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Tieteessä | katsaus

Suomenkielinen puheaudiometria 
ja uudet hälypuhetestit
•	Väestön	ikääntyessä	kuulonalenemien	esiintyvyys	ja	tarve	vaikuttavaan	kuulonkuntoutukseen	kasvavat.
•	Hyvän	yleiskäsityksen	kuulosta	antavat	äänieriön	hiljaisuudessa	tehtävät	perustutkimukset,	äänesaudiometria	

ja	puheaudiometria.	
•	Ne	eivät	kuitenkaan	välttämättä	kuvasta	kuulonaleneman	aiheuttamaa	haittaa	hälyisissä	tilanteissa.
•	Uuden	suomenkielisen	hälylausetestin	avulla	voidaan	tutkia	aiempaa	paremmin	aikuisten	kuntoutuspotilaiden	

kuulonvaraista	selviämistä	arjessa.
•	Suomenkielisen	lasten	hälypuhetestin	validointi	on	meneillään.

Kyky tunnistaa puhetta on ihmisen kuulon kes-
keisin ominaisuus. Puheen ymmärtämisen vai-
keus hankalissa kuunteluolosuhteissa ja tausta-
hälyssä on yleinen ongelma kuulonalenemissa. 
Suomenkielisissä puheaudiometrisissä tutki-
muksissa on kuitenkin perinteisesti kiinnitetty 
vain vähän huomiota puheentunnistuksen mit-
taamiseen taustahälyssä. 

Nykyaikainen kuntoutus on parantanut huo-
mattavasti erityyppisistä kuulonalenemista kär-
sivien lapsi- ja aikuispotilaiden kuulemista, ja 
huomattava osa potilaista suoriutuukin varsin 
hyvin ilman taustahälyä tehtävissä testeissä. 
Siksi kuulonalenemien diagnostiikka ja kun-

toutustulosten arviointi edellyttävät myös vaati-
vampia, taustahälyssä tehtäviä testejä, jotka vas-
taavat paremmin potilaiden arkipäivän kommu-
nikaatiotilanteissa kokemia haasteita.

Puheaudiometria

Äänesaudiometria on kuulon perustutkimus. 
Sillä mitattu kuulokäyrä eli audiogrammi kuvaa 
kuulon herkkyyttä eri taajuisille äänille. Audio-
grammin kuulokynnystason perusteella saa-
daan käsitys vaurion vaikeusasteesta, syystä ja 
sijainnista kuulojärjestelmässä. Puheentunnis-
tuskykyä ei kuitenkaan voi päätellä yksinomaan 
kuulokäyrän perusteella, vaan sen selvittämi-
nen vaatii erityisiä puheaudiometrisiä testejä, 

joissa äänesten kuulemisen sijaan tutkitaan pu-
heen kuulemista ja tunnistusta.

Puheaudiometriaa käytetään äänes audio-
met rian ohella kuulovaurion sijainnin määrit-
tämiseen, vaurion toiminnallisen vaikutuksen 
arvioimiseen sekä kuntoutustoimenpiteiden 
suunnitteluun, seurantaan ja laaduntarkkai-
luun. Puheaudiometrian avulla voidaan arvioi-
da myös äänes audiometrisen tutkimuksen 
luotettavuutta (1).

Käsitteitä
Puheen toistovoimakkuus voidaan esittää puhe-
materiaalin keskimääräisenä äänenpainetasona 
(sound pressure level, dB SPL) tai suhteessa pu-
hekynnykseen, jolloin yksikkönä käytetään kuu-
lokynnystasoa (hearing level, dB HL). Puhekyn-
nys (speech reception threshold, myös speech 
recognition threshold, SRT) on kuunteluvoi-
makkuus, jolla tutkittava toistaa oikein 50 % 
esitetyistä sanoista hiljaisessa ympäristössä. Tu-
los voidaan ilmoittaa joko kuulokynnysastei-
kolla (dB HL) tai äänenpainetasona (dB SPL). 

