmærksom på eventuelle moderator-variable der kunne forår-

sage ændringer i den målte afhængige variabel fra pre- til posttesten. Blandt andet blev både 

Dantale II og JFC forsøgt udført på præcis samme måde i begge testrunder, ved at der blev givet 

samme indledende instruktion, forsøgsopstillingen var den samme, participanternes høreap-

parater havde samme indstilling og i Dantale II blev der kørt samme antal testrunder. Så der 
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skete ikke nogle umiddelbare ændringer i måden de afhængige variable blev målt på i de to for 

henholdvis pre- og posttesten. Yderligere blev det særligt overvejet, hvor lang tid der skulle gå 

mellem pre- og posttesten, da der, når de samme tests anvendes to gange, kan være risiko for, 

at der ved 2. testrunde sker en forbedring af scoren, på grund af en grad af læringseffekt. Der 

skulle derfor være et vis tidsinterval mellem de to testrunder, for at undgå at participanterne 

kunne huske testene ved posttesten. I de to taleforståelse i støj tests, var det hovedsagligt for 

Dantale II der kunne være en risiko for, at participanterne kunne huske talematerialet, da der 

er en vis læringseffekt ved Dantale II (Hernvig & Olsen, 2005). Ud over at sørge for, at der var 

et større tidsinterval mellem pre- og posttesten, blev talematerialet ’Samsøhistorien’ i JFC som 

tidligere beskrevet startet på forskellige tidspunkter, så det ikke var genkendeligt.  

Der var også variable, som der ikke var mulighed for at kontrollere, nemlig begivenheder eller 

hændelser ud over den planlagte høretræning, som der kan være forekommet mellem pre- og 

posttest målingerne, som der kan have haft indflydelse på posttest-målingerne af den af-

hængige variabel. Men via dialog og kortfattet interview af participanterne blev disse mulige 

variable forsøgt identificeret. De variable der her vurderes at kunne have haft indflydelse på 

resultalerne for Dantale II og Just Follow Conversation er hændelser, der er forekommet i træ-

ningsperioden for participanterne nr. 5, 7 og 13. Participant nr. 5 oplevede en betydelig forvær-

ring af sin ménière, hvilket også influerede på hendes audiogram. Dantale II viste for hende en 

lille tilbagegang på 1,95 dB og i JFC var der ikke sket nogen ændring. Disse scores kunne mulig-

vis have set anderledes ud, hvis der ikke var sket en forværring af hendes ménière. Participant 

nr. 7 havde et pludseligt dødsfald i familien umiddelbart efter 1. testrunde, hvilket hun selv 

oplyste påvirkede hende meget psykisk. Dette gjorde, at hun i en længere perioden ikke fik an-

vendt høretræningsprogrammet. I Dantale II blev der for hende målt en tilbagegang på -1,78 

dB, mens JFC viste en fremgang på 2 dB. Participant nr. 13 havde en kræftsyg mand, som mi-

stede livet i træningsperioden, men hun opnåede alligevel en forbedring målt med Dantale II 

på 2,80 dB mens JFC ikke viste nogen ændring. Det er svært at vurdere, om disse hændelser kan 

have haft indflydelse på resultaterne af de to taleforståelse i støj tests, og i så fald, hvor stor 

indflydelsen var. Men taget hændelsernes karakter og grad i betragtning er en eventuel indfly-

delse formegentlig negativ. Selvom disse hændelser kan have spillet ind på resultaterne for de 

respektive participanter, så kunne den høje reliabilitet i både Dantale II og JFC tyde på, at det 

ikke har haft den store betydning for det samlede resultat for hele participantgruppen.  
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Med et signifikansniveau på p = 0,0013 i Just Follow Conversation kan det konkluderes, at par-

ticipantgruppen samlet set har opnået en tydelig forbedring af deres taleforståelse i støj, når 

det gælder sammenhængende tale, hvor det i Dantale II er på grænsen til at være en signifikant 

forbedring. Det er dog alene ud fra de to taleforståelse i støj tests umuligt at skelne mellem, om 

det er høre- eller lytte-komponenten der er forbedret hos participanterne.  

 

5.1.2 Kognition 

Da mange tidligere undersøgelser har vist at kommunikationsevnen i høj grad afhænger af den 

kognitive funktion, blev forskellige kognitive færdigheder testet med fem computerbaserede 

kognitive tests. Kun to af disse anvendte test viste en signifikant forbedring hos participanterne 

i undersøgelsen. Dette var Go/No-go Auditory Reaction Time testen og Jaeggi-Buschkuehl dual 

1-back testen, begge med et signifikansniveau på p < 0,05. Go/No-go Auditory Reaction Time 

testen viste altså, at der var sket en forbedring af auditiv opmærksomhed og processeringsef-

fektivitet og Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back testen viste en forbedring af arbejdshukommelse 

og flydende intelligens for første til anden testrunde. Fælles for de to tests var, at de gik på den 

auditive modalitet, hvor de resterende af de kognitive tests var visuelle test. Det, at det var de 

to tests med auditiv test-modalitet der viste signifikant forbedring, kan hænge sammen med, at 

høretræningen kun går på den auditive modalitet. Forbedringen i Go/No-go Auditory Reaction 

