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Syfte: Syftet ar att via en enkédt kartligga hur Cl-anvdndare upplever musik samt att

undersoka om dessa personers olika horsel- och musikbakgrund och upplevda nytta
med CI paverkar musikupplevelsen.

Metod: Enkét skickades till 133 personer utifran urvalskriterierna att individen skulle ha
varit minst 18 ar vid operationstillfallet och blivit opererad mellan 2011-2015 pa
Sahgrenska Universitetssjukhus och darefter haft sitt CI minst ett &r. 76 personer
svarade, av dessa svar kunde 70 anvindas. Av dessa var 42 kvinnor (60%) och 28
mén (40%) med en alder mellan 21-90 ar och med en medelalder pa 65,8 ar.

Resultat: Resultatet visar att Cl-anvindare lyssnar pa och uppskattar musik mer efter CI dn

strax innan, men aldrig lika mycket som innan horselnedséttningen. Det skiljer
sig mellan olika individers horselbakgrund i vilken grad de lyssnar och njuter
av musik efter CI. Det finns ett samband mellan tid med horselnedsidttning och
musikuppskattning. Ju langre tid med horselnedséttning desto mer uppskattar
individen musik efter CI. Vilken musikbakgrund individen har verkar enligt stud-
iens resultat ocksa ha viss betydelse féor musikupplevelsen. I 6vrigt rader det stora
skillnader i hur individer beskriver hur musik later med CI. Manga tycker det
underldttar om musiken ar bekant sedan tidigare..
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Purpose:

ii

Method:

Result:

The purpose of this study was to find out to what degree music experience change
after a person gets a cochlear implant (CI) and determine whether it differs
between different groups such as hearing and music background, and what be-
nefits the person gets in their daily use of CI.

The questionnaire was sent to 133 people on the basis of selection criteria that
the person at the time of surgery were at least 18 years old and that the surgery
was performed between 2011-2015 at Sahlgrenska University. The last criteria was
that the person must have been using their CI for at least one year. 76 people
responded and 70 of these responses were used in the study. 42 of the respondents
were women (60 %) and 28 (40%) were men. The age ranged between 21-90 years
with a mean age of 65.8 years.

The result shows that the CI users listen to and appreciate music more after than
just before they got their CI, but not as much as before the impact of the hearing
loss. It differs between different groups in what degree of which they listen to
and enjoy the music after CI. Participants with sudden hearing loss appreciate
music less than those who had hearing loss since childhood or had a hearing loss
that was developed over a long time. There were also some differences between
the particitants musical background. A common opinion among the participants
were that in new, unknown music, the melodies were generally more difficult to
distinguish in comparison to old, familiar music. In addition, there were large
individual differences in how the participants described how the music sounded
with CI.



Ordlista

Barndomshorselnedsiattning = Horselnedsattning som uppstatt i barndomen. Kan
bero pa arftlighet eller yttre faktorer.

Bimodal anpassning = Individen anvéander sig av tva olika typer av horapparater, i
studiens fall CI pa ena orat, horapparat pa andra orat.

CI = Cochleaimplantat

HA = Horapparat

HNS = Horselnedséattning

IOI-HA = International Outcome Inventory Hearing Aid. Ett frageformulér som méter
nytta och néjdhet hos horapparatanvandare.

IOI-CI = En omskriven version av frageformulédret IOI-HA, modifierad for att passa CI-
anvandare. Forklaras vidare under rubriken "Metod".

M = Medelvérde

Medfédd horselnedsattning = En horselnedsattning som funnits med sedan fodseln.
Kan bero pa arftlighet eller kan vara orsakad av onormal fosterutveckling.

Monaural anpassning = Individen anvander bara en typ av horapparat pa ett ora.
Plotslig horselnedsattning = En horselnedséattning som utvecklas till 1att horselsankning
eller dovhet sekundvis eller under nagra dygn.

Progredierande horselnedsattning = En horselnedsattning som kommit smygande
under en langre tid.

SD = Standarddeviation

UCMLQ__CI = The University of Canterbury Music Listening Questionnaire for coch-

lear implant users
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Stort tack till vara handledare Maria Einer och Lennart Magnusson pa Cl-teamet till all
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1

Inledning

Foreliggande studie kartlagger hur en grupp individer med cochelaimplantat (CI) upple-
ver musik samt utreder om individens horsel- och musikbakgrund och upplevda nytta/an-
vandningsgrad av CI utgor nagon skillnad for upplevelsen. Manga Cl-anvandare tycker att
sprakforstaelse ér tillfredsstéillande men att formagan att uppfatta och uppskatta musik
ar begransad. Musik ar en genomgripande viktig akustisk form som kan vara starkt for-
knippad med kansloméssiga uttryck, livskvalitet samt sociala och kulturella ssammanhang.
Musik har, efter att kunna forsta tal, rankats som den nést viktigaste akustiska signalen
for Cl-anvindare (Gfeller et al., 2008). Hog livskvalité kopplas ocksé ihop med musik i
flera studier, och bland annat i en studie hittar forskarna att musikuppskattning viarderas
bland de fem storsta problemen med CI, tillsammans med forlorat sjalviortroende, isola-
tion, svarighet att anvinda telefon och andra kommunikationssvéarigheter (Zhao, Bai &
Stephens, 2008). Att underséka musikuppskattning hos personer med CI ar dérfor viktigt
ur ett hallbarhetsperspektiv. Fokus i foreliggande studie har varit pa personer som varit
vuxna nar de fatt CI och som blivit opererade under 2011-2015 och haft sitt CI i minst
ett ar. Detta for att deltagarna ska kunna minnas tillbaka och jamfora musikupplevelse

fore horselnedséattning samt fore och efter CI.



2. Bakgrund
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Bakgrund

2.1 Musikupplevelse

Musik ar en unik foreteelse hos méanskligheten och anvands av alla kulturer oavsett ut-
bildning, kon, alder eller socioekonomiska aspekter. Forutom spraket ar musik universellt
en av de viktigaste kanalerna for uttryck bland ménniskor (Savage, Brown, Sakai & Cur-
rie, 2015). Det finns &ven studier som visar att lyssna pa musik som en normal del av
vardagen kan bidra till att hoja livskvaliteten. Musik utloser signalsubstansen dopamin
som fungerar som beléning och bidrar till lustkénsla (Zatorre & Salimpoor, 2013).

Musik ar ett akustiskt mer komplext stimulus &n sprak och kraver hogre upplosning,
tydligare pitch och bredare spektrum. Den innehaller bade polyfonisk, harmonisk och
timbral information och bestar av flera olika element. For att kunna tolka musik krévs
dels att kunna diskriminera en ton eller rytm och aven formégan att uppleva emotionella

sidor till intrycken: att fornimma kanslan av att tycka om ett visst instrument eller en

viss melodi (Limb & Roy, 2014).

Begreppet musikperception anvinds ofta ndr man talar om musikupplevelsen. Nar mu-
sikperceptions undersoks i samband med CI tittar man pa olika egenskaper hos musiken;
pitch, rytm, melodi och klangfarg. Dessa delar anvinds for att beskriva musiken. Det ar
viktigt att forsta dessa faktorer i musiken for att undersoka hur musikupplevelsen dndras

med ett CI.

2.1.1 Pitch

Begreppet pitch anvinds for att beskriva den subjektiva upplevelsen av periodicitet eller

frekvens. Orats upplevelse av detta skiljer sig fran den fysikaliska egenskapen av detta.



2. Bakgrund

Alla ljud innehaller element som paverkar upplevelsen av pitch; sasom styrkan hos ljudet
och den temporala integrationen (Arlinger, Hagerman & Ytterlind, 2001).

Musik delas in i tonh6jd med hjélp av system som man kallar for intervall, oktaver, skalor,
heltoner och halvtoner. En oktav ér intervallet mellan tva toner vars frekvensforhallande
ar 2:1. Skalor bestar av 8 noter eller 7 tonhojder. Detta bildar serier av toner till ett

tonforrad (Schonbrun, 2005).

2.1.2 Klangfdarg

Nér man vill beskriva ett musikinstruments egenskaper brukar man anvianda bendmning-
en klangfarg. Nar man slar an en tangent pa ett piano hors inte bara grundtonsfrekvensen
utan dven overtonsfrekvenser. Klangfiargen paverkas bade av resonansfenomen som upp-
kommer beroende pa hur ljudkéllan ser ut fysiskt och dven av sjilva svingningsrorelsen

(Arlinger et al., 2001).

2.1.3 Rytm

Upplevelsen av vixling som sker mellan starkare och svagare sekvenser i ett aterkommande
forlopp, beskrivs som rytm. Till skillnad fran tonhojd och klangfirg sa utgar rytm fran
grova tidsfaktorer dir ljuden innehaller element som varierar langsamt eller snabbt. Aven

melodier innehaller i musik ndgon form av rytm (Engstrom et al., 1995).

2.2 Cochleaimplantat

Ett CI opereras in i cochlea med syfte att via elektrisk stimulering av horselnerven kringga

de skadade harceller som givit upphov till horselnedséttningen.

2.2.1 Komponenter i ett CI

CI bestar av bade interna och externa komponeter (Figur 1). De externa komponenterna
inkluderar talprocessor med mikrofon och sindare. Akustiska signaler 6verfors fran mik-
rofonen till sjalva processorn. Processorn omvandlar den akustiska signalen till kodade

elektriska signaler som sénds till mottagaren for att aktivera elektrodraden. De interna

3
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komponenterna bestar av en mottagare med en magnet och mottagande spole som ar an-
sluten till en rad elektroder. Den yttre sandarspolen halls pa plats 6ver mottagaren med
hjélp av magneter. Elektrodraden ar inopererad i cochlea via runda fonstret och fortsatter
i scala tympani ett och ett halvt varv in i snackan. Processorn delar upp signalen i en
begransad méangd frekvenskanaler, extraherar den temporala envelopen ur den akustiska
vagen i varje kanal och levererar den vidare till elektroderna i sndckan med elektriska
tvafas-pulser pa den plats som enligt platsteorin kodar for en specifik frekvens. Pulser-
na stimulerar horselnerven och signaler skickas vidare till hjarnan vilket ger upphov till

Jjudférnimmelser (Gelfand, 2007).

Cochlear Implant

Figur 1: Komponenter i ett CI

2.2.2 Horselkriterier for CI

En sensorisk horselnedsattning innebér att harceller, vilkas funktion ar att éverfora infor-
mation till horselnerven, har blivit skadade. Den vanligaste typen av horselnedsattning
hos patienter dar CI kan vara aktuellt &r just sensorisk horselnedséttning. Det kan ocksa
handla om kombinerad horselnedséttning dér bade mellanérat och innerérat ar skadade.
I vissa, mer séllsynta fall, kan dven horselnerven vara paverkad. Aven i dessa fall kan CI
bli aktuellt (Berlin et al., 2010) Horselkriterier som rader ar att patientens tonmedelvér-

de vid tonaudiometri ska vara sémre &n 70 dB HL pa bésta orat och att resultatet vid

4
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talaudiometri i tyst miljo ska vara sdmre an 50 % pa det basta orat. I Vastra Gotalands-
regionen var ar 2011 prevalensen for CI 11,8/100 000 invanare och medeldldern for tid vid

operation 60 ar (Elina Méki-Torkko, 2016).

2.2.83 Musik och CI

Nér talprocessorn kopplats in och anpassats borjar rehabiliteringsprocessen. Hjarnan mas-
te nu lira sig att tolka de nya ljuden. For individer som har haft en normal horsel vid
nagot tillfille handlar det nu om att vicka minnet om hur ljuden lat innan horselnedsétt-
ningen och koppla ihop det med de nya ljuden (Socialstyrelsen, 2011). Musik daremot,
ar ett akustiskt mer komplext stimulus an spréak och kraver hogre upplosning, tydligare
pitch och bredare spektrum. Den innehéaller bade polyfonisk, harmonisk och timbral in-
formation och bestar av flera olika element vilket gor att musik kan vara svar att tolka

for manga Cl-barare (Limb & Roy, 2014).

