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Zur Person

Dr. Roland Zeh ist seit seinem 7. Lebensjahr ertaubt. Nach dem Abitur studierte er
Medizin, arbeitete als Facharzt fur Physikalische und Rehabilitative Medizin und ist jetzt
Chefarzt der Fachklinik fir Horstérungen, Tinnitus und Schwindel an der Baumrainklinik
Bad Berleburg. Seit 1998 ist er Cochlea-Implantat-Trager, seit 2002 auch beidseits.

Was ist Tinnitus ?

Tinnitus sind Ohrgerdusche, die man wirklich hort. Sie kommen aber nicht von aul3en.
Man unterscheidet u.a. akuten Tinnitus (die Gerausche sind neu und treten pl6tzlich auf),
chronischen Tinnitus (die Gerdusche bestehen schon tber 3 Monate) und komplexen
Tinnitus (als Folge von Tinnitus hat man z.B. Konzentrationsstérungen, Schlafstérungen,
Erschopfung, Reizbarkeit), der auch chronisch werden und zu Depressionen fihren kann.

Wie haufig ist Tinnitus ?
Nach einer Umfrage der Deutschen Tinnitus-Liga (DTL) 1999 hatten

ca. 19 Millionen (25 %)  schon einmal Tinnitus

ca. 10 Millionen (13%) l&nger als 5 Minuten Tinnitus

ca. 2,7 Millionen (3,5%) langer als 4 Wochen dauernd Tinnitus

ca. 1,5 Millionen (2%) starken Tinnitus und brauchen eine Behandlung

Wie funktioniert das Gehor ?

Schallwellen werden in bioelektrische Signale umgewandelt und erst im Gehirn bewusst
wahrgenommen.

Die anschaulichen Informationen des Referenten zur Anatomie und zur Funktion des
Gehors kann ich hier nicht wiedergeben. Es gibt aber genug Informationen dazu im
Internet, z.B. auf der Seite der Berufsgenossenschaft: http://www.bgf.de/sites/2/23-1.html

Wie entsteht Tinnitus ? Beobachtungen und Folgerungen

In einem Tierversuch hat man bewiesen, dass Mause nach einem Knalltrauma
(Pistolenschuss) neuronale Aktivitat im Gehirn hatten (Tinnitus), aber keine Aktivitaten im
Bereich der Horbahnen . Wer sich die Horbahnen mal anschauen will:
http://www.sinnesphysiologie.de/hvsinne/hoeren/hbahn.htm

Das bedeutet: Der Tinnitus wird nicht in den Hoérsinneszellen des Innenohres erzeugt,
sondern im Gehirn.

Durch das Knalltrauma wurden wahrscheinlich Horsinneszellen zerstort. Es kommen
keine Signale im HOrzentrum an. Die Nerven im Horzentrum haben ,nichts zu tun® und
erzeugen selbst Gerdusche.

So kann man auch verstehen, warum Schwerhorige nach einem Hdorsturz und Ertaubte
haufiger unter Tinnitus leiden. Tinnitus ist fast immer in dem Frequenzbereich hérbar, in
dem das Audiogramm eine Horminderung zeigt.

Bei von Geburt an Gehorlosen kommt Tinnitus dagegen selten vor.

Tinnitus ist eine &hnliche Reaktion wie der ,Phantomschmerz*: Obwohl ein Korperteil —
z.B. ein Bein — nicht mehr vorhanden ist, kbnnen Menschen Schmerzen in diesem
Korperteil empfinden.



Tinnitus ist also keine Schadigung des Ohrs, sondern eine Stérung der zentralen
Horverarbeitung im Gehirn (kein Hardware-Defekt, sondern ein Software-Defekt).

Andere Faktoren verstarken den Tinnitus

Wenn man sich stark konzentriert auf den Tinnitus, unter Angst und Stress leidet, kann
der Tinnitus bleiben und starker werden. Therapieversuche fihren auch dazu, dass man
sich auf den Tinnitus konzentriert (,Hat die Therapie schon geholfen ?*)

und kénnen das Problem verschlimmern.

Bei Schwerhdrigen kann ,Horstress” (angestrengtes Horen, Horen im Stérschall) Tinnitus
verstarken oder sogar auslésen.

Therapie

Es liegt kein Sauerstoffmangel und keine Durchblutungsstérung vor. Deshalb kénnen
auch Medikamente zur Durchblutungsférderung nicht helfen.

Ablenkung und Beschéaftigung mit anderen Dingen sind wichtig.

Mit Psychologischer Hilfe kann man Stress besser bewaltigen.

Fur Horende: Angenehme Aul3engerausche (Hintergrundmusik) verdecken den Tinnitus —
bei Stille wird der Tinnitus immer lauter wahrgenommen.

Fur Schwerhorige ist das oft keine Losung. Hintergrundgerédusche sind meistens
unangenehm. Sie mussen darauf achten, Horstress zu vermeiden. Ein Training zur
Hortaktik kann helfen.

Eine gute Horgeréateversorgung ist wichtig — auch bei einseitiger Schwerhdorigkeit.
Durch besseres Horen (besserer Signalfluss vom Ohr zum Gehirn) bildet sich die
Eigenaktivitat des HOorzentrums zurick.

Die Horgeréate sollen laut genug eingestellt werden, um den Tinnitus zu tberdecken.

Andererseits sollte man dem Ohr auch Ruhe goénnen und die Horgeréte in
Ruhesituationen ausschalten oder ablegen.

Schlussfolgerungen

Tinnitus ist nicht heilbar, aber behandelbar. Alle Therapieangebote, die Beseitigung oder
Verringerung des Tinnitus versprechen, sind unserios (nicht vertrauenswurdig).

Mit Hilfe der o. Ratschlage ist es aber moglich, dass der Tinnitus ertraglich ist und nicht
sehr stort. Selbsthilfeorganisationen wie der Deutsche Schwerhdrigenbund oder die
Deutsche Tinnitus-Liga kdnnen bei der Bewaltigung helfen.
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