DAGA 2021 Wien

Untersuchung der relativen Lokalisationsfahigkeit in der Horizontalebene bei
blinden und sehbehinderten Personen iiber Kopfhorer mittels virtueller Akustik

Stefanie Goicke', Jiirgen Tchorz!, Tim Jiirgens'
U Institut fiir Akustik, Technische Hochschule Liibeck, 23562 Liibeck, E-Mail: stefanie.goicke@gmail.com

Einleitung
Schalllokalisation ist ein wichtiger Bestandteil des
menschlichen Alltags [1] wund vermittelt wichtige

Informationen iiber das Umfeld. Hierbei ergdnzen sich
akustische und visuelle Lokalisation. Fiir sehbeeintriachtigte
Personen, wie blinde und sehbehinderte Personen, ist die
akustische Lokalisationsfahigkeit aufgrund des
eingeschrinkten Sehvermodgens von grofler Bedeutung [2].

Die virtuelle Akustik wird in der Anwendung in Forschung
und Simulation immer bedeutsamer, beispielsweise fiir
Sounddesign oder akustische Planung von Gebéduden oder
Autos [3] oder auch bei der Nutzung virtueller Realitét [4].
Hierfiir werden die gewiinschten Signale mit den
aufgenommenen Head-Related Impulse Responses (HRIRs)
gefaltet. Diese sind in vielen Datenbanken fiir verschiedene
Réaume und Azimuth-, sowie Elevationswinkel vorhanden.

Im Freifeld weisen insbesondere frith-erblindete Personen,
d.h. Personen deren Blindheit bereits bei der Geburt bestand
oder in der frihen Kindheit einsetzte, bessere
Lokalisationsfédhigkeiten als Normalsehende in der
Horizontalebene bei Winkeln nahe der interauralen Achse
[5], [6], fir monaurale Lokalisation [8] und relative
Abstandsschitzung [6], [7] auf. Bei vertikaler Lokalisation
[8], [9] oder absoluter Abstandsschitzung zeigen die friih-
erblindeten Personen schlechtere Ergebnisse.

Einige Studien untersuchten bereits Abstandschédtzungen [9],
[10] bei blinden Personen mittels virtueller Akustik iiber
Kopthorer und verkniipften die monaurale
Lokalisationsfédhigkeit mit der kortikalen Funktion [11]. Die
binaurale Lokalisationsfahigkeit sehbeeintrachtigter
Personen in der Horizontalebene, vergleichbar mit dem im
Freifeld durchgefiihrten Experiment von [6], wurde noch
nicht durchgefiihrt, soweit es den Autoren bekannt ist.
Angelehnt an [6] soll nun herausgefunden werden, ob die
horizontale  Lokalisationsfdhigkeit  sehbeeintrachtigter
Personen von der Lokalisationsfdhigkeit von Personen mit
normaler Sehleistung abweicht, wenn mittels virtueller
Akustik iiber Kopfhorer gemessen wird.

Methoden

Probanden

33 Probanden, aufgeteilt in vier Gruppen, nahmen an der
Studie teil: Sechs frith-erblindete (FE) Personen (4w und
2m), deren Blindheit bis zum elften Lebensjahr auftrat, finf
spater-erblindete (SE) Personen (Iw und 4m), deren
Blindheit ab dem zwolften Lebensjahr auftrat, flnf
sehbehinderte (SB) Personen (1w und 4m) und 17 Personen
mit normaler Sehleistung (6w und 11lm). Die
sehbeeintriachtigten Personen waren im Alter von 19-37

Jahre und im Durchschnitt 27,5 Jahre alt. Die
normalsehenden Personen waren 22-30 Jahre und im
Durchschnitt 26 Jahre alt. Details zum Alter beim Eintreten
der Sehbeeintrachtigung und den Ursachen sind Tabelle 1 zu
entnehmen. Alle Probanden hatten ein normales
Horvermogen; die Luftleitungshérschwelle war bei allen
Frequenzen zwischen 125 Hz und 8 kHz < 30 dB hearing
level (HL).

Alle Probanden wurden miindlich und schriftlich
unterwiesen und unterschrieben ihr Einverstindnis zur
Teilnahme vor Beginn der Studie. Eine Anerkennung
erfolgte vorab durch die Ethikkommission der Technischen
Hochschule Liibeck.