2.2.4 Begriansningar med CI

Place theory of pitch (Helmholtz, 2013) ar en hypotes om att érat fungerar som en spektru-
manalyserare med olika frekvenser som kodar for olika stéllen i 6rat. Von Békésy and
Wever (1960) arbetade om denna teori och tillade basilarmembranets uppgift som analy-
serande av spektrum med hoga frekvenser i basen av snackan och laga i toppen. Hur orat
verkligen uppfattar tonhojd ar dock inte helt utforskat. Eftersom musik har ett mycket
storre krav pa frekvensupplosning én tal sa ér det begransade antal elektroder ett stort
problem; elektroderna kan inte stimulera ett specifikt neuron pa samma siatt som de inre
harcellerna kan. Den elektriska stimuleringen aktiverar en méngd nervceller pa samma
gang och till f6ljd av detta verkar det svart for Cl-anvandare att bade urskilja konturer,

intervaller och skalor men framfor allt att urskilja hel- och halvtoner i melodier (Chasin

& Russo, 2004).

Eftersom den spektrala upplosningen och formagan att avlasa finstruktur blir sémre till
foljd av en horselskada gor detta att personer med CI kan fa svart att uppfatta klangfarg

vilket leder till problem att urskilja instrument, speciellt nér flera spelar samtidigt (Chasin

5



2. Bakgrund

& Russo, 2004).

Uppfattning av musik har ocksd mycket med storleken pa dynamikomradet att gora.
Hos en normalhérande ligger dynamikomradet inom ett omfang pa ca 120 dB, men hos
personer med CI och elektrisk horsel ar den sa liten som 6-10 dB. Eftersom tonhéjd ar
beroende av horstyrka paverkar detta tonhojden och dven klangfirgen da forhallandet
mellan olika toner paverkas av ett litet dynamikomrade (Chasin & Russo, 2004).

Alla Cl-anvandare far inte ut samma nytta av sitt hjalpmedel. Det rader stora individuella
skillnader i taluppfattningstest dven om det handlat om individer som varit déva sedan
fodseln och tidigt fatt ett CI eller om de fatt en horselnedséttning i vuxen alder och fatt
CI (Bruns, Miirbe & Hahne, 2016). Hela horselsystemet blir paverkat av en horselned-
sattning. Néar horselcortex inte far stimulering i form av horselimpulser sker en sa kallad
deprivering, vilket innebér att nervfibrer dér. Det &r darfor viktigt att opereras sa tidigt
som mojligt med CI efter att personen blivit dov eller efter att HA inte ger tillracklig
forstarkning. Detta ar forutsattningar for ett battre resultat. Det verkar dock inte finnas
nagon korrelation mellan musikperception och tid som personen haft CI (Gfeller, Witt,
Stordahl, Mehr & Woodworth, 2000). Det finns dock studier som visar att graden av mu-
sikalisk traning hade inverkan pa musikuppfattningen. Aven om de som haft musikalisk
traning presterade battre resultat pa testerna var de ocksa mer kritiska till ljudbilden

(Lassaletta et al., 2008).

2.3 Tidigare forskningsresultat

I studier dar man latit Cl-anvandare fa lyssna pa toner visade Cooper, Tobey and Loi-
zou (2008) att normalhérande kunde skilja pa 1 halvton medan personer CI kunde héra
skillnad pé 3 halvtoner i snitt. I en studie av (Kang et al., 2009) dér man studerat férma-
gan att urskilja klangfarg och kunna kénna igen olika instrument (bade blasinstrument,
piano och gitarr) fick personer med CI medelvarde med antal ratt pa 45.2% och normal-
horande fick ett varde pa 94,2%. I samma studie testades dven vilkianda melodier dar
normalhorande hade 87,5% ratt pa meloditestet och personer med CI presterade 25,2%.
I en studie av Lassaletta et al. (2008) visar resultat efter en enkéit dér deltagarna bedém-

de hur mycket musik de lyssnar pa samt uppskattning av musik pa en 10-gradig skala

6
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dar O=aldrig, 5=ibland och 10=véldigt ofta att deltagarnas musiklyssnande minskade till
3,3 i medelvarde nar deltagarna fatt en horselnedsédttning men annu inte CI, fran 7,20
som normalhorande. Nar de fatt CI lag vardet nagot hogre é&n precis innan innan de fatt
CI, da pa 4,58 i medelvirde. Samma siffror gillde daven nér deltagarna skulle viardera

musikuppskattningen.

I tidigare studier dédr man haft som syfte att undersoka Cl-anvindares formaga att urskilja
olika ljud och stka samband med graden av njutning vid lyssnandet pa musik visade det sig
inte finnas nagot starkt samband. Daremot fick de som inte haft en perfekt horselsituation
hogre poang én de som tidigare haft en perfekt horsel. Det verkade ha betydelse vad man
hade att jamfora med fran tidigare (Bruns et al., 2016; Gfeller et al., 2008). I studierna av
Migirov, Kronenberg and Henkin (2009) och Lassaletta et al. (2008) diar man fokuserat
pa lyssningsvanor och uppskattning av musik visades att det fanns en markant nedgang
efter ett CI, det fanns dock inga samband med bakgrundvariabler som kon och alder. I
studien av Lassaletta et al. (2007) visades dock samband mellan battre ljuduppfattning
med CI och livskvalitet. Det finns ocksa forskare som menar att musikutbildning och
sirskild traning kan ge goda forutsattningar for att kunna forbéttra musikperception och

dérmed bidra till 6kad livskvalitet (Looi, Gfeller & Driscoll, 2012).

I en studie av Kong, Stickney and Zeng (2005) testades tal och melodier hos fem CI-
anviandare med bimodal anpassning. Detta testades med tre villkor: bara CI, bara HA
och bimodal anpassning med CI pa ena och HA pa andra Orat. Resultaten visade att
anpassning med CI pa ena orat som ger information av hogre frekvenser kan med hjalp av
HA pa andra orat vara till nytta for patienter med tillrdcklig kvarvarande horsel pa laga
frekvenser. Sammantaget antyder forskning att det ar mojligt att personer som anvéinder
bade CI och HA kan uppleva en hogre grad av musikuppskattning &n de som anvénder

endast ett CI.

Det som ocksa star klart ar att det rader stora individuella skillnader och att musikens
betydelse och komplexitet dr svar att méta i en laboratioriemiljo. Det finns idag inte

heller nagot standardiserat musikperceptionstest och inte heller validerade frageformulér
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2. Bakgrund

vilket gor att det ér svart att direkt jamfora resultat mellan studier ddar man anvént olika

urvalsgrupper och éven i perceptionstesten anvant olika typer av ljudstimuli.

2.4 Problemformulering

Musik har rankats som den nést viktigaste akustiska signalen i livet for personer med CI,
enligt forskarna Gfeller et al. (2000), men fortfarande ar CI framst utvecklat for att uppna
god taluppfattning. Idag gors studier pa manga hall i varlden for att méata musikuppskatt-
ning hos personer med CI och so6ka samband med horselhistoria och musikbakgrund. Inga
studier har hittills gjorts dir Cl-anvandares musikvanor och musikupplevelser kartlagts i

Sverige.

2.5 Syfte

Syftet med foreliggande studie ar att via en enkét kartligga hur Cl-anvandare upplever
musik samt att undersoka om personers olika horsel- och musikbakgrund samt upplevd

nytta med CI paverkar musikupplevelsen.

2.6 Fragestdllningar

o Hur mycket lyssnar en Cl-anviandare pa musik efter att denne fatt sitt CI, jamfort med
innan?

o Forandras en individs uppskattning av musik efter att denne fatt sitt CI, jamfort med
innan?

o Finns det skillnader mellan hur Cl-anvindare med olika horsel- och musikbakgrund
och upplevda nytta med CI, upplever musik?

o Finns det sdrskilda element i musiken som forsvarar eller forenklar musikupplevelsen
for Cl-anvandare?

e Hur beskriver en Cl-anvandare att musik later med sitt CI?



3

Metod

3.1 Urval, inklusions- och exklusionskriterier

Deltagarna bestod av vuxna Cl-anviandare som genomgatt operation for CI mellan ar
2011-2015 pa Sahlgrenska sjukhuset. Inklusionskriterierna var att deltagaren skulle varit
18 ar eller dldre vid Cl-operation, detta for att deltagaren skulle ha ett musikminne fran
tiden innan CI att kunna jamfora med. CI-bararen skulle ocksa ha genomgatt operationen
mellan 2011 och 2015 av samma anledning som ovan. Den 6vre gréansen for operations-
tillfalle lades vid 2015 for att deltagarna skulle haft CI i minst 1 ar, d& det forsta aret
handlar mycket om andra mer priméara aspekter i rehabiliteringen, sasom justering och

tillvanjning.

3.2 Material

En kopia av frageformuléret finns under bilagor som bilaga B men en sammanfattning av
innehallet foljer nedan. Frageformuldret utgar i grunden fran tva separata enkéter. Den
ena ar International Outcome Inventory of Hearing Aids (IOI-HA) som &ar en standar-
diserat enkét som undersoker anvindningsgrad, nytta och aktivitets- och delaktvitetsbe-
gransningar. I studiens frageformular ar denna del modifierad av forfattarna for att passa
Cl-anvandare, denna del kallas fortsattningsvis for IOI-CI. Den andra enkéten behand-
lar musikupplevelse och ér en modifierad version av The University of Canterbury Music
Listening Questionnaire for cochlear implant users (UCMLQ_CI) (Looi & She, 2008).
Frageformularet i studien innehaller bade slutna och 6ppna fragor och skattningsskalor.
Det finns sérskilda anvisningar i varje avsnitt och vid vissa punkter finns dven utrymme

for att skriva ytterligare kommentarer. Vidare i studien kommer frageformulédret och dess
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resultat presenteras uppdelat i sektioner.

3.2.1 Sektion 1. Demografiska data

Under avsnittet bakgrund i frageformularet, som bestar av fragorna 1 till 6, tillfragas
deltagaren om kon, alder och om sin horsel. Fragorna om hoérseln handlar om nar pro-
blemen med horseln uppstod, vilken typ av horselnedsiattning deltagaren har, vilket ar
Cl-operationen dgde rum samt hur deltagaren anvinder CI och HA.

Under denna del redovisas dven en ny variabel som star for hur linge deltagaren har
haft sin horselnedsédttning. Denna variabel rdknas ut med hjilp av deltagarens alder samt
nar horselnedséttningen borjade och variabeln kallas vidare for tid med hérselnedsdttning.
Deltagarna delas da in i grupperna 0-20, 21-40, 41-60 samt 61-90 ar beroende pa hur linge
de har haft horselnedsattning. Denna variabel ar beroende av att deltagaren har svarat

pa fraga 2 om sin alder, samt fraga 4 om nér deltagaren fick sin horselnedséttning.

3.2.2 Sektion 2. Musikbakgrund

I sektion 2, som bestar av fraga 14 och 15 i frageformularet, tillfragas deltagaren om sin
musikbakgrund. Denna del i frageformuléret utreder om och hur deltagaren utévat musik

tidigare i livet.

3.2.83 Sektion 3. I0I-CI1

Fragorna i sektion 3 bestar av fragorna 7-13 i frageformuléret och bestar av den omskriv-
na versionen av IOI-HA, alltsa IOI-CI. Denna del behandlar sju olika omraden; daglig
anviandning, nytta, kvarstaende aktivitetsbegransningar, tillfredstéllelse, kvarstaende del-
aktivitetsbegrédnsningar, paverkan pa andra och livskvalitet. Varje fraga har fem svarsal-
ternativ dar svarsalternativ ett ar det mest negativt laddade och fem det mest positivt
laddade svarsalternativet inom det omrade som fragan beror. Denna del i enkédten brukar
kliniskt delas in i tva faktorer, faktor 1 och faktor 2. Den férstndmnda faktorn belyser
fragorna som beskriver nytta/ belatenhet med CI och i studiens frageformulir si be-
star denna del av fragorna 7, 8, 10 och 13. Faktor 2 bestar av fragorna om kvarstaende

aktivitets och delaktighetsbegransningar och dessa ar fragorna 9, 11 och 12 i studiens
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frageformulér (Cox, Stephens & Kramer, 2002).

3.2.4 Sektion 4. Musikupplevelse fore horselnedsdttning samt

innan och efter CI

I avsnittet om musikupplevelse, som bestar av fragorna 16 och 17 i frageformuléret, fick
deltagaren virdera pa en 7-gradig skala hur mycket hen lyssnar/lyssnade pa musik och
aven hur mycket deltagaren njuter av att lyssna pa musik. Graderingen var foljande: 1 =
aldrig, 4 = ibland och 7 = valdigt ofta vid tre tidpunkter: fore horselnedséattning, innan
CI och idag med CI. Samma skala anvindes vid fragan om hur mycket deltagaren njuter

av att lyssna pa musik.