Puheentunnistusprosentti kuvaa, kuinka 
suuren osuuden esitetystä materiaalista tutkit-
tava tunnistaa ja toistaa oikein. Kun puheen 
toistovoimakkuutta vaihdellaan ja mitataan vai-
kutusta tunnistukseen, maksimaalisen tunnis-
tusprosentin avulla nähdään, millä toistovoi-
makkuudella tutkittava saa parhaiten selvää esi-
tetystä puheesta.

Kuviossa 1 on esitetty puheen tunnistuskyky-
käyriä toistovoimakkuuden funktiona. Testissä 
käytetyllä puhemateriaalilla normaalikuuloisen 
tutkittavan puhekynnys on 25 dB SPL. Satapro-
senttinen tunnistus saavutetaan noin 40 dB 
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SPL:n voimakkuudella, mikä on tässä tapauk-
sessa 15 dB puhekynnyksen yläpuolella eli 
15 dB HL kuulokynnysasteikolla ilmaistuna. 

Puhtaasti johtumistyyppisessä eli konduktii-
visessa kuulonalenemassa on usein mahdollista 
saavuttaa 100-prosenttinen puheentunnistus, 
mutta tunnistuskykykäyrä siirtyy kohti suurem-
paa toistovoimakkuutta konduktiivisen kuulon-
aleneman verran. Sensorineuraalisessa kuulo-
viassa käyrä siirtyy niin ikään kohti suurempaa 
toistovoimakkuutta, mutta potilaat eivät välttä-
mättä saavuta 100-prosenttista puheentunnis-
tusta voimakkuuden kasvattamisesta huolimat-
ta. Esimerkiksi kuviossa 1 maksimaalinen tun-
nistusprosentti (62 %) saavutetaan 65 dB 
SPL:llä, jonka jälkeen voimakkuuden kasvatta-
minen ei enää paranna tunnistusta.

Puheentunnistuskäyrän jyrkkyys (%/dB) ku-
vaa, kuinka monta prosenttia puheentunnistus 
muuttuu toistovoimakkuuden muuttuessa. Jyr-
kän muutoksen alueella pieni muutos toisto-
tasossa aiheuttaa suuren muutoksen tunnistus-
prosentissa. Puheaudiometristen testien luotet-
tavuus on parhaimmillaan tutkimustason olles-

sa lähellä 50-prosenttista tunnistusta. Jos tun-
nistustaso on alle 20 % tai yli 80 %, tulosten 
toistettavuus heikkenee, sillä tällöin testi on jo-
ko liian vaikea tai liian helppo pienten tunnis-
tuskykymuutosten mittaamiseen (2).

 Aineiston ominaisuudet vaikuttavat tunnis-
tuskykykäyrien muotoon: mitä vaihtelevampaa 
puhemateriaali on vaikeusasteeltaan, sitä laa-
keampi käyrä saadaan. Mitä enemmän sisällöl-
listä informaatiota testimateriaalissa on, sitä 
helpompaa oikea vastaus on päätellä osittain 
 oikein kuullun perusteella. 

Kokonaiset lauseet ovatkin usein sanoja tai ta-
vuja helpommin tunnistettavissa, ja lause testit 
voivat olla liian helppoja lievissä kuulo vioissa, jos 
toistotaso ylittää selkeästi kuulo kynnyksen. 
Muistihäiriöpotilaille ja pienille lapsille taas pit-
kiä lauseita sisältävät testit eivät  sovellu siksi, että 
lauseiden tunnistaminen ja toistaminen vaativat 
hyvää kuulonvaraista muistia ja keskittymis-
kykyä. Lauseet ovat kuitenkin sanoja tai tavuja 
realistisempi vastine kommunikaatiotilanteelle 
ja ne soveltuvat hyvin puheentunnistuksen mit-
taamiseen hälyssä, etenkin jos käytetään adaptii-
visia testimenetelmiä (2). 