Tabelle 1: Ubersicht sehbeeintrichtigter Probanden

Nr. | Proban- Geschlecht; Ursache fir
den- Alter; Alter bei | Sehbeeintrachtigung
Gruppe Sehbeeintrichti-

gung (Jahre)
1 FE M; 28; Geburt Lebersche
Kongenitale
Amaurose

2 FE M; 29; 0,25 Retinoblastom

3 FE W; 37; Geburt Netzhautdegeneration

4 FE W; 25; 8 Meningeom en

plaque

5 FE W; 22,6 Makuladegeneration

6 FE W; 19;7 Netzhautdegeneration

7 SE M; 29; 21 Retinopathia

pigmentosa

8 SE M; 27; 16 Aniridie

9 SE M; 26; 20 Albinismus

10 | SE M; 27; 22 Kindliches Glaukom

11 | SE W; 32, 23 Retinoblastom

12 | SB W; 32; 20 Morbus Stargardt

13 | SB M; 23; Geburt Iris Kolobom

14 | SB M; 22; Geburt Retinopathia

pigmentosa

15 | SB M; 29; Geburt Glaukom

16 | SB M; 29; 20 Lebersche hereditére

Optikus-Neuropathie
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Messequipment und Kalibrierung

Die Stimuli wurden mithilfe von individuellen MATLAB-
Skripten (The MathWorks) erstellt und iiber eine externe
Soundkarte (Roland QuadCapture) présentiert, an die
circumaurale  Kopfhorer  (Sennheiser HDA  200)
angeschlossen waren. Diese Kopfhorer haben eine hohe
Dampfung auflerer Gerdusche (Basierend auf 3M’s Peltor
Gehorschutz;  typische Dampfung: 27 dB). Eine
Freifeldentzerrung wurde mittels eines Finite Impulse
Response (FIR) Filters mit 801 Koeffizienten durchgefiihrt.

Die Kalibrierung erfolgte am kiinstlichen Ohr von
Briiel&Kjer (B&K type 4153) mit dem '2” Mikrofon (B&K
type 4192), angeschlossen an den Schallpegelmesser (B&K
type 2250). Die Probanden salen auf einem Stuhl in einem
ruhigen, akustisch nicht optimierten Raum. Nebengerdusche
wurden mittels des Pegelmesser NTI XL2 kontrolliert und
<65 dB(A) gehalten. Typischerweise betrugen die
Nebengerdusche 40-50 dB(A).

Stimulus

Der Stimulus war ein bandbegrenztes weifles Rauschen der
Lange 90 ms, eingebettet in 10 ms fade-in und fade-out. Die
Bandbegrenzung erfolgte auf 600 Hz bis 12 kHz durch einen
Butterworth Bandpassfilter 4. Ordnung mit endlicher
Impulsantwort. Das Rauschen wurde mit Head-Related
Impulse Responses (HRIR) gefaltet. Die HRIR wurden am
Kunstkopf gemessen und stammen aus der frei verfiigbaren
Fast and Automatic Binaural Impulse Response AcquisitioN
(FABIAN) Datenbank [12]. Die verwendete Auflsung
betrug frontal 2° und lateral 4°. Das binaural synthetisierte
Signal wurde iiber den Freifeld-entzerrten Kopfhorer mit 70
dB(Z) dargeboten.

Experiment

Basierend auf der Studie von Voss [6], bewerteten die
Probanden, ob zwei sequenziell dargebotene, durch 1,5s
Stille getrennte Rauschen aus derselben oder aus
verschiedenen Richtungen wahrgenommen werden. Hierbei
dient das erste Rauschen als Referenz, das zweite Rauschen
wurde randomisiert aus gegebenen Winkeln ausgewdihlt.
Alle Probanden benutzten die Computertastatur und wihlten
,1“ fiir dieselbe Richtung und ,,0“ fiir unterschiedliche
Richtungen, bei Bedarf wurde geraten. Mit ,,Enter” wurde
die Entscheidung bestétigt. Die Positionierung der Finger auf
den Tasten wurde durch die Studienleitung {iberwacht.

Das Experiment gliederte sich in vier Messungen. Zu Beginn
erhielten alle Probanden eine Trainingsphase, deren Daten
nicht weiter analysiert wurden. AnschlieBend wurden die
drei Messungen frontal und lateral links und rechts in
randomisierter Reihenfolge und getrennt von kurzen Pausen
durchgefiihrt. Das Experiment dauerte weniger als zwei
Stunden fiir jeden Probanden.