3.2.5 Sektion 5. Musikpreferenser

I avsnittet om musikpreferenser, som bestar av fraga 18 i frageformuléret, finns olika
pastaenden uppradade som t ex: musik later daligt med mitt CI, jag kinner stor sorg att
inte kunna njuta av musik som forr. Dessa fragor fick sedan véirderas pa en 7-gradig skala

dér 1 = Instammer inte alls, 4 = Instammer delvis och 7 = Instammer helt.

3.2.6 Sektion 6. Faktorer som pdverkar musikupplevelsen

Fraga 19 handlade om faktorer som paverkar musikupplevelsen med CI, och dessa presen-
terades med olika pastaenden som; hdgre volym, langsamt tempo dar deltagaren ombads

kryssa i forsimrar, forbdattrar, ingen skillnad eller vet ej.

3.2.7 Sektion 7. Kvalitativ del

Tre fragor i formulédret var 6ppna, 15b, 18b och 20, och dar undersoktes om deltagaren
spelar/har spelat ndgot instrument och om nagon sérskild musikstil var lattare att lyssna

till med CI. Deltagaren fick dven sjalv beskriva sin musikupplevelse med egna ord.

3.3 Genomforande

Efter att urvalskriterier strukturerats tillsammans med ansvariga pa Cl-teamet pa Sahl-

grenska startades arbetet med att hitta deltagare som stdmde in pa dessa kriterier. Detta
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gjordes av en ansvarig pa Cl-teamet via ett patientregister. Nar en deltagare hittats har
den ansvarige skrivit ned deltagarens adress pa en sekretessbelagd lista och ett kuvert
samt givit deltagaren en kod. Om deltagaren senare skulle vilja avbryta sitt deltagande
ska denne kunna sparas med hjilp av koden. Forfattarna har sedan fyllt alla kuverten
med introbrev, frageformular och ett forfrankerat returkuvert. I introbrevet beskrivs stu-
diens syfte, och det redogors dven for sekretesslagar och vilka risker som skulle kunna
uppsta. Det finns aven med kontaktuppgifter till forfattarna om det skulle uppsta nagra
fragor. Genom att deltagaren fyller i och returnerar formulédret har denne givit samtycke
till att delta i studien. Brevet skickades ut till 133 personer den forsta veckan i januari
2017 och deltagarna ombads att svara inom tva veckor. Brevet returnerades till kliniken
dar deltagarna prickades av pa den sekretessbelagda listan och darmed har deltagarna
avidentifieras for forfattarna. Nar tva veckor hade gatt kunde 76 returnerade brev hamtas
pa kliniken. Av dessa kunde 70 svar anvidndas i studien. 1 svar hade skickats tillbaka i
ett eget kuvert vilket omoéjliggjorde att deltagaren kunde kopplas till en personlig kod,
da denne stod pa det fiardiga svarskuvertet. 5 av deltagarna hade svarat ofullstandligt pa
fragorna i IO0I-delen av formuléret, sa dessa fick plockas bort da fullstandiga svar pa den

delen ar ett maste vid genomforande av statistiska analyser.

3.3.1 Dataanalys

De uppgifter som hamtats fran frageformularet 6verfordes till Exceldokument. Varje fraga
fick en egen kolumn och varje potentiellt svar kodades med en siffra. Deltagaren angavs
med sin personliga kod och efter den foljde deltagarens omkodade svar pa respektive
fragor. Deltagarnas kommentarer och svar pa de 6ppna fragorna registrerades i ett separat

dokument.

3.3.2 Statistisk analys

Beskrivande statistik beraknades for den demografiska datan samt datan fran musikbak-
grundsfragorna. Lampliga parametriska och icke-parametriska statistiska analyser genom-
fordes med hjalp av SPSS. Ett varde av p < 0,05 betraktas som statistiskt signifikant.

Pearsons korrelationskoefficient anvindes ndr variablerna kunde betraktas som numeris-
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ka. Detta test anvandes bland annat for att bedéma huruvida det fanns linjédra samband
mellan resultaten i IOI-CI och musikupplevelsefaktorerna, och mellan bakgrundsvariabler-
na tid med hérselnedsdttning, dlder samt musikupplevelser. Foljande granser har anvants
for att tolka styrkan i sambanden enligt Pearsons korrelationskoefficient: > 0,85 Mycket
starkt, 0,65 — 0,85 Starkt, 0,35 — 0,65 Mattligt, 0,20 — 0,35 Svagt, < 0,2 Mycket svagt.
Vid ett positivt samband 6kar bada variablerna medan ett negativt samband innebér att
den ena variabeln dkar medan den andra minskar (Wahlin, 2011). Foér att soka samband
mellan olika kategoriska variabler, da exempelvis hos de olika gruppernas musikbakgrund
och utfall i fragorna som inneholl ordinala skalor, anvéindes Chitvatest samt Fisher’s exak-
ta test. Dérefter utlastes p-virdet fran raden Fisher’s exakta test for att se om sambandet
var signifikant. Parat t-test gjordes for att idka pa skillnader mellan fore och efter-resultat,

sasom skillnader innan horselnedsdatining, innan CI och efter CL

3.3.3 Kuvalitativ analys

Denna analys gjordes for de fragor i enkédten med kvalitativt utfall vilka ér fraga 15b, 18b
och 20, dessa finns att se under Bilaga B. Endast svar till fraga 20 gick att analysera da
svaren till fragorna 15b och 18b bara var ett fatal. Alla svar lastes forst igenom noggrant,
manga svar var véldigt uttommande och langa och tog upp manga olika aspekter déar
det fanns diverse beskrivningar om musikupplevelsen, bade positiva och negativa. Sedan
skrevs alla svar om pa det sétt att gemensamma nédmnare, sk nyckelord, framhéavdes i varje
svar. Fokus i denna uppgift var att framhéva den del av svaret som faktiskt besvarade
fragan. Efter detta sorteras svaren utifran vissa demografiska data, en fraga i taget. Detta
gjordes med hjalp av excel och fragorna som understktes var tid med hérselnedsdttning,
vilken typ av horselnedséittning deltagaren har samt vilka horhjalpmedel. 5 nyckelord
som verkade vara vanligast forekommande i varje alternativgrupp plockades ut for att se
om det fanns vissa nyckelord som var mer forekommande i respektive grupp. Efter detta
gjordes en tolkning om det fanns monster och samband i de olika gruppernas satt att
beskriva musikupplevelsen och de analyser som visade pa monster redovisades sedan i

studien.

13



4

Resultat

Av de 133 frageformular som sédndes ut returnerades 76 (57 %). Vidare var 70 helt eller

delvis fullféljda och inkluderades i studien.

4.1 Sektion 1. Demografiska data

I tabellen 1 beskrivs demografiska data for deltagarna. Fragorna som behandlats ar fraga
1-6 i frageformularet som finns att hitta under bilaga B. Tabellen visar att det ar en stor
spridning i alder hos deltagarna och att konsférdelningen &r nagot skev med flest kvinnliga

deltagare, da medelvérdet for kategorin kon dr ndrmare 1 (kvinna) dn 2 (man).

Tabell 1: Beskrivande statistik med medelvérde (M), standardavvikelse (SD), Minimum
(Min) och Maximum (Max) for deltagarnas demografiska data. Har redovisas &dven den
nya utraknade variabeln tid med horselnedsattning (HNS).

N [ Min | Max | M SD
Kon 70 [ 1 2 1,4 0,49
Alder 70 | 21 90 65,8 | 14,1
Debut CI 67 | 2011 | 2015 | 20133 1,4
Alder for HNS debut | 67 | 0 75 32,8 [233
Tid med HNS 67 | 2 90 32,9 |20

Pa fraga 5 om hur deltagaren fatt sin horselnedséttning svarade 36 (51,4%) att den kommit
smygande, 17 (24,3%) att den varit medfodd, 12 (17,1%) att den kommit plotsligt och
5 (7,2%) fyllde i svarsalternativet "annat”. Pa fraga 6 om teknisk anpassning sa svarade
55 (78,6%) att de hade bimodal anpassning med CI pa ena oérat och HA pa andra, 14
(20%) svarade att de hade CI pa ena 6rat och ingen HA pa det andra 6rat och 1 deltagare

(1,4%) fyllde i svarsalternativet "annat”.
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4.2 Sektion 2. Musikbakgrund

I tabellerna 2 och 3 presenteras resultatet for musikbakgrundsfragorna 14 och 15 i enkéten.

Tabell 2: Beskrivande statistik for deltagarnas musikbakgrund, svar till fraga 14: Kryssa
i det som bdst stammer in pd din musikbakgrund.

Antal | Procent
Jag har aldrig utovat musik 24 34,3%
Jag har aldrig utovat musik men har ett stort musikintresse | 22 31,4%
Jag utovar/har utévat musik pa hobbyniva 24 34,3%
Jag utovar /har utévat musik pa professionell niva 0 0%
Total 70 100%

Tabell 3: Beskrivande statistik for deltagarnas musikbakgrund, svar till fraga 15: Om
du utovar/har utovat musik pa hobby- eller professionell nivd, kryssa i det alternativ som
stammer bdst for dig.

Antal | Procent
Jag sjunger /har sjungit i kor 4 5, 7%
Jag &r/har varit sdngsolist 0 0%
Jag ér/har varit musikproducent 0 0%
Jag spelar/har spelat instrument 14 20%
Jag utovar /har utévat musik pa annat sitt | 2 2,9%
Total 20 28,6%

4.3 Sektion 3. I0I-CI

Fragorna i sektion 3 behandlar som tidigare ndmnts sju olika omraden; daglig anvand-
ning, nytta, kvarstaende aktivitetsbegransningar, tillfredstéllelse, kvarstaende delaktivi-
tetsbegransningar, paverkan pa andra och livskvalitet, och dessa bestar av fragorna 7-13 i
frageformularet. Kliniskt sa brukar IOI-resultat delas in i tva faktorer dar faktor 1 bestar
av fragorna 7, 8, 10 och 13 i studiens frageformular och innefattar darmed fragorna som
beror anvandningstid, tillfredsstéllelse, livskvalitet och belatenhet. Faktor 2 innehaller fra-
gor som behandlar aktivitets- och delaktivitetsbegrasningar, paverkan pa omgivning och
tolkas som ett uttryck for cochleaimplantatets inverkan pa individens interaktion med
omvérlden. Varje fraga har fem svarsalternativ och det forsta svarsalternativet star for
det mest negativa och det sista svarsalternativet for det mest positiva inom det omrade

som fragan berér. Hoga poang for faktor 1 och 2 indikerar att individen dr nojd med sitt
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CI, och laga poéng indikerar da motsatsen.

I figurerna 2 och 3 presenterar deltagarnas svar for respektive fraga pa IOI-CI i procent.

Figurerna ar uppdelade i faktor 1 och faktor 2.

100%
90%
80%
70%
ggx ! W Svarsalt. 1
40% | B Svarsalt. 2
30%
20% . . B Svarsalt. 3
lgﬁ | I . _—-_  — . ®b5varsalt. 4
7.Ténk pd hur mycketdu 8. Tank pd den situation dar du 10. Tycker du att ditt Cl dr vart 13. Hur mycket har ditt Cl Svarsalt. 5
anvint ditt Cl under de senaste mest Gnskade hora battre innan besvéret om du tar haénsyn till péaverkat din livsgladje om du
tva veckorna. Hur ménga du fick ditt CI. Hur mycket har allt? tar hdnsyn till alit?
timmar anvande du ditt CI  ditt CI hjalpt i den situationen
under en genomsnittlig dag? de senaste veckorna?

Figur 2: Svarsfrekvensen pa respektive fraga inom faktor 1. Det forsta svarsalternativet
(1) star for det mest negativa och det sista svarsalternativet (5) star for det mest positiva
inom det omrade som fragan beror.

40%
35%
30%
25% B Syarsalt. 1
20% LIS It. 2
15% varsalt.
10% M Svarsalt. 3
59 W Svarsalt. 4
0% - Svarsalt. 5
9. Tank igen pé den situation dar du 11. Hur mycket har dina kvarstaende 12. Hur mycket tror du att andra har
onskade att hora béttre. Hur mycket hérselproblem férsvirat vad du kunnat besvirats av dina svarigheter att hora
svirigheter har du FORTFARANDE nidr du géra under de senaste veckorna med ditt  under de senaste tva veckorna med ditt
anvander ditt CI? cI? cre?