Puhemateriaalin sanojen esiintymistodennä-
köisyyksien ja foneemisen tasapainon tulisi vas-
tata mahdollisimman tarkasti arkikieltä. Lisäksi 
testaamisen tulisi tapahtua tutkittavan äidin-
kielellä, sillä vieras tai toissijainen kieli voi 
 antaa 5–10 dB huonomman tuloksen (1).

Suomenkielinen puheaudiometria

Suomen kieli eroaa muista eurooppalaisista 
kielistä sekä lingvistisesti että foneemisesti. Tä-
hän mennessä käytetyintä aineistoa suomen-
kielisessä puheaudiometriassa ovat olleet ns. 
Jauhiaisen sanalistat (kuusi listaa, jotka koostu-
vat 25 kaksitavuisesta sanasta) (3). Aineiston 
puhekynnys normaalikuuloisilla on 25 dB SPL. 
100-prosenttinen tunnistus saavutetaan lisää-
mällä toistovoimakkuutta 15–20 dB (1). Ruot-
sin- ja englanninkielisessä puheaudiometriassa 
yksitavuisilla sanoilla testattaessa samaan tarvi-
taan noin 30 dB:n muutos, joten suomenkieli-
nen tunnistuskykykäyrä on ruotsin- ja englan-
ninkielistä jyrkempi (1,2). Kielellisten tekijöi-
den lisäksi tähän vaikuttanee myös yksitavuis-
ten sanojen hankalampi tunnistettavuus kaksi-
tavuisiin verrattuna.

Hiljaisissa kuunteluolosuhteissa, Jauhiaisen 
sanoilla testattuna puhekynnys korreloi hyvin 

Kuvio 1. 

sanatunnistusprosentti hiljaisuudessa 
äänenpainetason (db sPl) funktiona. 
Esimerkkinä normaalikuuloinen henkilö, henkilö, jolla on 
konduktiivinen kuulonalenema ja henkilö, jolla on 
sensorineuraalinen kuulonalenema.
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500, 1000 ja 2000 Hz:n ääneskynnysten kanssa. 
Tästä syystä tulokset ovat olleet keskeisiä äänes-
kynnysten luotettavuuden arvioinnissa. Tavan-
omaisilla puhevoimakkuuksilla testi ei kuiten-
kaan ole ollut riittävän herkkä esimerkiksi kuu-
lonkuntoutuksen seurantaan, etenkään jos on 
käytetty vain yhtä toistovoimakkuutta. 

Yhteen tai kahteen sanalistaan (25 tai 50 sa-
naa) pohjautuvan testituloksen toistettavuus on 
heikko (4). Koska sanojen järjestys on aina sa-

ma, osa tutkittavista oppii osan niistä ulkoa, mi-
kä heikentää entisestään testin luotettavuutta 
toistuvassa käytössä. Lisäksi sanasto on osin jo 
vanhentunutta (esim. kiulu, ahjo, tonkka). 
Vaihtoehtokin olisi; validoitu lausetesti, mutta 
se ei ole levinnyt laajaan käyttöön (5).

Puheen tunnistuskyvyn 
mittaaminen hälyssä

Yksi suurimmista huonokuuloisten henkilöi-
den arkipäivän kommunikaatiohaasteista on 
puheen ymmärtäminen hälyssä. Sen mittaami-
nen onkin olennainen osa nykyaikaista kuulon 
toimintahäiriöiden diagnostiikkaa ja kuntou-
tuksen laadunarviointia. 

Suomenkielisessä puheaudiometriassa ei ole 
ollut vakiintunutta hälypuhetestiä, sillä valtaosa 
tutkimuksista on tehty kaksitavuisilla sanoilla 

hiljaisessa ympäristössä. Ainoastaan Oulun yli-
opistollisessa sairaalassa on mitattu kaksitavuis-
ten sanojen tunnistuskykyä kliinisellä hälytestil-
lä (6,7). Meneillään on myös tutkimushankkei-
ta, joissa suomenkielisten sanojen puheentun-
nistusprosenttia on mitattu hälyssä niin aikui-
silta (8,9) kuin lapsiltakin (10).