Fir die frontale Diskrimination wurden der
Referenzwinkel 0° gefolgt von einem randomisierten Winkel
aus -10° bis 10° in 2° Schritten, ausgenommen 0°,
dargeboten. Jeder Winkel wurde insgesamt fiinf Mal
dargeboten, zuziiglich zehn Darbietungen mit dem
Testwinkel entsprechend dem Referenzwinkel (,,catch trial*)
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von 0°. Insgesamt wurden bei der frontalen Diskrimination
60 Darbietungen durchgefiihrt.

Die laterale Diskrimination wurde sowohl links als auch
rechts durchgefiihrt. Hierbei folgt auf den Referenzwinkel
links 90° (rechts: 270°) eine randomisierte Darbietung aus
15 Winkeln zwischen 62° und 118° (rechts: 242° bis 298°)
und einer Schrittweite von 4°. Jeder Winkel wurde zehn Mal
dargeboten. Jede laterale Diskrimination bestand aus 150
Darbietungen.

Die Datenanalyse erfolgte mit MATLAB. Die Daten wurden
mittels Shapiro-Wilk-Test auf Normalverteilung iiberpriift.

Die Daten sind nicht normalverteilt, weshalb der
nichtparametrische Mann-Whitney-U-Test verwendet wurde,
um  signifikante  Unterschiede zu erkennen. Die

psychometrische Funktion wurde anhand von [13] erstellt,
um die 50%-Diskriminationsschwelle erkennen zu kdnnen.

Resultate
Abbildung 1 zeigt die Boxplots fiir frontale
Diskrimination. Die Anteile korrekt erkannter

Winkelunterschiede zwischen Referenzwinkel (0°) und dem
randomisierten Messwinkel sind fiir die positive und
negative Richtung zusammengefasst dargestellt. Die Boxen
umfassen das 25. bis 75. Perzentil, der Median ist in der Box
als horizontale Linie gekennzeichnet. Die Whisker erweitern
die Boxen auf die 1,5-fache Linge und eventuelle Ausreifler
sind separat dargestellt. Die catch trials wurden im Mittel zu
95%, 70%, 90% und 90% von den frith-erblindeten, spat-
erblindeten, sehbehinderten und sehenden Probanden als

solche erkannt. Die psychometrischen Funktionen
(durchgezogene Linien in  Abbildung 1) zeigen
Diskriminationsschwellen bei 3° fiir frith- und spat-

erblindete, 5° fir sehbehinderte und 4° fiir Personen mit
normaler Sehleistung. Die Unterschiede zwischen den
blinden und sehbehinderten Personen im Vergleich zu
Personen mit normaler Sehleistung wurden mittels Mann-
Whitney-U-Test iiberpriift und sind nicht signifikant.

100

90

80

701

60 -

50

40

30

Anteil gehérter Unterschiede [%]

20 e frijh-erblindet

| m— s pat-erblindet
sehbehindert

m— riormale Sehleistung

5 10

Winkel [7]
Abbildung 1: frontale Diskrimination der vier Probanden-Gruppen.
Durchgezogene Linien zeigen angefittete psychometrische
Funktionen.
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Abbildung 2: laterale Diskrimination links der vier Probanden-Gruppen. Durchgezogene Linien als angefittete psychometrische Funktionen.

Abbildung 2 zeigt die Boxplots der lateralen Diskrimination
links aller vier Probanden-Gruppen. Die Anteile korrekt
erkannter catch trials (90°) liegt hier bei 90%, 80%, 80% und
80% fiir friih-erblindete, spét-erblindete, sehbehinderte und
sehende Personen. Die psychometrischen Funktionen
erzeugen Diskriminationsschwellen von 84°, 75°, 82° und
82° in der vorderen Halbebene und 103°, 107°, 103° und
103° in der hinteren Halbebene fiir die friih-erblindeten,
spét-erblindeten, sehbehinderten und sehenden Probanden.
Die Unterschiede zwischen den Probanden-Gruppen sind
nicht statistisch signifikant (Mann-Whitney-U-Test). Jedoch
unterscheidet sich die Genauigkeit der Diskrimination aller
Probanden zwischen der frontalen (3°-5°) und der lateralen
Diskrimination (8°-17°).