Figur 3: Svarsfrekvensen pa respektive fraga inom faktor 2. Det forsta svarsalternativet
(1) star for det mest negativa och det sista svarsalternativet (5) star for det mest positiva
inom det omrade som fragan beror.

Resultaten for faktor 1 och 2 presenteras i tabell 4. Faktor 1 kan ge en summa pa 4-
20 poang och faktor 2 kan ge en summa pa 3-15 poang. Resultatet visar att faktor 1 i
genomsnitt har hogre andel poéng an faktor 2. Svarsresultat gillande anvindningsgrad har
generellt hoga poédng, detta ar en indikation pa att de flesta av deltagarna anvander sig av
sitt CI mer &n 8 timmar per dag. Aven frigan som behandlar néjdhet och tillfredsstéllelse

samt livskvalitet har hoga poéng. Nar det galler fragor om kvarstaende delaktivitets- och
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aktivitetsbegrésningar visar svarsresultaten pa lagre poéing.

Tabell 4: Beskrivande statistik med medelvirde (M), standardavvikelse (SD) minimum
(Min) och maximum (Max) for faktor 1 som innehaller fragor som behandlar anvind-
ningstid, tillfredsstéllelse, livskvalitet och belatenhet, samt faktor 2 som innehaller fragor
om aktivitets- och delaktighetsbegransningar.

N | Min | Max | M SD
Faktorl | 70 | 10 20 18,4 | 1,9
Faktor2 | 70 | 6 15 10,3 | 2,6

4.4 Sektion 4. Mustkupplevelse fore horselnedsatt-

ning samt innan och efter CI

I foljande sektion presenteras resultat av viarderad musikuppskattning, forst for hela un-
dersokningsgruppen och darefter jamfors resultaten mellan olika horselbakgrund, tid med
horselnedsattning och musikbakgrund. I tabell 5 visas medelvarden och standardavvikelser
for fraga 16 (hur ofta deltagaren lyssnar pa musik) samt fraga 17 (hur mycket deltagaren
uppskattar musik) vid tre tidpunkter: fore horselnedsattning, tiden strax innan CI och
idag, med CI. Deltagarna har fatt vardera sin upplevelse pa en skala mellan 1-7 dér 1 ar

aldrig och 7 ar valdigt ofta.

Vid parat t-test visades att deltagarna lyssnar 0,6 enheter mer pa musik efter att de fatt
sitt CI én fore, med en signifikant skillnad da p-vardet ar 0,008. Testet visade ocksa att
deltagarna njuter 0,76 enheter mer efter de fatt sitt CI &n fore, med en signifikant skillnad
da p-vardet ar 0,003. Dock ar det dnda en stor skillnad hur de lyssnade och uppskattade

musik innan horselnedsattningens uppkomst.

Tabell 5: Medelviarde och standardavvikelse (SD) for virderad tid av aktivt musiklyss-
nande och musikuppskattning fore horselnedséttning (HNS), innan CI och efter CI (dér
vardena star for foljande: 1 = aldrig; 4 = ibland; 7 = vildig ofta.).

Fore HNS | Innan CI Efter CI
Musiklyssnande 58 (SD 1,7) | 2,9 (SD 1,9) | 3,5 (SD 2)
Musikuppskattning | 5,8 (SD 1,8) | 2,9 (SD 1,9) | 3,6 (SD 2,1)
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17. Virdera hur ofta du uppskattar och/eller njuter av

musik
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Figur 4: Medelviarde pa varderad musikuppskattning (fraga 17) uppdelad mellan olika
typer av horselnedsattning (HNS) (fraga 5). Under kategorin ‘Barndoms HNS’ ar det 13
deltagare som véirderat musikuppskattning 'Innan HNS’ samt 17 deltagare som svarat pa
Innan CI’ samt "Efter CI'. Skillnaden i svarsantalet kommer att tas upp vidare under
"diskussion’.

I figur 4 presenteras medelviarde for musikuppskattning fore horselnedsattning, innan CI
och efter CI uppdelat pa deltagarens horselbakgrund. Resultatet indikerar att deltagar-
na som har en barndomshorselnedséittning uppskattar musik mer efter CI (M=4,9) an
deltagarna som fatt en plotslig horselnedsattning (M=2,7). Deltagarna som haft en pro-

gredierande horselnedséattning hamnar i mitten av grupperna med ett medelvérde pa 3,4.

Medelvarde for varderad musikuppskattning innan horselnedséattning, innan och efter CI
jamfort med variabeln tid med horselnedsdttning, alltsa hur linge individen har haft sin
horselnedsattning, presenteras i figur 5 samt i tabell 6. Har visas det tydligt att deltagare
som haft horselnedsattning i upp till 40 ar generellt tycker att musik lat bast innan horsel-
nedsittningen. Gruppen med deltagare som haft horselnedséttning i 61-90 ar var tidigare
uppdelade i tva grupper, men da det endast var en deltagare som haft horselnedsattning

i over 81 ar sa slogs dessa tva grupper ihop till en.
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17. Vardera hur ofta du uppskattar och/eller njuter av
musik

®innan €
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Figur 5: Medelviarde pa varderad musikuppskattning fore horselnedsittning (HNS) in-
nan och efter CI indelat i variabeln tid med hérselnedsdttning. Hogt virde indikerar att
deltagaren uppskattar musik valdigt mycket.

Tabell 6: Svarsantal for fraga 17 kontra variabeln tid med horselnedsdttning. Varfor siffran
stannar vid 67 pa totala antal svar ar for att 3 av deltagarna missat att fylla i antingen
nar de fick sin horselnedsattning eller vilken alder de har.

Fore HNS | Innan CI | Efter CI
0-20 ar | 17 17 17
21-40 ar | 25 27 27
41-60 ar | 12 15 15
61-90 ar | 7 8 8
Total 61 67 67

4.4.0.1 Sambandsanalys

For sambandsanalys anvandes Pearsons korrelationaskoefficient. Sambandsanalysen gjor-
des mellan olika fragor och pastaenden fran enkéten och resultatet av denna analys redo-
visas i tabellerna 15 och 16 under bilagor. Ett mattligt samband pa 0,56 sags mellan hur
mycket individen lyssnat aktivt pa musik i dagsliget med CI och fére CI med p < 0,001
vilket indikerar ett starkt signifikant samband. Det fanns &ven ett mattligt positivt sam-

band (0,47) mellan hur lénge individen haft hérselnedsattning och hur mycket individen
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uppskattar musik idag med CI. Detta ger en indikation om att ju léngre individen haft
sin horselnedséttning, desto mer uppskattar individen musik efter CI, vilket dven styrks

av figur 5.

For att se samband mellan olika nominala variabler anviandes Chitva-test med Fisher’s
exact test. Ett samband sags mellan musikbakgrund och aktivt musiklyssnande (p=0,002)
och musikuppskattning (p=0,003). Resultaten indikerar att den grupp med deltagare som
kryssat i att de har ett stort musikintresse lyssnar och uppskattar musik mer &n de som

kryssat i att de har eller inte har utévat musik.

4.4.1 Sektion 5. Musikpreferenser

I figurerna 6 och 7 presenteras svarsfrekvensen pa fraga 18 som innehéller pastaenden dér
deltagaren fatt svara pa en 7-gradig skala dér siffrorna star for: 1= stdmmer inte alls, 4=in-
stdémmer delvis och 7=instammer helt. For att se tydliga skillnader mellan olika grupper

har pastaendena delats upp i positiva och negativa pastaenden om musikpreferenser.

453
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pd musik som positive [flera gdnger i veckan] g pd musikkonsert bdttre med tden
o musik

Figur 6: Svarsfrekvensen pa fragan om musikpreferenser, positiva pastaenden. Pastaen-
dena har besvarats med hjalp av en 7-gradig skala dar siffrorna star for: 1= stdmmer inte
alls, 4=instammer delvis och 7=instammer helt.
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Figur 7: Svarsfrekvensen pa fragan om musikpreferenser, negativa pastaenden. Pastaen-

dena har besvarats med hjalp av en 7-gradig skala dar siffrorna star for: 1= stdmmer inte
alls, 4=instammer delvis och 7=instammer helt.

I figurerna 8 och 9 jamfors de olika gruppernas medelvarden. Vid jamforande av dessa
medelvarden for deltagare med olika horselbakgrund kontra deltagarnas musikpreferenser
sags att deltagare med barndomshorselnedséttning generellt &r mer positivt instédllda till
och lyssnar mer pa musik an deltagare med plotslig horselnedsédttning. Deltagare med

progredierande horselnedsattning hamnar med sitt medelvarde mellan dessa tva grupper.
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Figur 8: Medelvarde pa svarsresultatet for positiva pastaenden angaende musikpreferen-
ser uppdelad i olika typer av horselnedsittning (HNS). Péastaendena har besvarats med
hjélp av en 7-gradig skala dar siffrorna star for: 1= stdmmer inte alls, 4=instammer delvis
och 7=instdmmer helt.

Negativa pastaenden
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mitt Cl musik, dven om den inte kunna uppskatia fardndrats efter Ci
spelas | bakgrunden musik som farr

Figur 9: Medelvirde pa svarsresultatet for negativa pastaenden angaende musikpreferen-
ser uppdelad mellan olika typer av horselnedséattning (HNS). Péastdendena har besvarats
med hjalp av en 7-gradig skala dér siffrorna star for: 1= stammer inte alls, 4=instdmmer
delvis och 7=instammer helt.
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4.4.1.1 Sambandsanalys

Vid Chitva-test med Fisher’s exakta test analyserades samband mellan deltagarnas mu-
sikbakgrund och hur deltagaren svarat pa pastaendena, resultatet av den analysen pre-
senteras i figurerna 17 och 19 under bilagor. Ett samband kunde ses for pastaendet jag
undviker musik aven om den spelas © bakgrunden dar personer som kryssat i att de har ett
stort musikintresse undviker bakgrundsmusik i mindre utstrackning an de som har utévat

musik tidigare samt de som inte har ett musikintresse (p = 0,025).

4.5 Sektion 6. Faktorer som paverkar musikupple-

velsen
[ figur 10 och figur 11 visas resultat av hur deltagaren varderat hur olika faktorer i musiken

paverkar upplevelsen. Deltagaren har fatt kryssa i forsamrar, forsvarar, ingen skillnad,

vet ej efter ett pastaende.
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108
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Figur 10: Svarsfrekvens for faktorer som paverkar musikupplevelsen.
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Figur 11: Svarsfrekvens for faktorer som paverkar musikupplevelsen.

4.5.0.1 Sambandsanalys

Vid Fisher’s Excact test soktes samband mellan musikbakgrund och hur deltagaren tycker
faktorer i musiken paverkar upplevelsen, detta resultat presenteras i figurerna 18 och 20
under bilagor. Inga samband hittades. Inga storre skillnader sags heller mellan olika typer
av horselnedséttning. Gemensamt for alla grupper ar att det ar lattare att ta till sig och
uppskatta musik som man ar bekant med. Aven att se den som sjunger verkar géra det

lattare att hanga med i musiken.

4.6 Sektion 7. Kvalitativ del

Diverse analyser gjordes pa fragorna 15b:Om du spelar/har spelat instrument, vilket?,
18b: Féredrar du nagon musikstil mer dn ndgon annan efter att du fatt ditt CI? samt
fraga 20: Hur skulle du sjdlv vilja beskriva att musik later genom ditt CI?. Det var enbart

pa sistnamnda fragan som vi fick tillrackligt med svar for att gora en analys.
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4. Resultat

Generellt beskriver individer med CI hur musik later pa mangder av olika vis. Vissa tycker
det later katastrofalt och beskriver att det later vasst, metalliskt och burkigt och kan inte
urskilja ord eller melodier medan andra tycker att musik later jattebra. Vissa uttrycker
att det gar battre och béttre och plotsligt kan ord urskiljas ur melodier och individen
lyssnar véldigt ofta pa musik. Vissa personer uttrycker att det innebéar en sorg och blir
ofta besvikna nér de ska ga pa en livekonsert exempelvis, andra tycker istéllet inte det
har sa stor paverkan pa livskvaliteten. Klassisk musik dr det bésta alternativet for vissa
och for andra kan blas- och strakinstrument lata skarande och foredrar istéallet elektronisk
musik. Det rader som sagt stora individuella skillnader i Cl-anvandares beskrivningar om
hur musik later. Det som dock verkar gemensamt for de flesta dr att det ar en fordel att

man hort laten forut och kédnner igen melodierna.