Uusi	suomenkielinen	hälylausetesti	
Kansainvälisesti käytössä on useita erilaisia hä-
lypuhetestejä. Niillä saatujen tulosten vertailu 
on kuitenkin vaikeaa, koska testit eroavat toisis-
taan puhemateriaalin, taustahälyn ja mittaus-
menetelmän suhteen. 

Saksassa Oldenburgin yliopistossa on kehi-
tetty lausetason matriisimuotoinen hälypuhe-
testi (11), jonka rakenne mahdollistaa sen kään-
tämisen useille kielille ja tulosten keskinäisen 
vertailun. Testi on otettu Euroopassa laajasti 
käyttöön. Viitearvoja sekä julkaistuja tutkimus-
tuloksia löytyy useilta eri kielialueilta. 

Testi pohjautuu alun perin Ruotsissa kehitet-
tyyn ja yhä käytössä olevaan ns. Hagermanin 
testiin (12), jossa eri lauseenjäseniä valitaan tes-
tattavaan lauseeseen satunnaisesti sanamatrii-
sista. Tällöin testilauseiden ulkoa oppiminen ja 
muistaminen on mahdotonta. Testin suomen-
kielinen versio on kehitetty Kuopion yliopistolli-
sessa sairaalassa yhteistyössä Oldenburgin yli-
opiston kanssa (13). Siitä käytetään jatkossa ni-
mitystä hälylausetesti.

Uuden hälylausetestin puhemateriaali koos-
tuu viiden sanan lauseista, joiden sanajärjes-
tys pysyy vakiona. Kustakin lauseenjäsenestä 
on 10 vaihtoehtoa. Lausemateriaali koostuu 
siis yhteensä 50 sanan matriisista (taulukko 
1), josta tietokoneohjelma valitsee satunnai-
sesti ja ennalta-arvaamattomasti sanoja testi-
lauseisiin (esim. Sofia pyysi kolme punaista 
sukkaa). 

Sanojen välinen jatkuvuus on tallennettu 
luonnollisena, eivätkä lauseet kuulosta keino-
tekoisesti koostetuilta. Testin häly on tasaisen 
kohinan kaltaista ja se on muodostettu sanama-
teriaalia useita kertoja sekoittamalla. Sen taa-
juussisältö vastaa koko puhemateriaalin pitkä-
aikaisspektriä. 

Lauseet on jaettu tunnistettavuudeltaan sa-
mankaltaisiksi 20 tai 30 lauseen listoiksi. Yh-
dessä listassa on siis 100 tai 150 sanaa, joista jo-
kaisen oikein tai väärin kuuleminen vaikuttaa 
lopulliseen tutkimustulokseen. Näin ollen luo-

TauluKKo 1. 

suomenkielisen hälylausetestin puhemateriaali. 

Erisnimi verbi Numeraali adjektiivi Substantiivi

Elina etsii pari halpaa autoa
Harri huomasi kaksi kallista bussia
Johanna järjesti kolme keltaista kelloa
Kerttu lainasi neljä pientä kenkää
Mikko näkee viisi punaista kirjaa
Juhani ostaa kuusi sinistä kuppia
olga pyysi seitsemän suurta mattoa
Petteri tahtoo kahdeksan tuttua pöytää
Sofia tarvitsi yhdeksän uutta rengasta
ville valitsee kymmenen vanhaa sukkaa
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Uusi suomenkielinen hälylausetesti on 
 parantanut kuulodiagnostiikan tarkkuutta.
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tettavuus on esimerkiksi 50 yksittäiseen sanaan 
verrattuna parempi.

Signaali-kohinasuhde ja 
hälypuhekynnyksen määrittäminen

Hälypuhetestien kannalta keskeinen suure, sig-
naali-kohinasuhde (signal-to-noise ratio, SNR) 
tarkoittaa testissä käytetyn puheen ja taustahä-
lyn voimakkuuksien suhdetta. Jos puhe toiste-
taan 60 dB SPL:n ja häly 65 dB SPL:n voimak-
kuudella, signaali-kohinasuhde on –5 dB SNR. 
Siitä on aiemmassa suomenkielisessä audio-
logian kirjallisuudessa käytetty myös termiä 
häi riöetäisyys (1).

