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Tinnitus / funktionelle Innenohrstorungen:

In der Regel sind mit Ohrgeriuschen keine schweren Krankheiten verbunden. Der Leidensdruck
korreliert hdufig damit, wie man bestimmte Koérpersymptome im Unterbewusstsein wahrnimmt.
Ein richtiger Krankheitswert entsteht beispielsweise erst dann, wenn in einem angespannten
psychosozialen Umfeld allgemein bekannte Kompensationsmechanismen versagen.

Bei unertriglichem Tinnitus sollte eine Behandlung nicht nur durch den HNO-Arzt allein
erfolgen. Untersuchungen beim Hausarzt, Orthopiaden, Kardiologen, Zahnarzt und beim
Neurologen kénnen von Nutzen sein.

Bei chronisch dekompensiertem Tinnitus kénnen die Tinnitus-Retraining-Therapie (TRT) bzw.
ein Psychotherapeut hilfreich sein.

Selten werden Ohrgeriusche durch ein Akustikusneurinom, einen Glomustumor des Mittelohres,
Storungen in der Mechanik der Gehdrknochelchenkette, durch Schallleitungsschwerhorigkeit
oder durch Tubenfunktionsstérungen verursacht.

Fir die Entstehung des Tinnitus gibt viele mehr oder weniger wissenschaftliche
Erklirungsmodelle oder anders ausgedriickt, hinter dem Symptom des Ohrgerdusches kénnen
sich viele unterschiedliche Ursachen verbergen. Nur selten kann man den Stérungsherd genau
bestimmen, noch seltener gelingt eine kausale Therapie.

Die dueren Haarzellen an der Basis der Schnecke unterliegen der gréfiten elektromechanischen
Belastung. Deshalb kann es mit zunehmendem Alter oder nach lingerer Lirmeinwirkung zur
Innenohrschwerhérigkeit im Hochtonbereich mit Tinnitus kommen. Modellhaft und stark
vereinfacht konnte man sich vorstellen, dass das Gehirn den Verstirker aufdreht, um die
fehlenden Informationen vom Ohr doch noch zu bekommen. Dabei entstehen Stérgeridusche
(Tinnitus). Manchmal kann man durch eine Hoérgeriteversorgung die Umgebungslautstirke
anheben und damit das Ohrgerdusch verdecken. Eine Verdeckung der Ohrgerdusche mit einem
Horgerit ist vor allem dann sinnvoll, wenn der Tinnitus im Tieftonbereich auftritt. Es gibt noch
andere technische Méglichkeiten (Noiser, Masker), mit denen man versuchen kann den
Leidensdruck bei Ohrenrauschen zu minimieren. Diesbeziiglich erhalten Sie sicher auch vom
Horgeriteakustiker eine gute Beratung.

Die vielfach gewtnschte medikamentdse Therapie bei Tinnitus ist in ihrer Wirkung umstritten.
Tritt der Tinnitus in Kombination mit einem schweren Horsturz im Tieftonbereich auf, konnen
hohe Dosen Kortison hilfreich sein.

Der wissenschaftliche Nachweis dafiir, ob gefillerweiternde Medikamente oder Medikamente mit
Einfluss auf die FlieBeigenschaften des Blutes wirklich den Verlauf von schweren
Innenohrstérungen beeinflussen kénnen, konnte bisher noch nicht erbracht werden.

Auch der vielfache Wunsch nach alternativen Behandlungsmethoden, Phytopharmaka und
Homoéopathie sollte kritisch hinterfragt werden. Wenn Sie schon viele Medikamente einnechmen,
so kénnen beispielsweise auch Phytopharmaka den Abbau und damit die Wirkung andere
Medikamente beeinflussen.

Aus meiner Sicht ist es bei akutem Tinnitus und akuten Innenohrstérungen viel wichtiger, dass
man die Gelegenheit nutzt, um andere Erkrankungen auszuschlieen (Bluthochdruck,
Fettstoffwechselstérungen, Schilddrisentiberfunktion, Leber -und Nierenerkrankungen, verengte



Halsgefille), die indirekt mit dem Tinnitus in Verbindung stehen kénnen, aber auch ohne
Tinnitus behandelt werden sollten.

Verinderungen an den kleinen Gefillen kann am besten der Augenarzt am Augenhintergrund
diagnostizieren.

Muss dass Herz tber einen lingeren Zeitraum gegen einen erhéhten Widerstand arbeiten
(Bluthochdruck, bestimmte Lungenkrankheiten), verbreitert sich die Herzwand. Da die
Herzkranzgefille nicht mitwachsen, konnen so Durchblutungsstorungen am Herzmuskel und
Herzrhythmusstorung auftreten, welche ihrerseits fiir Durchblutungsstérungen im Innenohr
verantwortlich sein kénnen.

Es gibt zahlreiche Faktoren, die indirekt mit dem Tinnitus in Verbindung stehen kénnen.
Roborierende MaBinahmen (geregelter Tagesablauf, ausreichend Schlaf, kérperliche Bewegung),
eine verninftige Erndhrung und eine gesunde Psyche sind sinnvoll, weil sie das Wohlbefinden
verbessern und das Ohrgerdusch ertraglicher machen kénnen.

Sehr hiufig bestehen allein durch die Sitzhaltung am Computer Probleme mit der
Brustwirbelsdule, welche tiber die Halswirbelsdule ausgeglichen werden. Die Folge sind Schulter-
Nacken-Probleme, Problem mit der Halswirbelsiule und den Kopfgelenken.
Kopfgelenksstorungen und Stérungen des Kauapparates (Kiefergelenke, Kaumuskulatur) kénnen
eine Teilursache fiir Ohrsymptome sein. Manchmal kann Thnen auch ein erfahrener Osteopath
(parietale Ostheopathie) helfen.

Mit einer Rickenmassage/manuellen Therapie kann man muskulire Verspannungen und
,Faszienverklebungen® 16sen. Wichtig ist, dass man auch die muskulden Dysbalancen beseitigt.
Aus meiner Sicht ist dabei das Prinzip des funktionellen Trainings am besten geeignet solche
Probleme dauerhaft zu l6sen. Man trainiert keine Muskeln, sondern Bewegungen (Muskelketten).
Am wichtigsten ist dabei die Einbeziehung und Kriftigung der Rumpfmuskulatur und der
schrigen Bauchmuskeln. Der Trainierende wird leistungsfihiger, verbessert seine
Korperkontrolle und beugt Dysbalancen vor.
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