Time testen kan være forårsaget af, at participanterne mere sikkert kunne skelne mellem de 

forskellige tonehøjder af de præsenterede lyde ved posttesten end ved pretesten og dermed 

kunne reagere hurtigere. Det samme kan være gældende i Jaeggi-Buschkuehl dual 1-back te-

sten, hvor høretræningen muligvis kan have gjort participanterne mere sikre i at skelne mellem 

de en-stavelsesord, der blev præsenteret og at de dermed bedre kunne høre, når to ens lyde 

forekom lige efter hinanden. Det er derfor svært at vurdere, om den målte effekt skyldtes en 

forbedring af den kognitive funktion, eller om det udelukkende var en forbedring af den audi-

tive funktion. Men i og med undersøgelsen ikke viste signifikante forbedringer i de tre reste-

rende kognitive tests: Fast Counting, Eriksen Flanker testen og Visual Forward Digit Span te-

sten, som alle tre gik på den visuelle modalitet, kunne det tyde på, at der ikke er tale om en 

generel forbedring af kognitionen. Ser man på reliabiliteten af de fem kognitive tests, var den 

generelt ikke så høj som det sås ved de to taleforståelse i støj tests. Reliabiliteten var dog ac-

ceptabel for de tre kognitive tests, som ikke viste nogen signifikant forbedring, men særligt de 
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to kognitive tests der gik på den auditive modalitet viste lav reliabilitet. For Go/No-go Auditory 

Reaction Time testen var korrelationskoefficienten r = 0,11 og for Jaeggi-Buschkuehl dual 1-

back testen var korrelationskoefficienten r = 0,47. Denne inkonsistens over tid for de to test 

gør, at den målte effekt ikke nødvendigvis kan tillægges høretræningen. Det kan ikke udelukkes, 

at andre variable har spillet ind på resultatet, da der ikke var medtaget en kontrolgruppe i un-

dersøgelsen og da der ikke foreligger normdata for de anvendte kognitive tests. Særligt én va-

riabel kan have spillet ind på resultatet, nemlig det at participanter har udført testene ved pre-

testen. Der kan derfor være en vis grad af læringseffekt.  

Samlet for de kognitive tests kan det derfor ikke konkluderes, at der har været en direkte effekt 

af høretræningen. Det viste sig, at der var for stor en variabilitet inden for den enkelte test og 

de tests der var nogenlunde konsistente over tid var muligvis ikke tilstrækkeligt følsomme til 

at vise signifikante forbedringer, eller også havde høretræningen bare ingen effekt på den kog-

nitive funktion. Men det havde været at foretrække, at de anvendte kognitive tests havde været 

standardiserede, da dette ville have givet mulighed for at sammenligne med normdata.  

 

5.1.3 Selvvurderet kommunikationsevne 

I forhold til kommunikationsevnen blev det testet, om den subjektive vurdering af egen kom-

munikationsevne ændrede sig som følge af høretræningen. Til dette blev spørgeskemaet NSH 

anvendt. Der blev ikke vist en signifikant forbedring af den subjektive vurdering af egen kom-

munikationsevne og med en reliabilitets-koefficient på r = 0,44 var reliabiliteten i NSH-spørge-

skemaet ikke særlig høj. Man kunne ellers have formodet, at høretræningen ville have haft en 

positiv indvirkning på participanternes egen vurdering af deres evne til at kommunikere, men 

dette var ikke tilfældet. Dette kan der være flere årsager til. Der var foreksempel to af partici-

panterne der opnåede en betydeligt tilbagegang i scoren i NSH spørgeskemaet. Dette var parti-

cipanterne nr. fem og ni. Nummer fem var igen hende, der oplevede en betydelig forværring af 

sin ménière under træningsforløbet og fortalte til anden testrunde, at hun følte, at hun klarede 

sig betydelig dårligere i kommunikative situationer, da hun pga. ménièren var usikker på, om 

hun hørte rigtigt. Participant nummer ni havde ikke fået trænet mere end 1,5 time og gav udtryk 

for, at hun var inde i en meget stresset periode med meget usikkerhed. Det kunne altså tyde på, 

at der for disse to participanter havde været nogle udefra kommende faktorer, som har påvirket 

deres besvarelse af spørgeskemaet i negativ retning, hvilket også trækker det samlede resultat 
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i negativ retning. Desuden var der nogle participanter der til anden testrunde meldte tilbage, at 

høretræningsøvelserne havde fået dem til at indse, at de hørte dårligere, end de havde regnet 

med, hvilket kunne tyde på, at øvelserne simpelthen har været for svære. Det at de efter høre-

træningen selv synes de hører dårligere end de syntes inden høretræningen, afspejler sig form-

egentligt også i resultatet af NSH spørgeskemaet. Sidst men ikke mindst meldte nogle af parti-

cipanterne tilbage, at det var svært at forholde sig til en så detaljeret vurderingsskala, som var 

anvendt i NSH spørgeskemaet, hvilket muligvis kan have haft en lille indflydelse på resulta-

terne.  

 

5.1.4 Selvvurderet grad af funktionsnedsættelse 

Sidste del at den første hypotese gik på at undersøge, hvorvidt den computerbaserede høretræ-

ning havde indflydelse på den selvvurderede grad af funktionsnedsættelse. Til dette blev spør-

geskemaet Hearing Handicap Inventory for the Elderly (HHIE) anvendt.  