Hälypuhetesti voidaan tehdä kiinteällä sig-
naali-kohinasuhteella (esim. +10 dB SNR) tai 
adaptiivisesti. Adaptiivisessa testissä määritel-
lään tunnistusprosentti, johon testiohjelma pyr-
kii; oikean vastauksen jälkeen seuraava lause 
esitetään vaikeammalla signaali-kohinasuhteel-
la ja väärän vastauksen jälkeen helpommalla. 
Hälypuhekynnys (speech reception threshold in 
noise, SRTN) on se signaali-kohinasuhde (dB 

SNR), jolla testattava tunnistaa oikein 50 % esi-
tetystä puheesta. Hälylausetestissä 50-prosentti-
nen tunnistus tarkoittaa siis tasoa, jolla testatta-
va tunnistaa viiden sanan lauseista vuoroin kak-
si, vuoroin kolme sanaa oikein. Adaptiivinen 
testi tietyllä tunnistusprosentilla on periaattees-
sa yhtä vaikea kaikille testattaville, koska vai-
keustaso riippuu oikein kuultujen sanojen mää-
rästä.

Normaalikuuloisen ja sisäkorvaistutetta 
käyttävän henkilön keskimääräisiä puheentun-
nistusprosentteja on esitetty signaali-kohina-
suhteen funktiona kuviossa 2. Normaalikuu-
loisen hälypuhekynnys on –9,7 dB SNR ja 
sisäkorva istutteen käyttäjän –3,5 dB SNR. Sisä-
korvaistutteen käyttäjä tarvitsee siis noin 6 dB 
voimakkaamman puhesignaalin normaalikuu-
loiseen verrattuna päästäkseen samaan tunnis-
tukseen. 

Puhekynnyksen tapaan hälypuhekynnys on 
signaali-kohinasuhde, jolla käyrä leikkaa 50 %:n 
tunnistustason. Käyrien hälypuhekynnykset ja 
jyrkkyys (noin 15 %/dB) perustuvat julkaistui-
hin viitearvoihin (13,14). 

Tutkimusten perusteella adaptiivinen testi-
menetelmä soveltuu yhtä hyvin niin normaali-
kuuloisten kuin erittäin huonokuuloistenkin 
potilaiden tutkimiseen.

Hälylausetestin	käytännön	toteutus
Hälylausetesti toteutetaan kuulokkein tai ääni-
kentässä. Puhe ja häly voidaan valita itsenäisesti 
toistettavaksi joko toiseen tai molempiin korviin. 
Äänikentässä käytetään kahta kaiutinta 90 asteen 
kulmassa kuuntelupaikkaan nähden. Testattava 
käännetään toista kaiutinta kohti. Sekä puhe että 
häly voidaan toistaa tästä kaiuttimesta (signal S = 
0°, noise N = 0°) tai häly voidaan toistaa jommal-
takummalta sivulta (N = +90° tai –90°) testattavaa 
tarvittaessa kääntämällä.

Jokainen testikerta aloitetaan kahdella har-
joittelukierroksella. Ensimmäisellä niistä käyte-
tään +10 dB SNR signaali-kohinasuhdetta; tyy-
pillisesti puheen voimakkuudeksi asetetaan 
75 dB SPL ja hälyn voimakkuudeksi 65 dB SPL. 
Toinen harjoittelukierros tehdään adaptiivisesti 
signaali-kohinasuhteen aloitustasolla 0 dB SNR. 
Seuraava adaptiivinen mittaus on varsinainen 
testitulos. 