Vid analys av fraga 20 kontra tid med horselnedsdatining delades deltagarnas svar in i 4

aldersgrupper, 0-20, 21-40, 41-60 och 61-90 ar.

o [ gruppen med deltagare som haft horselnedséttning i 0-20 ar bestod antalet av 17
deltagare. De 5 vanligaste kommentarerna var att musiken var jobbig och trottsam
att lyssna till, att musiken later falskt, att det later platigt och skramligt, att det

ar svart att uppfatta alla ljud samt att musiken inte later som deltagaren ar van.

o I gruppen med deltagare som haft horselnedsattning i 21-40 ar bestod antalet av
27 deltagare och de 5 vanligaste kommentarerna var att musiken later battre till-
sammans med HA, att musiken later gallt och innehéller mycket diskant, att det ar
svart att fa tag i melodierna pa ny musik, att musiken inte later som deltagaren &r

van och att igenkédnd musik later battre.

o Deltagare som haft horselnedséttning i 41-60 ar bestod av 15 deltagare och de
5 vanligaste kommentarerna dér var att musik later annorlunda, obehagligt eller
onaturligt, battre tillsammans med HA, att det blir battre med tiden samt att det

later valdigt bra.

e Den sista gruppen med deltagare var de som haft horselnedsattning i 61-90 ar och

denna grupp bestod av 9 deltagare. Har var den vanligaste kommentaren att musiken
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inte later som deltagaren &r van. Resterande kommentarer skiljde sig for mycket at

for att kunna gora ett jamforande.

Ett monster som kunde utldsas ur denna analys var att de deltagare som som haft horsel-
nedsattning kortast tid generellt hade mer negativt att saga om upplevelsen av musik. Ju
langre tid deltagaren haft horselnedséttning desto mer neutrala eller positiva kommen-
tarer fanns att hitta bland svaren. Deltagarnas svar pa fraga 20 presenteras i tabellform

under bilagor dér originalskriften redovisas i figur 8 och den omskrivna versionen i figur

7
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Diskussion

5.1 Metoddiskussion

Det visade sig under arbetets gang att det ér en svar uppgift att mata musikupplevel-
se och musikuppskattning eftersom detta ar en ytterst subjektiv upplevelse som kanske
ocksa forandras med tiden oavsett hur horseln fordndras. Studien har haft foljande: om
musikupplevelsen fordndras, hur mycket individen lyssnar pa musik med sitt CI, hur indi-
viden upplever att musik later och vilka bakgrundsfaktorer som spelar roll. Det har varit
manga aspekter att ta hiansyn till bade nar vi utformade formulédret och nar analyser skul-
le goras. Vi vet att de samband vi sett ska tas med forsiktighet da det rader svarigheter
i att dra slutsatser utifran individers subjektiva upplevelser och minnen fran nagot som

kan ligga langt tillbaka i tiden.

Vi hade i vart urval som kriterium att deltagaren skulle ha varit 18 ar eller aldre vid ope-
rationstillfillet, detta for att vi var intresserade av de individer som haft ett musikminne
fran innan horselnedséttningen att jamfora med. Med det kriteriet sa tédnkte vi att vi da
automatiskt sallade bort de som inte haft en horsel inom normalomradet nagon gang i
sitt liv. Dock uppmérksammade vi inte att deltagaren kan ha haft horapparat i hela sitt
liv innan denne fick CI. Detta mérkte vi nar vi skulle ga igenom datan for alla enkater
och upptéckte att vissa av deltagarna inte har velat svara pa hur de upplevde/lyssnade

pa musik innan de fick sin horselnedsattning.

Négot annat som vi upptackte under dataanalysen var att ett svarsalternativ under fraga
5 om typ av horselnedséttning, 16d att horselnedsiattningen varit medfédd. Dels vet vi

i efterhand att den fragan var felformulerad, vi hade velat haft svarsalternativet ’barn-
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5. Diskussion

domshorselnedsattning’ istéllet da det star for ett bredare tidsperspektiv om nér horsel-
nedsattningen kan ha tillkommit. Troligtvis var det vissa av deltagarna som kryssade i
att de hade en medfodd horselnedsattning trots att det kanske egentligen handlade om en
barndomshorselnedsattning. Vissa av deltagarna svarade namligen att de hade ett musik-
minne fran innan horselnedsattningen. Detta ar anledningen till att vi har d&ndrat medfodd
horselnedsattning”, som egentligen ar svarsalternativet i frageformuléret, till ’barndoms-
horselnedsattning’ i studien da det ger en mer rattvis bild av vad individen kan ha for

typ av horselnedsattning.

Ett annat problem med att jamfoéra subjektiva musikupplevelser ar att alla har olika pre-
ferenser. Att 'lyssna ofta’ innebér en sak och fér nagon och nagot helt annat for en annan.
Att minnas hur nagonting 14t innan en horselnedséittning kan ocksa vara svart, speciellt
om horselnedséttningen vuxit fram under en langre tid. Generellt vid langsamma forand-
ringar sa hinner individen vanja sig vid hur musik later vilket kan gora det &nnu svarare
att tdnka tillbaka och gora en jamforelse med hur det ldt innan en horselnedsattningen.
Nagot annat vi heller inte tagit hansyn till &r vilken typ av horhjalpmedel deltagaren
anviander ndr denne lyssnar pa musik. Under delen IOI-CI finns det bara fragor géllande
CI nér det faktiskt dr sa att de flesta av deltagarna har HA pa andra oérat. Detta har vi
haft i atanke under analysens gang, men det ar ocksa nagot vi borde ha tankt pa innan

vi skrev formuléret.

Det finns ocksa olika typer och grader av horselnedséttning och en 6nskan hade varit,
om tid och resurser funnits, att ocksa tagit del av audiogram och taluppfattningstest
for respektive deltagare. Ibland vet inte individen sjalv exakt orsak och hur/néar hérseln
forandrats. Om audiogram, taluppfattningstest och journal hade funnits att tillga hade
det kanske funnits méjlighet att gora en mer korrekt analys vad géller horselstatus och
horselbakgrund an som nu, enbart utga fran individens subjektiva bedomning. Detta hade

dock troligtvis inneburit en storre, mer noggrann sekretessatgard.

Bland svaren som returnerades var vissa delvis ifyllda och det har &ven funnits de som varit

monotont ifyllda, som att deltagaren inte last fragan utan bara fyllt samma svarsalternativ
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rakt igenom. Detta blir en osékerhet i studiens resultat da vi inte vet hur sanningshalten
ser ut bakom svaren, vilket man egentligen aldrig med sékerhet kan veta. I studien har
vi heller inte tagit hansyn till vilket typ av CI eller hur manga elektrodrader som ingar
i cochleaimplantatet. Olika antal elektrodrader skulle kunna ha betydelse for hur musik
upplevs med CI. Dock finns det ingen forskning som med sékerhet utrett detta. Under
inlagringen av data fran enkéterna har det heller inte funnits ndgon som kontrollerat och
dubbelkollat, darfor finns en liten risk att vissa data kan ha hamnat fel eller uteblivit. Ett
annat problem ar att undersokningsgrupperna varit olika stora. Det ar en stor tyngdpunkt
pa éldre i denna studie da det ar flest dldre som valt att medverka. Detta ar en aspekt

som funnits med 1 atanke nar vi sett till resultatet.

5.2 Resultatdiskussion

I fragan om musikupplevelse fore horselnedséattning, efter horselnedséattning och med CI
liknar denna studies resultat vad man kommit fram till i andra studier: musikupplevelsen
ar béattre med CI jamfért med innan CI men aldrig som det var innan horselnedsattning
(Lassaletta et al., 2008). Vid jamférande av musikuppskattning hos individer med olika
typer av horselnedsittning sag vi att de som fatt en plotslig horselnedsattning uppskattar
musik i mindre utstrackning én de med progredierande horselnedsattning och de som haft
horselnedsattning sedan barndomen. Detta stdmmer ocksa med vad som setts i tidigare
studier: de som har en plotslig horselnedsattning har svarare att uppskatta musik da de
har ett farskt musikminne att jamféra med. Enligt Gfeller et al. (2008) har personer som
har haft en horselnedsiattning lange eller sedan barndomen har haft lingre tid pa sig att
vinja sig och har inte heller ett farskt musikminne att jamféra med. Det stdmmer dven
med vad vi kunde se i var sambandsanalys nér vi tittade pa tid med horselnedséttning och
musikupplevelse: ju langre personen haft horselnedséttning desto mer upplever personen

att denne uppskattar musik med CI.
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Vi letade aven samband mellan olika grupper med olika typer av musikbakgrund. Totalt
sett i studien sa fanns det inte nagon deltagare som utovat musik pa professionell niva.
Déarfor blev skillnaderna véldigt sma da det blev tre stora grupper; de som aldrig utévat
musik, de som aldrig utévat musik men har ett stor musikintresse och de som utévat
musik pa hobbyniva. Vi sig att den andra gruppen (de som inte utévat musik men har
ett musikintresse) var mer positivt instéllda till hur ljudet later och lyssnar oftare och
uppskattar den mer an de andra tva grupperna. Detta stdmmer ocksa 6verens med vad vi
sett i tidigare studier dar musikperceptionstest visar att de som presterar hogre ocksa ar
mer kritiska till ljudbilden (Lassaletta et al., 2008). Kan det vara sa att de som inte varit
intresserade av musik tidigare inte lider lika mycket och berors inte heller av hur musik
later. De som daremot faktiskt har utévat musik pa hobbyniva stéller hogre krav pa hur

det borde lata och ar darfor ocksa blir mer missnojda och uppskattar musik mindre.

Resultatet fran IO0I-delen visade att de flesta Cl-barare anvéinder sitt CI véldigt mycket,
mer an 8 timmar per dag. En stor del tycker att de har nytta av sitt CI och ar belatna
med denna mojlighet. Déaremot ér det ocksa tydligt att manga fortfarande inte kdnner att
de ar delaktiga pa det siattet de onskar och att det star en del aktvitetsbegransningar i
véigen, trots CI. Vi letade samband mellan olika svarsresultat pa IOI-delen och hur mycket
individen lyssnar och uppskattar musik och var tanke fran borjan var att dela upp 10I-
delen i faktor 1 och 2. Dér ville vi vidare jamfora faktor 1, alltsa anvandningsgrad /nytta
och belatenhet, med musikuppskattning. Det som visades var dock att det var véldigt
sma skillnader individerna emellan nar det géller faktor 1 da néstan alla hade maximal
poang pa denna del. Det gick darfor inte att se nagra skillnader mellan hur mycket nytta

individen har av sitt CI och musikupplevelse.

5.2.1 Dagslige och framtid

Den senaste tidens forskning pekar pa att de flesta personer med CI generellt har svart
att folja med i nya melodier och att urskilja text i musikstycken. Det kan dven vara svart
att definiera musikinstrument ur en helhet. Forskning visar aven att individer med CI

kan ha svart att hora skillnad pa 3 halvtoner i musik vilket kan géra musikuppfattning-
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en begransad (Cooper et al, 2008). Musikupplevelsen ar mycket subjektiv och skiljer sig
mycket individer emellan. Medan vissa blir néjda kan det for andra kan det bli en be-
svikelse. I dagsldaget finns inga vedertagna métmetoder eller validerade frageformular for
denna typ av undersokningar och darfor &r det svart att hitta studier som har jamfort
sina resultat med varandra, samt att jimfora vara resultat med andra studier. Det finns
forskning som sdger att musikuppskattning och livskvalitet gar hand i hand. Looi and
She (2010) utvecklade en enkét for att samla ihop den information som eventuellt skulle
kunna anvindas for att utveckla ett musiktraningsprogram (MTP) for Cl-anvindare sa
att de kunde fa béttre uppskattning och uppfattning av musik. De skriver i inledningen
i sin studie att vid tidigare forskning dér man testat musiktrdningsprogram sett goda
resultat i bade att lara sig kédnna igen enkla och mer komplexa melodier och melodiska
konturer. Det hade varit intressant som vidare forskningsprojekt undersoka om det finns
behov av ett sadant program i Vistra Gotalandsregionen. Om detta behov finns vore det i

nésta steg av intresse att utveckla ett musiktraningsprogram att erbjuda dessa individer.