Ved HHIE blev der opnået en statistisk signifikant forbedring. Dette er dog ikke det samme som 

en klinisk signifikant forbedring. I en undersøgelse af Weinstein et al (1986) blev det rapporte-

ret, at det er svært at opnå klinisk signifikante forbedringer i HHIE på grund af en meget høj 

variabilitet i testen. De fandt, at en ændring i scoren skal være på minimum 36 point, før at der 

er tale om en klinisk signifikant ændring. Denne forholdsvis store ændring i score, var der ikke 

nogen af deltagerene i dette studie der opnåede. Dog adskiller deltagergruppen i denne under-

søgelse sig også fra deltagerne i undersøgelsen af Weinstein et al. hvilket muligvis kan have 

betydning for variabiliteten i testen og dermed også niveauet for klinisk signifikans. Deltagerne 

i dette studie var yngre med en gennemsnitsalder på 70,3 år, op i mod en gennemsnitsalder på 

80 år i Weinstein et al. Alle deltagere i dette studie anvendte en grad af forstærkning, hvilket 

der ikke var nogle der gjorde i Weinstein et al. Og deltagerne i dette studie følte sig som ud-

gangspunkt mindre handikappede på grund af hørelsen med en gennemsnitlig pretest HHIE-

score på 31,5 op imod en gennemsnitlig HHIE-score på 57,4 i Weinstein et al. Den høje reliabi-

litet der blev opnået i resultaterne for HHIE-spørgeskemaet i denne undersøgelse, kunne også 

tyde på, at variabiliteten ikke var så høj som i undersøgelsen af Weinstein et al.  

Ser man isoleret på de emotionelle og situationelle scores, så var der kun signifikant forbedring 

af de situationelle scores. Da de situationelle spørgsmål svarer meget til spørgsmålene i NSH-

spørgeskemaet, modsiger resultaterne fra de to spørgeskemaer umiddelbart hinanden. Dette 
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kan muligvis forklares ved at spørgsmålenes- og svarmulighedernes form i de to spørgeske-

maer er forskellige. I NSH-spørgeskemaet spørges der først, om en bestemt situation er oplevet, 

f.eks. ”Har du ført en samtale med én person i rolige omgivelser?”. Hvis der svaredes ja hertil, 

skulle participanten på en numerisk skala fra 1-10 rate, hvordan det gik med at høre i denne 

situation. HHIE-spørgeskemaet består af lukkede spørgsmål, hvortil der kan svares ”ja”, ”nej” 

eller ”nogle gange”. De situationelle spørgsmål i HHIE kan overordnet set inddeles i to typer. 

Den første type går på, om man oplever problemer i en bestemt situation. Et eksempel på dette 

er: ”Volder din hørenedsættelse dig problemer, når du lytter til tv eller radio?”. Den anden type 

går på, om hørelsen forhindrer én i noget, man ellers ville gøre. Et eksempel på dette er: ”Får 

din hørenedsættelse dig til at sjældnere med familiemedlemmer end du gerne ville?”. Desuden be-

står NSH-spørgeskemaet kun af otte spørgsmål, hvor der er mulighed for at angive en ændring 

i små trin, mens der er tolv situationelle spørgsmål i HHIE-spørgeskemaet, hvor svarmulighe-

derne differentierer mere.  

Det, at de to spørgeskemaer er opbygget forskellige, kan være årsag til at udfaldet af dem er 

forskelligt. Der blev ikke vist en signifikant forbedring i scoresene for de emotionelle spørgs-

mål, men ser man nærmere på scoresene ses det, at det kun er to participanter der, der har vist 

en tilbagegang i forhold til denne parameter. Det drejer sig om participant nummer seks og ni, 

hvor participant nummer ni var inde i en stresset periode, som hun gav udtryk for at hun var 

følelsesmæssig berørt af. Dette kan have haft direkte indflydelse på besvarelsen af de emotio-

nelle spørgsmål.    

De to subjektive test kan sige noget om, hvor meget participanterne selv oplevede at de fik ud 

af høretræningen. Dette kan være en meget god indikation af, hvorvidt participanterne kan fast-

holdes til træningen over tid (Bock & Abrams, 2014). 

 

5.2 Hypotese 2 

Den anden hypotese H2 gik på at undersøge, hvilke faktorer og respondentkarakteristika der 

havde betydning for resultatet af høretræningsforløbet. Her blev der fundet en række signifi-

kante sammenhænge mellem undersøgelsens uafhængige og afhængige variable, som måske 

kan sige noget om, hvilke personer der ville have størst gavn af et forløb med høretræning. De 

faktorer der korrelerede signifint med nogle af testresultaterne var graden af tonetab og skel-

neevne, hvor mange år personen havde haft høretab og pretest-scoresene i Dantale II, Fast 
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Counting testen, Eriksen Flanker testen henholdsvis congruent og incongruent, Jaeggi-Busch-

kuehl testen og Visual Digit Span testen.   

Ingen af de uafhængige variable alder, høreapparaterfaring, antal timer trænet og pre-score-

sene i JFC SRTN, Go/No-go Auditory Reaction Time test, NSH-spørgeskemaet og HHIE-spørge-

skemaet korrelerede med de afhængige variable, som afspejlede udbytte af høretræningen.  