Jos testitulos +10 dB SNR:n signaali-kohina-
suhteella on huonompi kuin 70 %, hälypuhe-
kynnykseen (eli 50-prosenttiseen tunnistus-

Kuvio 2. 

lausetunnistusprosentti hälyssä signaali-
kohinasuhteen (db snr) funktiona.
Esimerkkinä normaalikuuloinen henkilö ja sisäkorvaistut-
teen käyttäjä. Mitä heikompi puhesignaali on suhteessa 
hälyyn, sitä pienempi on puheentunnistusprosentti.
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kykyyn) hakeutuva adaptiivinen mittaus ei vält-
tämättä onnistu. Sitä voidaan helpottaa asetta-
malla testi hakeutumaan esimerkiksi 80 %:n 
tunnistuskykyyn, mikä tarkoittaa viiden sanan 
lauseilla neljän sanan oikein tunnistamista. Täl-
löin on huomioitava, että testitulos ei ole suo-
raan verrattavissa tavanomaisilla asetuksilla 
saatuihin tuloksiin.

Sanamatriisi (taulukko 1) on syytä näyttää 
tutkittavalle testattavana olemisen oppimisen 
nopeuttamiseksi. Harjoittelukierroksilla tutkit-
tavan kuulokyvyn tulee olla paras mahdollinen, 
eli ne tulee tehdä hänellä käytössä olevien kuu-
lokojeiden tai sisäkorvaistutteiden avulla. Har-
joittelun jälkeen voidaan tutkia peräjälkeen esi-
merkiksi vasemman, oikean ja molempien kor-
vien tunnistuskyky. Jos varsinaisia testimittauk-
sia on useampia, niiden järjestys on syytä sa-
tunnaistaa tutkittavan mahdollisen väsymisen 
ja huomiokyvyn heikkenemisen vuoksi.

Kokemuksia	hälylausetestin	käytöstä
Kansainvälisen tason audiologinen tutkimustyö 
ei olisi mahdollista ilman asianmukaista häly-
puhetestiä. Hälylausetesti on lisännyt huomatta-
vasti myös kuulonalenemien diagnostiikan ja 
kuntoutus tulosten arvioinnin tarkkuutta. Hiljai-
sessa ympäristössä tehdyillä sanatesteillä ei saa-
da todennettua binauraalisen (molempien korvi-
en) kuulon hyötyjä. Hälypuhetesteissä ne tulevat 
selvästi esiin. Testitulokset tukevat nykyistä pyr-
kimystä molempien korvien kuulonkuntoutuk-
seen (15). 

Uusi hälylausetesti on osoittautunut käyttö-
kelpoiseksi tavaksi mitata kuulovian vaikutusta 
hälyssä kuulemiseen. Testi on myös riittävän 
herkkä mittaamaan, kuinka paljon eri kuulo-
laitteet parantavat puheentunnistusta hälyssä. 
Suomenkielisten validaatiotutkimusten perus-
teella normaalikuuloisen henkilön hälypuhe-
kynnys yhdellä korvalla kuulokkein kuunneltu-
na on –9,7 dB SNR (13). Tutkimillamme sisä-
korvaistutepotilailla hälypuhekynnys on yhdellä 
istutteella keskimäärin –3,5 dB SNR, kun puhe 
ja häly saapuvat suoraan edestä (14). On kuiten-
kin huomioitava, että tulosten kirjo esimerkiksi 
istutepotilailla on huomattavasti laajempi kuin 
normaalikuuloisella henkilöllä. 

Kuviossa 3 on esitetty alustavia tuloksia häly-
puhekynnyksestä neljän taajuuden (500, 1000, 
2000 ja 4000 Hz) ääneskynnyskeskiarvon (pure-
tone average, PTA) suhteen. Keskimääräinen hä-
lypuhekynnys kasvaa ääneskynnyskeskiarvon ol-
lessa 30 dB HL tai huonompi, eli jo lievä kuulon-
alenema vaikeuttaa puheentunnistusta  hälyssä. 
Tuloksissa on kuitenkin  huomattavaa vaihtelua 
ja hälyssä kuulemisen vaikeuksia ei voi ennakoi-
da ääneskynnyskeskiarvon perusteella.