5.2.2 Varde for audionomens arbete

Studien kan innehéalla intressanta resultat for de audionomer som kan komma att jobba
med cochleaimplantat. Det kan finnas fordelar med att forsta hur musikupplevelsen kan
paverkas av vilken typ av horselnedsattning individen har samt att musikbakgrund ocksa
kan ha betydelse for hur individen kommer kunna uppskatta musik. Det kan ocksa vara av
varde att veta om att det innebéar fordelar for manga individer med en bimodal anpassning
for en battre ljudbild. Att utveckla validerade frageformuldr om musikupplevelse och &dven
ha musiktréningsprogram fér de individer som skulle vara i behov av detta skulle kunna

vara av framtida uppgift for audionomer att utveckla.
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Personer med CI uppskattar och lyssnar pa musik oftare efter CI &n innan, men aldrig lika
mycket som innan horselnedsattningen. Resultaten visade att olika typer av horselned-
siatting har betydelse for musikupplevelsen. De personer med plotslig horselnedsattning
uppskattar musik i mindre utstrackning an personer med progredierande eller barndoms-
horselnedsattning. Det finns alltsa ett samband mellan hur lang tid en person haft horsel-
nedsattning och graden av upplevd musikuppskattning efter CI. Vilken musikbakgrund
individen har verkar enligt studiens resultat ocksa ha viss betydelse for musikupplevelsen.
I 6vrigt rader det stora skillnader i hur individer i denna studien beskriver hur musik
later. Det som dock verkar unisont for de flesta personer med CI &ar att om man ar bekant

med musiken och kénner igen melodierna forbattrar det musikupplevelsen.
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Medfoljande brev

GOTEBORGS
UNIVERSITET

Musikupplevelse och musikvanor hos personer med
cochleaimplantat.
- en enkatstudie bland en grupp vuxna Cl-anvindare

Forfragan om deltagande

Du tillfragas hdrmed om deltagande i en enkétstudie om musikupplevelse och musikvanor hos
personer med Cochleaimplantat (CI). Studien genomfors som ett examensarbete av tva
audionomstudenter vid Goteborgs universitet. Horselpedagog Maria Einer och docent Lennart
Magnusson vid CI-verksamheten pa Sahlgrenska universitetssjukhuset medverkar som handledare
och ansvariga for projektets genomforande. Du tillfragas eftersom du fatt ditt CI pa Sahlgrenska
universitetssjukhuset och har din virdkontakt dér.

Informationen som foljer beskriver varfor och hur studien genomfors, tdnkbara risker som studien
kan medfora samt hur insamlade uppgifter kommer att behandlas. Ta god till pd dig att 1dsa igenom
informationen och still gérna frdgor om néagot &r oklart.

Studien syfte, bakgrund och omfattning

Cochleaimplantat (CI) mojliggor att svart horselskadade personer kan uppfatta ljud. Manga CI-
anvéndare tycker att talforstaelsen ar tillfredsstdllande men att formégan att uppfatta och uppskatta
musik dr begridnsad. Vi vill med denna studie kartligga om och hur personer med CI upplever att
musikvanor och férmagan att uppskatta musik forandrats efter ett implantat samt att underséka om
det finns sérskilda element i musiken som forenklar eller forsvarar formagan att uppskatta musik
genom CI.

Studien riktar sig till CI-anvéndare som fatt CI under aren 2011-2015 och som vid
operationstillfallet var 18 ar eller dldre. Enkéten skickas ut per post till vuxna Cl-anvéndare i Végtra
Gotalandsregionen. Detta blir den forsta studie som gors med denna fragestillning hos CI-
anvéndare 1 Sverige.



A. Medféljande brev

Hantering av data och sekretess

Hanteringen av uppgifter regleras av Personuppgiftslagen (SFS 1998-204). Datauppgifter fran
studien kommer att lagras i ett register och behandlas. Uppgifterna ér sekretesskyddade och
personuppgifter ersitts med en kod. Ingen obehdrig har tillgang till registret. Endast den som ar
ansvarig for studien har information om vilken kod som tillhor de olika deltagarna i studien. Data
fran studien kommer att sparas i 10 ar enligt Universitetets riktlinjer. Data fran studien kommer inte
att infogas i din journal och kommer inte heller pa nagot sétt paverka din fortsatta kontakt med CI-
verksamheten pa SU.

Hur far jag information om studiens resultat?

Du kan informeras om resultaten om sa onskas. Kontakta i s fall

Anna Strandberg gusstrang(@student.gu.se eller Anna Magnusson gusmagani@student.gu.se per e-
post.

Finns det fordelar med att delta?
Det finns ingen direkt fordel for den som deltar i studien. Studien forvintas ge 6kad kunskap om
musikupplevelse hos CI-bérare och pa sa vis bidra till 6kad kunskap inom omrédet.

Frivillighet

Ditt deltagande &r frivilligt. Samtycker du till att delta fyller du i frageformuléret och postar det i
bifogat kuvert. Vill du inte delta behdver du inte ange nagot skél utan bara ldmna denna forfragan
utan atgérd.

Kontaktinformation

Har du fragor kring studien vénligen kontakta:

Anna Strandberg Tfn: 070-7865631 E-post gusstrang@student.gu.se
Anna Magnusson Ttn: 076-846858 E-post gusmagani@student.gu.se

Ansvarig for studien

Lennart Magnusson, teknisk Audiolog, docent
Cl-verksamheten

Sahlgrenska universitetssjukhuset

Grona straket 9

413 45 Goteborg

e-post: lennart.magnusson@neuro.gu.se

Vinligen svara senast fredag den 27/1 2017.
Kontaktinformation Cl-teamet:
Telefon: 031 342 49 58

Mobil: 0702-43 29 93
Mail: omr5.onh.citeamet.su@vgregion.se

Tack for din medverkan!
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Frageformular om cochleaimplantat
(CI) och musikupplevelse

Bakgrund

1. Kon
(O  Kvinna
(O Man
(O Annat

2. Alder

5. Kryssa it det som bast stdmmer for din horselnedsattning:

(O Den ar medfodd (O Den har kommit smygande
(O Den har kommit plotsligt O  Annat

6. Kryssa t© det som stammer for dig nar det gdller horhjdlp-
medel:

(O CI pa ena oOrat, horapparat pa andra
(O CI pa ena orat, dov pa andra och ingen horapparat

O Amnat ...

I1I



B. Frageformuldr om cochleaimplantat (CI) och musikupplevelse

CI och anvdndning

7. Tank pda hur mycket du anvdnt ditt CI under de senaste
tva veckorna. Hur manga timmar anvande du ditt CI under en
genomsnittlig dag?

Inte alls

Mindre an 1 timme per dag
1-4 timmar per dag

4-8 timmar per dag

Mer &n 8 timmar per dag

OO00O

8. Tank pa den situation ddar du mest 6nskade hora bdttre innan
du fick ditt CI. Hur mycket har ditt CI hjdlpt © den situationen
de senaste veckorna?

Hjélpte inte alls
Hjalpte lite

Hjalpte nagorlunda
Hjalpte en hel del
Hjalpte valdigt mycket

OO0

9. Tdank igen pa den situation ddar du onskade att hora bdttre.
Hur mycket svarigheter har du FORTFARANDE ndr du an-
vander ditt CI?

(O Stora svarigheter

(O En hel del svarigheter
(O  Mattliga svarigheter
(O Lite svarigheter

(O Inga svarigheter

10. Tycker du att ditt CI dr vdart besvdret om du tar hansyn till
allt?

(O  Inte alls véart besvéret

(O Lite vart besvéret

(O Nagorlunda véart besvaret
(O En hel del virt besvéret
(O Mycket vért besvéret

11. Hur mycket har dina kvarstaende horselproblem forsvarat
vad du kunnat gora under de senaste veckorna med ditt CI?

Forsvarat mycket
Forsvarat en hel del
Forsvarat mattligt
Forsvarat nagot
Inte forsvarat alls

OOO00O

IV



B. Frageformuldr om cochleaimplantat (CI) och musikupplevelse

12. Hur mycket tror du att andra besvaras av dina svarigheter
att hora under de senaste tva veckorna med ditt CI?

(O Besvéarades valdigt mycket
(O Besvéirade en hel del

(O Besvirades mattligt

(O Besvérades lite

(O Besvirades inte alls

13. Hur mycket har ditt CI paverkat din livsgladje om du tar
hdansyn till allt?

Forsamrat

Ingen éndring

Forbéattrat nagot
Forbéattrat en hel del
Forbattrat valdigt mycket

OOO00O

CI och musikupplevelse

14. Kryssa i det som bdst stammer in pa din musikbakgrund:

(O  Jag har aldrig utévat musik

(O Jag har aldrig utévat musik men har ett stort musikintresse
(O Jag utévar/har utévat musik pa hobbyniva

(O Jag utévar/har utévat musik pa professionell niva

15 a) Om du utovar/har utovat musik pa hobby- eller profes-
stonell niva, kryssa i det alternativ som stammer for dig:

Jag sjunger/har sjungit i kor

Jag ér/har varit sangsolist

Jag ar/har varit musikproducent

Jag spelar/har spelat instrument

Jag utovar/har utévat musik pa annat sétt

OOO00O



B. Frageformuldr om cochleaimplantat (CI) och musikupplevelse

b) Om du spelar/har spelat instrument, vilket?

16. Vardera hur ofta du aktivt lyssnar pa musik:

. Vildigt
Aldrig Ibland ofta
Fore
horselnedsatt O O O O O O O
Efter
horselnedséttning, O O O O O O O
innan CI
ldag med CI_ O O O ® O O O
17. Virdera hur ofta du uppskattar och/eller njuter av musik:
. Valdigt
Aldrig Ibland ofta
Fore
horselnedsatt O O O O O O O
Efter
hérselnedséttning, O O O O O O O
innan CI
Idag med CI O O O O O O O

VI



B. Frageformuldr om cochleaimplantat (CI) och musikupplevelse

18 a) Att lyssna pd musik med CI. Vdrdera pd skalan:

Instammer
inte alls

Instammer
delvis

Instammer

helt

Jag upplever att
lyssna pa musik
som positivt

O

O O

O

Jag lyssnar ofta
aktivt (flera
ganger i veckan)
pa musik

Jag kan uppskat
att ga pa
musikkonsert

Musik later daligt
med mitt CI

Jag forsoker
undvika musik,
aven om den
spelas i
bakgrunden

Jag upplever sorg
over att inte
kunna uppskatta
musik som forr

Musik later batt
och battre med
tiden

Min musiksmak
har forandrats
efter CI

b) Foredrar du ndgon musikstil mer &n nigon annan efter att du fatt ditt CI?



B. Frageformuldr om cochleaimplantat (CI) och musikupplevelse

19. Faktorer som paverkar din musikupplevelse med CI

Forsamrar Forbattrar Ingen skillnad Vet ej

Lagre volym O O O O
Hogre volym O O O O
Langsamt

fero O O O O
Snabbt tem-

bo O O O O
Musik med

sing O O O O
Musik utan

sing O O O O
Musik  med

tydlig rytm O O O O
Om jag &r

bekant med O O O O
musiken

Om jag ser

den som O O O O

sjunger

20. Hur skulle du sjalv vilja beskriva att musik later genom ditt
CI?

VIII
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Svar till den kvalitativa fragan 20

I tabell 7 redovisas den omskrivna versionen av fraga 20b, dvs den som anvants vid den
kvalitativa analysen.

I tabell 8 presenteras originalsvaren for fraga 20b. Dar var det 62 av respondenterna som
svarade pa fragan, dvs 8 som inte gav nagot svar. Dessa ar borttagna ur tabellen.

IX



C. Svar till den kvalitativa fragan 20

Tabell 7: Omskrivna kvalitativa svar pa fraga 20b

Skranigt. Popmusik vérst, trubadurmusik behagligare. Hor bastoner mer. Nya me-
lodier svart, omojligt att sjunga med.

Lyssnar aldrig pa musik. Skranigt, trottsamt.

Annorlunda jmf med HA. Fangar upp mycket andra toner med
Instrumenten -+ rosten.

Kan numera urskilja text ur musiken, aldrig kunnat gora detta forut. Svart att hora
skillnad mellan nya latar. Lattare tillsammans med HA.

Svart att hora om det ar en kvinnlig eller manlig sangare. Méaste lyssna aktivt. Blir
battre med tiden.