Ingen af de medtagede faktorer sagde noget om graden af forbedring i Dantale II og JFC som 

umiddelbart er de to parametre der helst ser forbedring af som følge af høretræning, da de er 

direkte målinger af, hvordan en person klarer sig i komplekse lyttemiljøer. Men en anden para-

meter som kan have stor betydning for taleperception er den auditive opmærksomhed (Elaine, 

2013), som i denne undersøgelse blev testet med Go/No-go Auditory Reaction Time test. Med 

denne parameter var der tre faktorer der korrelerede signifikant. Det viste sig nemlig, at jo 

mere nedsat hørelse, jo flere år med høretab og jo dårligere SRTN (målt med Dantale II pretest), 

des større forbedring blev der opnået i Go/No-go Auditory Reaction Time testen og dermed af 

den auditive opmærksomhed. Så ifølge undersøgelsens resultater burde man ved at teste en 

persons SRTN med Dantale II kunne identificere de personer, der med størst sandsynlighed ville 

kunne opnå en forbedring af den auditive opmærksomhed som følge af høretræningen. En an-

den parameter, man muligvis ville kunne forudsige graden af forbedring af, er den eksekutive 

funktion herunder informationsprocessering og selektiv opmærksomhed målt med Eriksen 

Flanker testen. For Eriksen Flanker congruent korrelerede graden af skelneevne, SRTN målt 

med Dantale II og Eriksen Flanker congruent og incongruent (pretest). For participanterne vi-

ste det sig, at jo bedre skelneevne og SRTN og jo dårligere Digit Span- og Eriksen Flanker con-

gruent og incongruent pretestscrores, des større forbedring opnåede de. For Eriksen Flanker 

incongruent korrelerede pretest-scoren i Fast Counting testen og Eriksen Flanker congruent og 

incongruent. For disse viste det sig, at jo dårligere participanterne klarede disse test inden træ-

ningsperioden, des større forbedring opnåede de. Det er dog uvist, hvorvidt den eksekutive 

funktion, som i denne undersøgelse kun gik på den visuelle modalitet, spiller ind på evnen til at 

kunne kommunikere.  

Der blev også fundet en sammenhæng mellem pretest-scoren i Jaeggi-Buschkuehl testen og æn-

dringen af scoren i henholdsvis Digit Span testen og NSH-spørgeskemaet. Her viste det sig, at 

des lavere en score participanterne fik i Jaeggi-Buschkuehl ved pretesten, des større forbedring 

opnåede de i Digit Span testen og NSH-spørgeskemaet. Umiddelbart virker disse som nogle lidt 
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mere tilfældige sammenhænge, og siger måske ikke så meget om det egentlige udbytte af høre-

træning.  

 

5.3 Opsummering 

Alt i alt viste det sig, at det stort set kun er forbedringer af kognitive funktioner, man muligvis 

ville kunne forudse ud fra nogle bestemte faktorer og personkarakteristika og desværre var der 

ikke nogen faktorer og personkarakteristika der gav udslag på mere end to af testparametrene. 

Der er derfor endnu ikke så stort et grundlag for, at man skulle begynde at identificere personer, 

som ville få særligt stor gavn af den computerbaserede høretræning. Mange af de faktorer der 

viste sig at kunne sige noget om graden af forbedring gik på kognitive funktioner, som på nu-

værende tidpunkt ikke er en del af den audiologiske praksis at teste. For at audiologen ville 

kunne identificere de personer, der ville have størst udbytte af høretræning, ville det kræve 

implementering af en form for kognitiv test. Det ville være for tidskrævende at anvende alle de 

fem af denne undersøgelses anvendte kognitive tests ude på klinikkerne, så det ville kræve at 

man undersøger, hvorvidt en mere bred screeningsudgave af en kognitiv test, ville kunne sige 

noget om graden af effekt, der ville kunne opnås af høretræning. Tonetab, skelneevne, antal år 

med høretab og SRTN ville være nemmere at implementere som en form for screening, da ud-

redning af disse i forvejen er en del af den audiologiske udredning de fleste steder.  

Det blev i denne undersøgelse også erfaret at motivation er altafgørende for, hvorvidt en person 

overhovedet får trænet. Og umiddelbart var der en tendens til at de der var mest motiverede 

fra start, også opnåede bedst resultater, særligt ved de subjektive målinger. Dette er dog kun 

observationer og det bør derfor undersøges nærmere, hvorvidt man kan identificere de perso-

ner, der ville opnå størst effekt af høretræning ud fra deres motivation.  

 

5.4 Intern validitet  

5.4.1 Begrænsninger i studiedesign 

Overordnet set var der en række begrænsninger i forhold til studiedesignet, som kan have haft 

indflydelse på resultaterne. Det, at der i undersøgelsen ikke var en kontrolgruppe, gjorde det 

svært at afgøre, hvorvidt de målte forbedringer kan tillægges den computerbaserede høretræ-

ning. Med en kontrolgruppe havde det været muligt at skelne mellem en egentlig træningseffekt 
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og placebo- og havtorneeffekt. I forhold til havtorneeffekt har et studie indikeret, at den øgede 

opmærksomhed, der er ved at være forsøgsperson, kan føre til midlertidige stigninger i ar-

bejdskraftens produktivitet (McCarney et al., 2007). 

Der var heller ikke kontrol af, hvor meget tid den enkelte participant brugte på høretrænings-

programmet i løbet af træningsperioden, da det var selvreporteret. Tidsfordelingen til de for-

skellige øvelser var derfor heller ikke kendt. Det at tidforbruget ikke er kontrolleret kan særligt 

have spillet ind på, at der ikke blev vist nogen sammenhænge mellem antal timer der blev træ-

net og udbyttet af høretræningen målt med de medtagede tests. Dette kunne i eventuelle frem-

tidige studier for eksempel forbedres ved at have en form for datalogging i selve høretrænings-

programmet.  