Lyhennetty	hälylausetesti	ja	hälynumerotesti
Lasten puheaudiometrisissa testeissä tulee huo-
mioida kognitiivinen ja kielellinen taso. Suoriu-
tumisen ei pitäisi olla riippuvaista sanavaraston 
laajuudesta tai kielellisestä kehityksestä. Lisäksi 
testien tulisi mitata kuulonvaraista kommuni-
kaatiota jokapäiväisessä elämässä eli tausta-
hälyn vallitessa.

Lapset tutkitaan Suomessa tätä nykyä kaksi-
tavuisten sanojen tunnistustestillä ilman tausta-
hälyä. 3–4-vuotiaille on käytössä ainoastaan yksi 
25 sanan lista, 5–6-vuotiaille viisi listaa. Testi ei 
täytä kansainvälisiä puheaudiometrisiä vaati-
muksia, kuten ei aikuistenkaan testi.

Kuvio 3.

Hälypuhekynnys neljän taajuuden (500, 1000, 2000 ja 4000 Hz) 
ääneskynnyskeskiarvon suhteen. 
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Kuulonvarainen muisti ja sanojen tunnistus 
kehittyy vähitellen. Koska viiden sanan lauseita 
sisältävä testi on liian vaikea useimmille alakou-
luikäisille lapsille, alkuperäisestä hälylausetes-
tistä on kehitetty lyhennetty, kolmen sanan lau-
sekkeista (esim. Kolme punaista autoa) koostu-

va versio. Se soveltuu tehtäväksi myös ilman 
taustahälyä (16,17). Testi on antanut luotettavia 
tuloksia 4–10-vuotiailla normaalikuuloisilla ja 
huonokuuloisilla lapsilla (16–18). Suomenkieli-
sestä lyhennetystä hälylausetestistä (taulukko 2) 
on meneillään validaatiotutkimus.

On myös tärkeää arvioida, soveltuisiko lyhen-
netty versio alkuperäistä paremmin myös 

ikääntyneiden diagnostiikkaan. Käytännön ko-
kemus on osoittanut viiden sanan hälylausetes-
tin olevan liian vaikea osalle ikääntyneistä tut-
kittavista. Normaaliin ikääntymiseen liittyvä 
kognitiivisten toimintojen hidastuminen hei-
kentää kuulosta riippumatta kykyä tunnistaa 
puhetta taustahälyn seasta (19). 

Hälypuhetestien on osoitettu soveltuvan 
myös kuuloseulontaan. Seulontaa varten kehi-
tetty, laajalle levinnyt hälynumerotesti (ns. digit 
triplet test) perustuu kolmen numeron sarjojen 
tunnistamiseen taustahälyn seasta (20–22). Tä-
mänkin testin suomenkielistä versiota arvioi-
daan parhaillaan (23).

Lopuksi

Länsimaissa kuulovikojen yleisin aiheuttaja on 
ikä, ja väestön ikääntyminen tuleekin lisää-
mään merkittävästi niiden esiintyvyyttä. Asian-
mukainen kuulonkuntoutus on kustannusvai-
kuttavaa, mutta se edellyttää luotettavia, eri ikä-
ryhmille validoituja ja kansainväliset suosituk-
set täyttäviä testejä. 

Uusi suomenkielinen hälylausetesti on lisän-
nyt merkittävästi aikuisten kuulodiagnostiikan 
tarkkuutta ja herkkyyttä ja mahdollistanut myös 
kuntoutustulosten kansainvälisen vertailun. 
Testin parhaillaan validoitava lyhennetty, lapsil-
le kehitetty versio kuormittaa muistia vähem-
män ja sitä voidaan hyödyntää myös ikääntynei-
den diagnostiikassa. 

Tekninen kehitys mahdollistanee tulevai-
suudessa osittaisen hälypuhetestauksen myös 
kotona, mikä luo edellytykset alkavan ikäkuu-
lon tai meluvaurion aiempaa varhaisemmalle 
toteamiselle. ●

TauluKKo 2. 

suomenkielisen lyhennetyn hälylausetestin 
puhemateriaali. 