Abbildung 3 zeigt die Boxplots der lateralen
Diskrimination rechts aller vier Probanden-Gruppen. Die
Anteile korrekt erkannter catch trials (270°) liegt hier bei
90%, 90%, 80% und 70% friih-erblindete, spit-erblindete,
sehbehinderte und sehende Probanden. Die
psychometrischen Funktionen zeigen Diskriminations-
schwellen von 261°, 258°, 261° und 258° in der hinteren und
281°, 285°, 283° und 279° in der vorderen Halbebene fiir
frith-erblindete, spit-erblindete, sehbehinderte und sehende
Probanden. Die Unterschiede in der Diskriminations-
genauigkeit sind hier mit (9°-15°) ebenfalls hoher als bei der
frontalen Diskrimination mit 3°-5°.
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Abbildung 3: laterale Diskrimination rechts der vier Probanden-Gruppen. Durchgezogene Linien als angefittete psychometrische

Funktionen.
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Diskussion

Die Ergebnisse der vorliegenden Studie weisen keine
signifikanten Unterschiede zwischen den Gruppen der friih-,
spat-erblindeten, sehbehinderten und sehenden Probanden
auf. Das bedeutet, dass unter Nutzung virtueller Akustik
iiber Kopthorer sehende und sehbeeintriachtigte Personen
gleichermaBBen Signale aus verschiedenen horizontalen
Winkeln unterscheiden konnen.

Fiir die frontale Diskrimination stimmt das Resultat mit den
Ergebnissen von [6] iberein. Bei der lateralen
Diskrimination wurden in der vorliegenden Studie ebenfalls
keine Unterschiede zwischen den Probanden-Gruppen
gefunden. Dieses Ergebnis weicht von den Erkenntnissen
aus [6] bei der Darbietung im Freifeld und einem Abstand
von 3m zur Schallquelle ab. Die nicht vorhandenen
Unterschiede in unserer Studie konnen vermutlich auf die
Stichprobengréfle und das Fehlen der individuellen Pinna-
Cues zuriickgefiihrt werden, die durch die generalisierte
Pinna des Kunstkopfes der verwendeten HRIR ersetzt
wurden, und die individuell von grofler Bedeutung fiir die
sehbeeintriachtigten Personen sind [14]. Ein beeinflussender
Faktor hierfiir sind vermehrt auftretende vorne-hinten
Verwechslungen. Diese sind iiberwiegend bei der lateralen
Diskrimination von Bedeutung. Hinzu kommt der geringere
Abstand zur Schallquelle, bei Aufnahme der HRIR von Im,
im Gegensatz zu 3m bei [6]. Dies konnte darauf schlieen
lassen, dass sehbeeintriachtigte Personen eine bessere relative
Lokalisationsfédhigkeit in groferem Abstand aufweisen als
sehende Probanden.

Die binauralen Effekte der interauralen Pegeldifferenzen
(ILD) und interauralen Zeitdifferenzen (ITD) sind wichtiger
fiir die horizontale Lokalisation [1] und werden bei der
virtuellen Akustik beibehalten [4]. Dadurch haben alle
Probanden-Gruppen die gleichen Voraussetzungen.

In einer weiteren Studie konnte das gleiche Experiment fiir
die vertikale Diskrimination durchgefiihrt werden. Hierbei
konnte iiberpriift werden, ob die schlechtere vertikale
Diskrimination der sehbeeintrdchtigten Personen gegeniiber
Normalsehenden [10], [11] auch unter Nutzung virtueller
Akustik mit Kopfhorern besteht.

Fazit

Die vorliegende Studie befasst sich mit der relativen
horizontalen Lokalisationsfahigkeit frith-erblindeter, spét-
erblindeter und sehbehinderter Personen, sowie bei Personen
mit normaler Sehleistung. Es zeigt sich, dass die
Lokalisationsfdhigkeit bei sehbeeintrachtigten Personen
keine signifikanten Unterschiede im Vergleich zu Personen
mit normaler Sehleistung aufweist. Alle
Versuchspersonengruppen sind in der Lage, Gerdusche aus
unterschiedlichen Richtungen zu diskriminieren. Dies
geschieht mit einer Genauigkeit von frontal 3°-5°, lateral
links 8°-17° und rechts 9°-15°.
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