Der var ingen kontrol af øvrige variable, som kan have indflydelse på udbyttet af høretrænings-

programmet. Det kunne f.eks. have haft stor indflydelse på resultaterne, hvis der var nogle af 

participanterne, der havde fået justeret deres høreapparater i løbet at træningsperioden, da 

dette naturligt kunne spille ind på deres præstation i de forskellige tests.  

En anden variabel der ikke var kontrol på, var at participanterne brugte deres egne computere 

og højtalere eller streamere, hvilket betød at volumenniveauet ikke var standardiseret. 

Ydermere gav undersøgelsens resultater, på grund af det studiedesign der blev valg, hvor der 

kun var en pre- og en posttest, ingen oplysninger om den langsigtede effekt at høretrænings-

programmet. Hvis der havde været afsat mere tid kunne der derfor med fordel have været valgt 

et studiedesign med en opfølgende test, for at vurdere i hvor stor en grad det var nødvendigt at 

vedligeholde den opnåede effekt.      

 

5.4.2 Begrænsninger i høretræningsprogrammet 

Flere af undersøgelsens participanter brugte ikke ret meget tid på høretræningsprogrammet, 

og flere meldte dog også tilbage ved posttesten, at de ikke var motiverede nok, og havde svært 

ved at fastholde træningen gennem hele perioden. Det er derfor relevant at se på de begræns-

ninger høretræningsprogrammet havde, og hvordan man eventuelt kunne forbedre det, for at 

det så vidt muligt kan fastholde brugeren. I den forbindelse er det først og fremmest relevant 

at se på den kritik, participanterne havde til høretræningsprogrammet. Der kom blandt andet 

kommentarer om, at taleøvelserne generelt var for svære og for ensformige, hvilket gjorde at 

det blev svært at holde motivationen. Det at øvelserne var for svære gjorde også, at nogle at 
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participanterne følte, at deres hørelse var dårligere end de havde regnet med. Flere fandt også 

fejl i nogle af øvelserne, hvilket gjorde det svært for dem at holde motivationen. Desuden kunne 

feedbacken på øvelserne havde været mere motiverende og flere synes, at der manglede et sted, 

hvor de kunne angive eller vælge svar, så de ikke blot skulle fastholde svaret i hovedet, for der-

efter at tjekke det rigtige svar. I og med høretræningsprogrammet var lavet i PowerPoint, op-

levede participanterne også problemer med, at de, hvis de kom til at klikke ved siden af lydaf-

spilningsikonet, fik vist det rigtige svar, før de var klar, hvilket var et irritationsmoment for 

mange. Participanterne nåede også hurtigt igennem alle øvelserne og måtte derfor gentage de 

samme øvelser igen. 

Da det i forhold til at opnå optimalt udbytte at høretræningsprogrammet er vigtigt at kunne 

fastholde brugeren, kan man med fordel foretage en række forbedringer af programmet og må-

den det afvikles på. Man kunne med fordel forsøge at lave mere variation i øvelserne, f.eks. ved 

at anvende forskellige typer sætninger, ved at variere hvilke ord i sætningerne der skal lyttes 

efter og ved at tilføje flere sætninger med tidskompression. Desuden burde øvelserne være 

adaptive, så sværhedsgraden løbende tilpasses brugerens niveau. De fejl der var i programmet 

bør selvfølgelig også rettes, da disse kan have indflydelse på hele brugeroplevelsen. Feedbacken 

på den enkelte øvelse kan også optimeres, f.eks. ved at gøre det mulig at kunne angive svar i 

selve programmet. Man kunne også overveje at logge resultaterne, så der både er mulighed for 

at brugeren kan se forbedringer ved gentagelse af øvelser og så den eventuelt tilknyttede audi-

olog/tilpasser kan se, hvor meget brugeren træner og hvordan det går med træningen. Derud-

over kunne der laves flere øvelser til høretræningsprogrammet, så de samme øvelser ikke skal 

gentages flere gange. Nogle af disse forbedringer ville kræve at høretræningsprogrammet blev 

lavet i et andet program end PowerPoint, men dette ville så også gøre, at brugeren ikke kommer 

til at klikke sig frem til det rigtige svar, før det ønskes.  

Det blev ikke efterspurgt, at programmet kunne anvendes fra andre enheder end computer, 

men for nogle ville det måske være at foretrække, hvis der var mulighed for at tilgå høretræ-

ningsprogrammet fra andre enheder som f.eks. mobiler og tablets.  
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5.5 Ekstern validitet  

I forhold til den eksterne validitet var det særligt relevant at kigge på undersøgelsens popula-

tionsvaliditet, altså muligheden for at generalisere resultaterne til personer som ikke er inklu-

deret i undersøgelsen. Målpopulationen for undersøgelsen var alle personer med hørenedsæt-

telse, da man på nuværende tidpunkt ikke kan sige noget om, om nogle inden for denne gruppe 

ville have særligt gavn af høretræningen, eller om de ville blive afhjulpet tilstrækkeligt af for-

stærkning. Participantgruppen i undersøgelsen blev udvalgt fra den tilgængelige population, i 

og med de blev udvalgt blandt klienter på Specialcenter Roskilde (SCR) Kommunikation. Der var 

derfor ikke tale om tilfældigt udvælgelse ud fra hele målpopulationen. Undersøgelsens partici-

pantgruppe adskilte sig da også fra målpopulationen på nogle parametre. Først og fremmest 

havde alle i participantgruppen en alder på 55 år eller mere, så den yngre del af målpopulatio-

nen var ikke repræsenteret. Heller ikke førstegangsbrugere var repræsenteret da alle i partici-

pantgruppen var relativt erfarende høreapparatbrugere. Dette gjorde det dog mere ansvarligt 

ikke at have en kontrolgruppe med i undersøgelsen, da det var forventeligt at førstegangsbru-

gere ville opleve en fremgang i forhold til at SRTN alene i takt med tilvænningen af høreappara-

ter (Stach, 2010). Derudover bestod participantgruppen af personer der selv havde opsøgt 

yderligere hjælp, efter de havde fået høreapparat, hvilket kan gøre at de var mere motiverede 

for at prøve høretræningen.    