Numeraali adjektiivi Substantiivi

kaksi keltaista autoa
kolme pientä bussia
neljä punaista kenkää
kuusi sinistä kirjaa
kahdeksan suurta kuppia
yhdeksän uutta pöytää
kymmenen vanhaa sukkaa
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Tulevaisuudessa ikäkuulon  toteamisessa voi 
auttaa hälypuhetestaus  kotona.
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Finnish speech audiometry and new 
speech-in-noise tests
In	hearing	diagnostics,	pure-tone	and	speech	audiometry	are	used	to	get	an	understanding	of	a	person’s	hearing	
abilities.	However,	most	of	the	speech	audiometry	tests	in	Finland	have	thus	far	been	performed	using	bisyllabic	
word	lists	in	a	quiet	setting.	This	has	often	resulted	in	underestimating	the	person’s	hearing	difficulties	in	the	
adverse	listening	conditions	of	real-life	environments.	Moreover,	the	audiometric	speech	material	is	becoming	
outdated,	and	in	repeated	testing,	people	have	started	to	memorize	the	word	lists	by	heart.	In	modern	hearing	
diagnostics	and	hearing	rehabilitation,	it	is	necessary	to	assess	speech	reception	and	recognition	in	background	
noise,	to	yield	a	better	understanding	of	the	effects	of	hearing	loss	in	daily	life.	Such	speech-in-noise	tests	have	
been	developed	and	used	for	decades	worldwide	but	in	Finland	only	to	a	limited	extent.

A	speech-in-noise	test	utilizing	five-word	sentences	with	a	fixed	grammatical	structure	has	been	developed	in	
Oldenburg,	Germany,	and	this	test	has	been	translated	into	a	number	of	different	languages	and	it	has	become	
widely	accepted	and	used	worldwide.	The	test	has	been	recently	translated	into	and	validated	in	Finnish.	It	has	
greatly	improved	the	sensitivity	and	specificity	of	hearing	diagnostics,	as	well	as	the	accuracy	and	efficacy	of	
hearing	rehabilitation	in	Finland.	The	test	uses	an	adaptive	procedure	to	measure	speech	reception	threshold	in	
noise	(SRTN),	which	is	the	signal-to-noise	ratio	(in	dB	SNR	i.e.,	the	decibel	difference	of	the	speech	and	the	noise	
signals)	for	getting	50%	correct	of	the	presented	speech	material	in	background	noise.	Based	on	recent	Finnish	
validation	studies,	the	average	SRTN	for	normally-hearing	adults	in	monaural	presentation	over	headphones	is	
-9.7	dB	SNR,	while	the	SRTN	after	receiving	a	unilateral	cochlear	implant	is	expected	to	be	about	-3.5	dB	SNR.	
These	language-specific	reference	values	are	consistent	with	similar	data	collected	in	other	languages	outside	
Finland.	The	more	negative	the	SRTN,	the	better	the	hearing	acuity	is	in	noisy	conditions.	In	contrast,	an	SRTN	of,	
e.g.,	0	dB	SNR	or	higher	suggests	marked	difficulties	in	daily	auditory-verbal	communication.

This	review	article	outlines	the	principles	of	speech	audiometry	and	speech-in-noise	testing.	The	key	concepts	of	
the	new	Finnish	sentence-level	speech-in-noise	test	are	presented.	In	the	general	population,	there	are	more	and	
more	elderly	people	and	therefore,	the	need	for	reliable	and	accurate	metrics	in	hearing	diagnostics	is	constantly	
increasing.	In	addition,	the	aim	of	modern	hearing	rehabilitation	is	to	provide	access	to	binaural	hearing,	and	
the	benefit	of	bilateral	fitting	of	hearing	devices	can	be	easily	assessed	utilizing	the	new	test.	Finally,	the	review	
presents	on-going	developments	for	a	simplified	sentence	test	and	a	digit-in-noise	test,	which	may	be	used	in	
paediatric	populations	or	for	people	with	reduced	cognitive	function	due	to	aging.
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