Blir battre med tiden. Musik later tunnare, géllare. Svart att fa tag pa melodin, kan
inte kdnna den i kroppen. Igenkind musik later béttre. De instrument som later
sdmst, trumpet och flojt.

Annorlunda. Inte samma ljud som nér jag hade HA.

Storande

Kan hoéra instrument som jag inte hort forut. Skillnad sen innan med kvinnliga
sangerskor.

Igenkand musik béttre. Nya latar svart, kan inte kdnna musiken i kroppen.

Livemusik later béattre. Kyrkmusik gar ej. Later ej som jag &r van.

Klassisk musik later ej bra. Svart att hora bas.

Metalliskt.

Kan ibland urskilja text ur musik. Later ej som jag ar van. Géllt. Vissa latar

Piano later falskt, ostdmt. Kan inte kinna musiken i kroppen. Livemusik later battre.

Kan ej urskilja melodierna. Lattare med igenkand musik.

Storande.

Gaéllt. For mycket diskant. Skraligt. Orgelmusik varst. Piano ej heller bra. Igenkdnd
musik later béttre.

Falskt och skranigt.

Sang och langa toner later ej bra. Gurgel och tonerna vibrerar. Elektronisk och mer
tonfull musik later hyfsat.

Som ur en dalig radio. Obehagligt ljud, géllt, ej mjukt och foljsamt.

Musiken later normalt. Kvinnlig sang later lite géllt.

Ej som forr.

Lattare med igenkédnd musik, later dock inte som jag ar van.

Jobbigt. Svart att hora musiken. Later inte som jag &r van.

Ovisen, irriterande, jobbigt, trottsamt.

Katastrofalt




C. Svar till den kvalitativa fragan

20

Bultar vid hogre volymer, ger ett skorrande ljud. Musiken later platt. Battre till-
sammans med HA.

Battre tillsammans med HA. Bara CI — platt ljud. Uppfattar dock texten battre
med bara CI.

Uppfattar texten battre med bara CI. Kvinnliga roster gallt, morka roster bra. Battre
tillsammans med HA. Bara CI — platt och metalliskt, basljudet fattas.

Burkigt.

Vackra toner! Stor skillnad d4n innan CI. Hor ej texten i melodin.

Fyrkantigt, som ett digitalt foto med for fa bits.

Annorlunda rytm. Falskt. Inte som jag ar van, annorlunda musikminne. Kan urskilja
instrument som jag inte uppfattat tidigare.

Svart att uppfatta text. Svart att hora olika instrument och tonarter. Musiken later
inte som jag ar van. Forsoker ga pa livekonserter danda, men blir besviken.

Musiken later inte som jag ar van. Inte njutbart, svart att beskriva.

Jobbigt att lyssna pa.

Ganska bra, forutom for gélla ljud, t.ex. klarinett eller nar nagon visslar.

Allt later lika. Musik: storning. Storande.

Hoga toner later falskt. Ger eko-ljud. Butiker med musik — vander i dorren (bak-
grundsmusik). Igenkédnd musik lattare. Njutbart.

Svart, kan inte hora skillnad pa latar. Kan inte avgora om det ar musik eller tal.

Lite entonigt, gallt.

Musik later bra. Kan inte uppfatta mellansnacket pa konserter.

Vissa toner forsvinner.

Melodin har férandrats. Det blir falskt, later inte som jag ar van, musikminnet.

Skrénigt ljud. Har dock blivit béattre och battre. Later battre tillsammans med HA.

Later béattre med HA. Bara CI — lite krispigt.

Musiken skramlar.

Som katter som slass, ett hogt jamande!

Starkare, storre kvalitet, béttre!

Marker ingen skillnad.

I borjan, metalliskt, plingplong. Blir battre och battre. Blir gillt med bara CI, mer
fylligt tillsammans med HA. Kan urskilja text ur latarna, kunde ej det innan.

Svart att uppfatta alla ljud.

Tunt, ingen variation.

Har lattare att plocka ut fraser pa gehor nu én forut, kan urskilja texter i musik.

Onaturligt, kalle anka.

Populdr musik later ibland som kalle anka. Forsvinner mycket pa konserter och
Operor.

Hor texten battre efter CI nummer 2.

Bra.

Ackord harmoniserar ej fran olika instrument.

Platigt.

XI
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Tabell 8: Svar till fraga 20b original

Skranigt; lite som spruckna hogtalare, virrvarr av ljud. Popmusik vérst, trubadu-
musik behagligare. Kan inte sarskilja toner/halvtoner om jag tar 1 tangent i taget
pa piano. Omojligt att traffa ratt med min egen sangrost om melodin ar ny dven
om man tar ton for ton. Om jag hort och kan melodin sedan innan "hér'jag den.
Ar melodin helt ny kan jag inte urskilja hur den later. Det kdnns ocksa som att jag
hor bastonerna mer an sjélva melodistimman (mérker det om jag forsoker folja en
melodi med hjalp av noter). Det blir som att jag sjunger andrastamman’...

Jag lyssnar aldrig pa musik sedan jag fick CI. Skréanar och ar tréttsamt. Stanger ned
program pa TV med musik i bakgrunden, anvinder text-tv.

Later annorlunda jamfort med vanlig horapparat, fangar upp mycket andra toner
med instrumenten 4+ rosten.

Kan beskriva nagot annat. Efter 2,5 ar med CI horde jag for forsta gangen texter
ur musiken. I var bil spelades Queen och plotsligt kom texten "upp urmusiken. Det
var héftigt att som 50-aring for forsta gangen urskilja text!!! Da kdndes det harligt
att tdnka pa framtiden. Spannande att fa ta del av mer text. Tidigare &r ju mycket
musik liknande da nyanserna inte ér sa stora. S& 2 mén senare skadades"horselorat.
Kan inte sarskilt val skilja mellan latar, de later relativt lika. CI ger mycket men ar
ocksa mer kravande an horande med horapparat. Det ér ju ett storre spektrum av
ljud men ocksa "hardare". Med horapparat mjukare och inte sa anstrdngande pp-
rocessa’. Eftersom ingen volymkontroll (i den mening som hérapparat) sa 6verskoljs
jag ibland av ljud med CI som man inte gér med hérapparat, som jag nog ocksa
varjer mig mot ibland (Méarker det med ¢kande muskelspianning). CI ar ibland lite
nyckfullt vad den véljer att plocka upp av ljud - musik. Det skulle kunna vara ev
forsamring i musikupplevelse. Har svarare ibland uppfatta talet.

Jag har ibland véldigt svart att hora om det ar kvinnlig eller manlig sangare. Kan ta
nagra sekunder innan jag hor var det ar for 1at, &ven om den ar kdnd for mig. Maste
lyssna aktivt for att kunna fa ut det basta av musiken. Det blir battre och battre
ljud vartefter. Jag hér mer toner och nyanser ju lingre tiden gir. Aven livekonserter
ger mig mycket nu. Jag har aven borjat att trana mig pa att sjunga sjalv nu nar jag
hor musiken och kan félja med.

Det gar béttre och battre. Forut forstod jag inte ens den enklaste melodislinga. Idag
kan jag till och med ga pa klassisk konsert och ha gladje av det. Musik later tunnare,
géllare, och det &ar liksom svart att fa tag pa melodin. Jag hittar inte in i den. Men
om jag far tag nagonstans kan jag sedan folja med. Musik som jag kdnner sedan
fore mitt CI gar idag mycket fint att lyssna pa. De instrument som later samst &ar
trumpet och flojt.

Mycket roligare att lyssna, men musiken kan kdnnas lite annorlunda. Alt ljuden blir
inte lika som ljudet kom in med mitt 6ra + horapparat.

Musik via CI ar for mig en akustisk storning, tyvéarr.

Kan hora instrument som jag inte hort forut samt det ar annorlunda att lyssna pa
kvinnliga artister.

Gammalrusik kan jag lyssna in mig pa och om jag repeterar manga ganger later
det som forr. Nymusik traffar inte hjartat, det kan lata "konturlost'. Ibland kan
jag kdnna sorg over att kdnd musik inte later som det borde. Jag tror att med mer
medveten trianing skulle jag uppna en storre forbattring.

XII
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Live: Later bra, men jag anvander inte slinga vid konserter. I kyrkor later sang
forfarligt, speciellt psalmsang. TV-konserter tycker jag mycket om, speciellt klassisk
musik, speciellt mycket gammal och for det mesta mycket modern. Opera véljer
jag bort. Hjarnan talar om hur det ska lata - langt ifran verkligheten! Detta géaller
dessvarre alla egna forsok till sang. Jag véxlar mellan programmen fokus, 3 och
4 musik. (Kanske Bjorn skulle kunna gora nagot at). Inget passivt lyssnande ar
mojligt.

Framfor allt klassisk musik later ihalig for jag hor inte alla stémmor. Har dven svart
att hora basen pa vissa instrument.

Lite metalliskt. Tror man kan “trédna” till en battre niva. Tack, for att jag fick denna
hjélp och mdojlighet!

Jag uppfattar ibland texten med mitt CI, det ar positivt. Hor dock aldrig all text.
Vissa av mina tidigare favoritlatar gillar jag inte lingre pga att de later pa ett
annat satt. Manga latar later gallare, det ar inte odelat positivt att hora diskanten
battre. A andra sidan kan jag uppleva att vissa latar later mer kompletta, och inte
sa ensidiga.

Piano/flygel later som ett litet barnpiano, ostamt. Strakar &r svart. Det ar som
om inte musiken kommer in i kroppen. Livemusik &r béattre an inspelade. Extremt
beroende av musikanladggningens kvalitet.

Kan inte urskilja melodierna. Nagot lattare om det ar kanda stycken.

STORANDE

Det ar for mycket diskant. Det blir skraligt.

Orgelmusik ér varst. Piano ér inte heller nagon skon upplevelse. Fiol-klarinett kan
ibland lata nagorlunda samt om jag har vetskap om vad som spelas eller sjunges
kan jag ibland foélja med i musiken. Efter installationen nr 1 sa tyckte jag att musi-
ken hordes véldigt mycket béttre, sedan har det forsamrats efter senare installning.
Skickar med en artikel som ér lite intressant.

Later falskt och skranigt.

Sang och langa toner later inte bra. Blir mer gurgel och tonerna vibrerar. Elektronisk
musik och mer tonfull musik later hyfsat.

Som ur en dalig radio. Liksom obehagligt ljud inte mjukt och foljsamt.

Forut horde jag inte diskanten, t.ex. klarinetten, nu hor jag alla instrument. Musiken
later normalt, mojligtvis att kvinnlig sang later lite vass.

Det later ej som forr!

Tydligast dar det med musik som jag kanner till fran forr. Det later som om man
glomt bort ett antal kanaler niar musiken har mixats.

Har mycket svart att hora musik 6ver huvudtaget. Kommer ihag hur det ska lata
men hor det inte. Det ar bara en massa ljud utan sammanhang.

For det mesta ar det bara oljud/véasen irriternade, jobbigt, trottsamt.

Katastrofal

CI-t racker inte till. Bultar'vid lite hogre volymer vilket ger ett skorrande ljud.
Musiken later platt"(for litet spann frekvensmaéssigt). Mer tydligt ljud med happ.

XIII
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Kombinationen hoérapparat CI ger bast upplevelse av tonerna i musiken, med bara
CI blir ljudet lite plattare, men texten uppfattar man béattre med bara CI. Helhets-
upplevelsen av att lyssna pa musik med CI och horapparat dr oerhort mycket battre
an med 2 horapparater. Om jag lyssnar pa musik med enbart CI sa ar det ocksa
mycket battre &n med 2 horapparater. Men kombinationen av CI och horapparat
gor att man far en hogre igenkdnningsfaktor och rundare och fylligare toner. Nu ser
jag pa musikprogram pa TV som jag valde bort att titta pa innan jag fick mitt CI.
Kénner mig otroligt mycket mer normal nu dn vad jag kdnde mig innan CI.

Med bara CI:t hor jag sangen bra, vilket jag inte gjorde fore operationen. Morka
roster i sang later bra, ljusa roster later skrikigt, jag hor ljusa instrument bra éven
om de later ljusare &n vad mitt horselminne sdger mig, jag far ingen basupplevelse
med bara CI:t. Min horsel pa det ¢rat som jag inte har CI pa ar valdigt nedsatt
men jag hor basen i musiken med det sa med CI:t och den lilla horsel som ar kvar i
det andra orat far jag for det mesta en godtaghar musikupplevelse. Om jag déaremot
lyssnar pa musik bara genom CI:t far jag ingen fyllighet i musiken. Det later helt
platt och metalliskt. Sangen later ganska ok. Nér jag har varderat mina upplevelser
av musik pa fragorna 16 - 19 ar det hur jag upplever musik med CI och det andra
orat, med eller utan horappat i det. Om jag skulle vardera min upplevelse med bara
CI:t skulle det inte ligga lika hogt, mest pga att basljuden fattas.