Så selvom participanterne i denne undersøgelse opnåede gode resultater i en del af de medta-

gede tests, skal man i lyset af ovennævnte adskillelser mellem participantgruppen og målpopu-

lationen og participantgruppens relativt lille størrelse passe på med at generalisere resulta-

terne til målpopulation. Men da der for participanterne blev opnået signifikante forbedringer 

på en række områder som følge af høretræningen, er det relevant at fortsætte undersøgelser af 

effekten af høretræning.   
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6 Konklusion 
 
 
 
 
Dette studie havde til formål at undersøge effekten af et dansk computerbaseret høretrænings-

program til forbedring af høreapparatbrugeres kommunikationsevne, herunder deres talefor-

ståelighed i støj, kognition og selvvurderet kommunikationsevne, og deres oplevede grad af 

funktionsnedsættelse. I forlængelse heraf var det ønskeligt at undersøge, om der var særlige 

faktorer og personkarakteristika der kunne anvendes til identificering af personer som i særlig 

grad ville have gavn af computerbaseret høretræning.  

Den første af undersøgelsens arbejdshypoteser H1 blev delvist supporteret af de opnåede re-

sultater. I forhold til H1 blev der målt på fire parametre; taleforståelighed i støj, kognitive fær-

digheder, selvvurderet kommunikationsevne og selvvurderet grad af funkionsnedsættelse.  

Undersøgelsen viste, at den computerbaserede høretræning havde en positiv effekt på talefor-

ståelighed i støj. Dette blev underbygget af resultaterne opnået i Just Follow Conversation, hvor 

participanterne opnåede en gennemsnitlig forbedring på 2,6 dB, hvilket var en statistisk signi-

fikant forbedring på signifikansniveau 0,05 (p < 0,05, parret t-test: p = 0,0013). Dette stemmer 

fint overens med resultater fra tidligere forskning, hvor høretræningsprogrammet LACE har 

vist forbedringer af taleforståelighed ved forringede signaler målt med talematerialet QuickSIN 

(Sweetow & Sabes, 2006). Denne effekt blev dog ikke i helt så stor grad underbygget af resulta-

terne fra Dantale II testen, da der i denne kun blev opnået en gennemsnitlig forbedring på 1,6 

dB, hvilket lige præcis ikke var en statistisk signifikant forbedring (p > 0,05, parret t-test: p = 

0,051).  

For den anden paramter i H1, nemlig kognitive færdigheder, blev der også delvist vist en for-

bedring som følge af høretræningen. Høretræningen havde en positiv effekt på arbejdshukom-

melse og flydende intelligens, hvilket blev underbygget af resultaterne opnået i Jaeggi-Busch-

kuehl dual 1-back test. I denne test blev der nemlig vist en gennemsnitlig forbedring på 10,62%, 

hvilket var en statistisk signifikant forbedring på signifikansniveau 0,05 (p < 0,05, parret t-test: 

p = 0,01698). Denne positive effekt er i fin overensstemmelse med resultater opnået i undersø-

gelse af Sweetow & Sabes (2006), hvor der blev opnået en forbedring af arbejdshukommelsen 

målt med den kognitive test Listening Span (Sweetow & Sabes, 2006).  
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Også for de kognitive færdigheder auditiv opmærksomhed og processeringseffektivitet blev 

der vist en positiv effekt som følge af høretræningen, da der blev opnået en gennemsnitlig for-

bedring på 587,51 ms i den kognitive test Go/No-go Auditory Reaction Time test. Denne for-

bedring var også statistisk signifikant på signifikansniveau 0,05 (p < 0,05, parret t-test: p = 

0,0013). Høretrænings effekt på reaktionsevne og processeringseffektivitet har ikke tidligere 

været undersøgt, så der forefindes ikke forskningsresultater der kan underbygge denne viste 

effekt.  

Undersøgelsen viste ikke nogen statistiske signifikante forbedringer af de kognitive færdighe-

der visuel perception målt med testen Fast Counting, informationsprocessering og selektiv op-

mærksomhed målt med Eriksen Flanker testen og arbejdshukommelsen målt med testen Visual 

Forward Digit Span.   

For de sidste to parametre i H1, selvvurderet kommunikationsevne og selvvurderet grad af fun-

kionsnedsættelse, blev der kun opnået en statistisk signifikant forbedring af den selvvurderede 

grad af funktionsnedsættelse målt med the Hearing Handicap Inventory for the Elderly (p < 

0,05, parret t-test: p = 0,0192). I HHIE blev den samlede gennemsnitlige score forbedret med 

4,67. Denne forbedring af den selvvurderede grad af funktionsnedsættelse stemmer igen godt 

overens med undersøgelsen af Sweetow & Sabes (2006) som også viste en forbedring af denne 

parameter målt med både the Hearing Handicap Inventory for Adults (HHIA) og the Hearing 

Handicap Inventory for the Elderly (HHIE). Fordelt på emotionelle og situationelle spørgsmål 

var det kun scoren for de situationelle spørgsmål der viste en signifikant forbedring (p < 0,05, 

parret t-test: p = 0,0171).   

 

Den sidste af undersøgelsens arbejdshypoteser H2 blev også delvist supporteret af de opnåede 

resultater, da der viste sig at være en række faktorer og personligkarakteristika, som korrele-

rede med nogle af testparametrene. Undersøgelsen viste at graden af tonetab har indflydelse 

på, i hvor stor en grad der opnås forbedring af de af de kognitive færdigheder auditiv opmærk-

somhed og processeringseffektivitet. Dette blev underbygget ved, at graden af tonetab viste sig 

at korrelere positivt med scoren i Go/No-go Auditory Reaction time test. Dette betyder at jo 

større tonetab, des større forbedring er det sandsynligt at opnå af den auditive opmærksomhed 

og proceceringseffektivitet.  

Antal år med høretab og evnen til at forstå tale i støj viste sig også at have indflydelse på i hvor 

høj grad der kan opnås forbedring af auditiv opmærksomhed og processeringseffektivitet. 
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Dette blev vist ved at antal år med høretab og pretest scoren i Dantale II begge viste positive 

korrelationer med scoren i Go/No-go Auditory Reaction Time test.  

Evnen til at forstå tale i støj viste sig også at have indvirkning på i hvor stor grad der opnås 

forbedringer af de kognitive færdigheder informationsprocessering og selektiv opmærksom-

hed da pretest scoren i Dantale II viste sig at korrelere negativt med Eriksen Flanker (congru-

ent). Så jo bedre pretest score i Dantale II, des større forbedring kan opnås af informationspro-

cessering og selektiv opmærksomhed.   

Flere faktorer spiller ind på, i hvor høj grad der opnås forbedringer af informationsprocessering 

og selektiv opmærksomhed nemlig skelneevne og færdighederne informationsprocessering, 

selektiv opmærksomhed, arbejdshukommelse og visuel perception. Dette understøttes af at 

skelneevnen og pretest-scoren i Eriksen Flanker (congruent), Eriksen Flanker (incongruent) og 

Visual Digit span alle korrelerede positivt med Eriksen Flanker (congrunet), og pretest-scoren 

i Fast Counting, og Eriksen Flanker (congruent og incongruent).   

Desuden havde de kognitive færdigheder arbejdshukommelse og flydende intelligens indfly-

delse på i hvor høj grad der opnås forbedringer af arbejdshukommelsen og selvvurderet kom-

munikationsevne. Dette blev underbygget af at prestestscoren i Jaeggi-Buschkuehl viste sig at 

korrelere positivt med både Visual Digit Span og NSH-scoren.  

For at summere op, er der altså en indikation af at faktorer som tonetab, skelneevne, antal år 

med høretab, taleforståelighed i støj og kognitive færdigheder som kan sige noget om graden 

af udbytte af den computerbaserede høretræning. Disse faktorer kan måske i fremtiden med 

fordel anvendes til at identificere de personer der med størst sandsynlighed vil have gavn af 

høretræning. Parametre som tonetab, skelneevne og antal år med høretab indgår allerede i den 

audiologiske udredning, taleforståelighed i støj bliver der i nogle tilfælde testet for, mens der 

meget sjældent bliver testet for funktionen af kognitive færdigheder. Denne undersøgelse an-

tyder dog at kognitive færdigheder kan give et praj om, hvorvidt der kan opnås effekt af høre-

træning, så fremover kan der med fordel inddrages kognitive test i den audiologiske udredning, 

hvis computerbaserede høretræningsprogrammer bliver en realitet i rehabiliteringen af per-

soner med hørenedsættelse.   

Selvom undersøgelsens arbejdshypoteser i høj grad blev supporteret, kan de dog på baggrund 

af lidt divergerende resultater og for lille et statistisk grundlag hverken be- eller afkræftes, men 

undersøgelsens positive resultater antyder, at det computerbaserede høretræningsprogram 
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har potentiale til at kunne supplere høreapparatbehandling i rehabiliteringen af personer med 

hørenedsættelse.  

 

Ud over undersøgelsens testresultater, blev der også gjort en række observationer som er vig-

tige i forhold til, hvis høretræningsprogrammet i fremtiden skal kunne implementeres i den 

audiologiske rehabilitering. 

Først og fremmest blev det observeret at det var svært for mange af participanterne at fastholde 

træningen, da de hurtigt mistede motivationen. Participanterne i denne undersøgelse trænede 

i gennemsnit kun 14,1 timer under den to måneder lange træningsperiode. Hvis computerba-

seret høretræning skulle kunne fungere som rehabilitering, må der findes en løsning på dette 

problem. 

Det at sværhedsgraden ikke var adaptiv i programmet gjorde, at mange syntes at øvelserne var 

for svære. Dette var medvirkende til at participanterne ved forsøgets afslutning meddelte, at de 

undervejs opgav øvelserne og at de endte med at føle, at deres hørelse var meget dårligere, end 

de troede, den var.  