Burkigt ljud

Jag far vackra toner nu! Fantastiskt stor skillnad jamfort med innan CI. Tyvérr kan
jag séllan hora orden folk sjunger.

Fyrkantigt, dvs som ett digitalt foto med for fa bits.

Annorlunda rytm, kan uppleva att musiken &ar falsk utifran mitt musikminne. Ett
plus ar att jag kan urskilja instrument som jag inte uppfattat tidigare.

Har svart att hora olika instrument och olika tonarter, har dven svart att hora vad
laten handlar om (texten). Det ar svart med musik d&ven om det har blivit nagot
béattre dn innan Cl-operationen. Jag gar dnda pa operor och operetter och andra
konserter for att jag VILL hora pa musik men blir besviken varje gang att jag INTE
har hort.

Det later inte alls som innan operationen. Kan inte sjunga med, om det ar en kénd
lat. Svart att beskriva hur det later, men det ar inte njutbart.

Jobbigt att lyssna pa.

Ganska bra forutom klarinett och nér nagon visslar.

Alla instrument later lika. Musik: storning for mig.

Kan uppfatta att hoga toner later falskt, sang, att instrument ocksa hoga toner,
ger eko-ljud. Fraga 18, Jag forsoker undvika musik..: Jag kan inte-nastan-hora tal i
affarer med, ofta, hog musik! Vander i dérren :(. Men vilbekant musik sen tidigare
ar mycket njutbart med CI! :)

Jag kan inte avgora om det ar musik el. tal. Bara om jag vet att det &r musik.

Lite entonigt, ibland gallt.

Musik later bra och ej storande. Synd bara att man ibland inte kan uppfatta mellan-
snacket pa en konsert.

Vissa toner forsvinner och sant!

Melodin - det barande temat fordndras. Det blir falskt i forhallande till minnet av
musiken, fore CI tiden. Tack for allt arbete Ni lagger ned for att vi skall hora béattre!
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C. Svar till den kvalitativa fragan 20

Jag tycker att musiken behover ett positivt filter'. Ljudminne, att lara sig texter
utantill samt att aktivt acceptera att ljudet &r annorlunda spelar stor roll pa upp-
levelsen. Skrénigt ljud. Ljudkvaliteten ér inte bra. Tog LANG tid att kunna njuta
av musik med CI. Har stor hjalp av min horselrest pa 6rat utan CI (Bas 250 Hz)

Vackert och fylligt tillsammans med min horapparat. Bara CI - lite krispigt.

Musiken skramlar

Som katter som slass, ett hogt jamande.

Starkare, storre kvalite, béttre!

Marker ingen skillnad.

I borjan lat det mest metalliskt och pling-plong; men efterhand blir det battre och
battre. Mycket diskant, men tillsammans med horapparat blir det mer fylligt: Att
kunna hora texten i en lat var lange sedan - men det kan jag nu.

Allt ljud svart uppfatta, ej tydliga toner.

Tunt och enahanda. Fattigt pa variation.

Jag har med CI kunnat plocka ut fraser i gitarrspelet pa gehor battre an forut samt
att jag hor mycket battre i sdllskap dn jag gjorde forut, jag hor dessutom mycket
béttre vad dom sédger/sjunger pa radion, kunde jag inte forr. Onaturligt (lite kalle
anka-sang)

Popular musik later ibland som kalle anka! Konserter och operor, dir forsvinner
mycket.

Jag kan texten betydligt béttre efter CI nummer 2.

Bra.

Istéllet for 12 toner (7 hel, 5 halvtoner) "hor'jag 34 (eller 4). Ett C pa piano harmo-
niserar ej med C pa blockflojt, ackord harmoniserar ej. (Later lika illa med enbart
horapparat)

Platigt.
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SPSS-tabeller

Nedan presenteras alla utrédkningar i SPSS som pga platsbesparing inte kunde visas i
resultatdelen.

Paired Samples Statistics

Std. Std. Error
Mean N Deviation Mean

Pair 1  16. Vdrdera hur aktivt
du lyssnat pa musik

efterdin =~ 2,9403 67 1,95309 23861
hérselnedsattning, fare

16. Vardera hur ofta du
|Vssna__r pa musik i 3,5672 67 2,03919 ,24913
dagslaget, med CI

Pair 2 17. Vardera hur ofta du
uppskattat och/eller

njutit av musik efter din 2.9000 70 1.95715 233972
hirselnedsdttning, innan ' ' !

17. Vérdera hur ofta du

uppskattar och/eller
njuter av musik | 3,6571 70 2,00821 25078

dagsliget, med CI

Figur 12

Paired Samples Correlations

N Correlation Sig.

Pair 1  16. Virdera hur aktivt
du lyssnat pa musik
efter din
hérselnedsittning, fore
Cl & 16. Virdera hur 67 564 000
ofta du lyssnar pa
musik i dagsldget, med
Cl

Pair 2 17. Virdera hur ofta du
uppskattat och/eller
njutit av musik efter din
hﬁrselnedsittninghinnan
Cl& 17. Vardera hur
ofta du uppskattar 7 475 ;000
ach/eller njuter av
musik i dagsldget, med
Cl

Figur 13
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D. SPSS-tabeller

Paired Samples Test

Paired Differences
95% Confidence Interval of
std. std. Error the Difference Sig. (2-
Mean Deviation Mean Lower Upper t df tailed)
Pair 1  16. Vdrdera hur aktivt
du lyssnat pa musik
efter din
hirselnedsattning, fore
Cl - 16. Virdera hur -,62687 1,86544 ,22790 -1,08188 -,17185 | -2,751 66 ,008
ofta du lyssnar pa
musik i dagsliget, med
cl
Pair 2 17. Vardera hur ofta du
uppskattat och/eller
njutit av musik efter din
hbrselneds__éi.ttning, innan
S éa'u‘;zrfkeaﬁaﬂur -, 75714 2,08122 ,24875 -1,25339 -,.26089 | -3,044 69 ,003
och/eller njuter av
musik i dagsliget, med
cl
Figur 14
Correlations
16. Vardera 16. Vardera
hur ofta du hur aktivt du 16. Virdera Hur manga
aktivt lyssnat lyssnat pa hur ofta du ar har
pa musik musik efter lyssnar pa deltagaren
fare din din Musik | haft
hérselnedsdt | horselnedsat dagslaget, hérselnedsat
ting tning, fére Cl med Cl tning?
16. Vardera hur ofta du  Pearson Correlation 1 ,100 061 -,252
aktivt lyssnat pa musik i )
fore din Sig. (2-tailed) 418 618 039
hirselnedsattning N 70 68 69 67
16. Vdrdera hur aktivt Pearson Correlation 100 1 g’ 177
du lyssnat pa musik ! ! !
efter din Sig. (2 -tailed) 418 000 159
horselnedsatining, fore ' ! '
a N 68 68 67 65
|IE-. Virdera hu_quta du  Pearson Correlation L061 564 1 141
yssnar pa musik i i .
dagsliget, med Cl Sig. (2-tailed) 618 ,000 259
N 69 67 69 66
Hulr mingaﬁrftlar Pearson Correlation -.252 A77 141 1
o e tning? Sig. (2-tailed) 039 159 259
M b7 b5 oo 67

=, Correlation is significant at the 0.05 level (2 -tailed).

==_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

Figur 15
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Correlations

17. Vdrdera
17. Virdera hur ofta du
hur ofta du uppskattat 17. Virdera
uppskattat och/eller hur ofta du
Hur manga och/eller njutit av uppskattar
ar har njutit av musik efter och/eller
deltagaren musik fare _din njuter av
haft din horselnedsat musik i
hérselnedsit | horselnedsdt | tning, innan dagsliget,
tning? tning i med C|
Hur manga ar har Pearson Correlation 1 -,384 148 238
delagarentat S Cowed
67 67 67 67
17. virdera hur ofta du  Pearson Correlation -384" 1 148 121
uppskattat och/eller . .
njutit av musik fére din Sig. (2-tailed) ,001 ,220 317
harselnedsattning M 67 70 70 70
17. Virdera hur ofta du  Pearson Correlation 148 148 1 475"
uppskattat och/eller ! ! !
njutit av musik efter din  Sig. (2 -tailed) 230 220 000
horselnedsdttning, innan ! ! !
Cl N 67 70 70 70
17. Vardera hur ofta du  Pearson Correlation 238 121 475 1
uppskattar ochfeller _ )
njuter av musik i 5ig. (2-tailed) ,052 317 ,000
dagsldget, med Cl M 67 70 70 70

**, Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

Figur 16

Chitvitest med Fishers exact test mellan fraga 18 (pastienden) korrelerat med
fraga 14 (Kryssa i det som hiist stimmer in pa din musikbakgrund.)

1. Jag upplever att lyssna pd musik som positivt * Friga 14

o p:0,355
2. Jag lvssnar ofta aktivt (flera ganger § veckan) pd musik * Friga 14
o p: 0,623
3. Jag kan uppskatta att ga pa musikkonsert * Fraga 14
o p:0eT0
4, Musik laver daligt med mint CI * Fraga 14
o pa0,393
5. Jag forstker undvika musik, dven om den spelas 1 bakgrunden * Fraga 14
o p:0,203
6. Jag upplever sorg dver att inte kunna uppskatta musik som farr * Friaga 14
o p:0e6l
7. Musik lirer bittre och bitre med tiden * Friga 14
o pa0,S10
#. Min musiksmak har forindrats efier CI * Friga 14
o p:0,509

Figur 17
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Chitviitest med Fishers exact test mellan friaga 19 (Faktorer i musik) korrelerat
med fraga 14 (Kryssa i det som biist stimmer in pi din musikbakgrund)
. Ligre volym * friga 14

a. p:0,219
2. Hogre volym * Fréga 14
a p:0292
3. Lingsamt tempo * Friga 14
a p:0411
4. Snabbt tempo * Friga 14
a p:0634
5. Musik med sing * Friga 14
a p:0,642
6. Musik utan sing * Friga 14
a p:0,501
7. Musik med tydlig ryvtm * Friga 14
a p:0,172
8. Om jag ir bekant med musiken * Friga 14
a p0510
9. 0Om jag ser den som sjunger * Friga 14
a p:0472

Figur 18

Chitviitest med Fishers exact test mellan fraga 18 (Pdstdenden) korrelerat med
fraga 15 (Om du utivar'har utdvat musik pa hobby- eller professionell niva,
krvssa i det alternativ som stimmer fir dig)

1. Jag upplever att lyssna pd musik som positvi * Fraga 15

o p0419
2. Jag lyssnar ofta akuvt (flera ganger i veckan) pa musik * Fraga 15
o p: 0,187
3. Jag kan uppskatia amnt gé pad musikkonsert * Friga 15
o pi0,623
4. Musik liter daligt med mitt CI * Fraga 15
o p:0,114
3. Jag forsoker undvika musik, dven om den spelas [ bakgrunden * Fraga 15
o p:0,025
G. Jag upplever sorg Gver att inte kunna uppskatta musik som forr * Fraga 15
o pr0,280
7. Musik liter bitre och bittre med tiden * Friaga 15
o p0,651
#. Min musiksmak har forindrats efter C1 * Friga 15
o p:0,673

Figur 19
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Chitviitest med Fishers exact test mellan friaga 19 korrelerat med fraga 15 (Om
du utdivar/har utévat musik pa hobby- eller professionell nivi, kryssa i det
alternativ som stimmer for dig)

1. Lagre volym * Friga 15

a 0,168
2. Hogre volym * Friga 15
a 0,297
3. Léngsamttempo * Friaga 15
a 0,733
4. 3Snabbt tempo * Fraga 15
a p0315
3. Musik med sdng * Friga 15
a. p: 0407
6. Musik utan sdng * Fripa 15
a P:0,082
7. Musik med tydlig rvtm * Fraga 15
a. P:0,528
8. Om jag dr bekant med musiken * Fripa 15
a. 0,848
9. Om jag ser den som sjunger * Friaga 13
a. 0,668

Figur 20
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