En anden vigtig observation var at mange af participanterne kontaktede mig løbende under 

træningsperioden, for at få støtte og support og for at fortælle hvordan det gik. Dette gav flere 

udtryk for, var med til at motivere undervejs. Det vurderes derfor, at der for mange er et behov 

for at have kontakt med en audiolog sideløbende med den computerbaserede høretræning, så 

umiddelbart er det ikke forventeligt, at de bare kan sendes ud af døren med programmet, uden 

der efterfølgende bliver fuldt op. Det vil derfor stadig kræve tid og ressourcer fra klinikker, men 

dog ikke så meget, som hvis alt høretræningen skulle foregå på klinikken.  

 

For at opsummere, så er de positive resultater opnået i denne undersøgelse sammen med re-

sultater fra tidligere undersøgelser på området med til at antyde at computerbaseret høretræ-

ning har potentiale i forhold til rehabilitering af personer med hørenedsættelse. Der er dog brug 

for nogle tiltag i forhold til at øge motivationen hos høretræningsprogrammets brugere og i 

forhold til at forbedre høretræningsprogrammet, før det computerbaserede høretræningspro-

gram for alvor kan implementeres i den audiologiske rehabilitering.  
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7 Perspektivering 
 
 

 

Selvom denne undersøgelse viste positive testresultater, der indikerede, at der var en effekt at 

det danske computerbaserede høretræningsprogram, så viste undersøgelsen også, at det var 

svært at fastholde og motivere participanterne gennem et helt træningsforløb. Dette særligt 

hvis participanterne ikke selv oplevede forbedringer undervejs. Dette er en udfordring man 

står overfor, hvis computerbaseret høretrænings skal implementeres i rehabiliteringen for per-

soner med hørenedsættelse i fremtiden. 

Baseret på de erfaringer, der blev gjort i denne undersøgelse, kommer der i det følgende bud 

på, hvordan man i højere grad kan fastholde og motivere brugeren af høretræningsprogram-

met. 

Der var gode erfaringer med at have kontakt til participanterne løbende, for at yde teknisk sup-

port ved problemer med anvendelsen af programmet, støtte når de havde mistet motivationen 

og for at de følte sig mere forpligtede til at få trænet. Hvis høretræningsprogrammet fremover 

skal anvendes i rehabilitering, vurderes det, at der for de fleste brugere er behov for, at en au-

diolog er med inde over træningsforløbet. En som brugeren bliver kontaktet af undervejs og 

som kan følge op på forløbet. Det forventes derfor ikke at det computerbaserede høretrænings-

program udelukkende kan fungere som et selvhjælpsværktøj.  

I forhold til at øge motivationen hos brugeren, er det også relevant at se på, hvordan høretræ-

ningsprogrammet kan videreudvikles. Her er det først og fremmest vigtigt at nuværende fejl i 

programmet rettes, og at programmet bliver afviklet fra et bedre program en PowerPoint, hvor 

der er større muligheder for at tilpasse programmet den enkelte bruger. Det forventes at moti-

vationen hos brugeren ville kunne øges, ved at der i programmet blev mulighed for at angive 

svar og få respons ved rigtig og forkert svar. Programmet bør også være adaptivt, så sværheds-

graden tilpasses den enkelte bruger, da der ved denne undersøgelse blev erfaret, at brugerne 

mister motivationen, hvis øvelserne opleves som værende for lette eller svære.  

Desuden kan der arbejdes på at skabe mere variation i øvelserne, så brugeren hele tiden bliver 

præsentereret for noget nyt, som kan fange interessen. Der kunne for eksempel implementeres 

øvelser til direkte træning af kognitionen, da flere af participanter meldte tilbage, at de kogni-

tive tests der blev anvendt i undersøgelsen var underholdende og fængende.    
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Hvis høretræning fremover skal anvendes i rehabiliteringen, er der endvidere behov for mere 

forskning af effekten af computerbaseret høretræning generelt og i særdeleshed af det danske 

høretræningsprogram, der blev undersøgt i dette projekt. 

Da der som noget særligt for høretræningsprogrammet anvendt i denne undersøgelse indgår 

musikøvelser er det relevant i fremtiden at undersøge, hvilken indvirkning musik kan have på 

taleprocessering.   

Da der foruden denne undersøgelse kun er lavet et enkelt studie af høretrænings indvirkning 

på kognitive færdigheder er der brug for flere undersøgelser, der beskæftiger sig med dette. I 

den forbindelse er det relevant at se på, hvilke kognitive test der er mest velegnet til at måle en 

effekt.  

Der er også behov for flere undersøgelser til klarlægning af, hvilke personer der særligt har 

gavn af computerbaseret træning. Dette projekt gav et praj om, at kognitive færdigheder kan 

være afgørende for, hvor stor en effekt der opnås ved høretræning.  

Det er ikke muligt ud fra de test der er anvendt i denne undersøgelse at afgøre, om de forbed-

ringer der er opnået afspejler ændringer i centrale auditive områder af cortex. Det er derfor 

relevant at medtage elektrofysiologiske målinger i eventuelle fremtidige undersøgelser. Disse 

målinger vil muligvis også være mere følsomme over for selv helt små ændringer høretrænin-

gen kan have.  
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9.1 Bilag 2 - NSH Spørgeskema 
 

 



100 
 

 

 



101 
 

 

 



102 
 

 
 

 



103 
 

9.3 Bilag 3 - The Hearing Handicap Inventory for the Elderly (HHIE) 
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9.4 Bilag 4 - Dataoversigt 
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9.5 Bilag 5 – Histogrammer 
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9.6 Bilag 6 – Deskriptiv statistik 
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9.7 Bilag 7 – Statistik (parret t-test) 
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