Praxis [/ Aus der Praxis

Tinnitus naturheilkundlich behandeln

Meine Ohren, die sausen und brausen Tag und Nacht fort. Ich kann
sagen, ich bringe mein Leben elend zu.

Ludwig van Beethoven

Definition

Als Tinnitus bezeichnet man alle Formen
von regelmadRig oder iiber einen ldngeren
Zeitraum von mehreren Tagen auftreten-
de Ohrgerdusche, die ein Mensch hort,
ohne dass ein duReres Schallsignal vor-
liegt. Hiufig verbinden sich diese Gerdu-
sche mit starken seelischen Lebensbe-
eintrachtigungen, z.B. Schlafstérungen,
Unausgeglichenheit, Aggressivitdt, man-
gelnde korperliche oder seelische Belast-
barkeit sowie Depressionen.

Tinnitus ist zumindest in der Anfangs-
phase zundchst nur ein Symptom, ein
wichtiger Hinweis darauf, dass im Kkor-
perlichen und/oder seelischen Bereich
irgendetwas Storendes vorhanden ist -
irgendetwas krank macht. Meist verwir-
ren die Gerdusche im Kopf, Man kann sie
nicht deuten, sie machen Angst und diese
Angst wird meistens durch absurde Be-
hauptungen der Laienpresse, z.B. Schlag-
anfall/Infarkt des Innenohres unterstiitzt.

Epidemiologie

Laut Angaben der Deutschen Tinnitus-
Liga leben in Deutschland gegenwartig 4 %
der Menschen mit einem chronisch kom-
plexen Tinnitus, das sind ca. 3 Mio. Darun-
ter befinden sich jedoch 5% Jugendliche
und Kinder - mit steigender Tendenz. Und
jahrlich kommen 250000 Menschen mit
andauerndem Tinnitus dazu. Bedenklich
ist die Zunahme der Erkrankung unter
den Jugendlichen. Diese kdnnen die Scha-
den, die sich in ihrem Freizeitverhalten
mit Disco, Walkman, Rapmusik und allge-

Abb. 1
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meinem Lirm zufiigen, noch gar nicht
iiberblicken. Vonseiten der Arzte wire
hier eine Hordisziplin zu fordern, die den
Kindern ebenso nachhaltig vermittelt
werden miisste wie zu meiner Zeit damals
die Zahnhygiene.

Klassifikation des Ohrgerduschs

Subjektive Beschreibungen

Die personlichen Beschreibungen der
Ohrgerdusche koénnen sehr vielfdltig sein.
So werden von Patienten hdufig folgende
Qualitdten genannt: Das Summen einer
Hochspannungsleitung, das Rauschen ei-
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nes Wasserfalls, das Zirpen einer Grille,
Motorbrummen, das Klopfen an der Hei-
zung oder als ob Turbinen pfeifen wiirden.
Auch die Lautstarke wird vom Patienten
hdufig unterschiedlich empfunden und
beschrieben. In exakten Messungen konn-
ten HNO-Arzte jedoch feststellen, dass das
Gerdusch meist nicht mehr als 10 bis ma-
ximal 15 Dezibel iiber der gemessenen
Horschwelle liegt - unabhdngig davon,
wie subjektiv laut wir es empfinden. Mes-
sungen konnten ebenfalls zeigen, dass
empfundene Lautheitsschwankungen
eher subjektiver Natur sind, d. h., dass sich
die Wahrnehmung des Ohrgerduschs of-
fensichtlich dndert: Die Lautstdrke kann
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Kein Zweifel, Tinnitus ist ein Leiden, das die
Lebensqualitdt der Betroffenen stark beein-
trachtigen kann. Unter anderem fiihlen sie
sich missverstanden und ziehen sich zuneh-
mend zuriick. Der Weg in die soziale Isolati-
on ist vorprogrammiert. Doch seit Mitte der
1990er-Jahre zeigen Studien, dass mit einer
konsequenten und fachiibergreifenden The-
rapie gute Erfolge erzielt werden kénnen.

Schliisselworter
Tinnitus, naturheilkundliche Therapie, Kor-
pertherapie, kreative Therapie.

stundenweise, tageweise, schwanken; es
werden auch kurzfristige regelrechte Tin-
nitusattacken beschrieben.

Die Beschreibung der Ohrgerdusche ist
dhnlich vielfdltig wie die Suche nach ih-
ren Ursachen. Allen gemein ist jedoch
das Subjektive, d. h. die ureigene Wahr-
nehmung des eigenen Ohrgerduschs.

Objektive Klassifikation
In der Medizin unterscheidet man nicht
nur den subjektiven vom objektiven Tin-
nitus - dieser ist tatsdchlich von auf3en
mit Stethoskopen im Ohr horbar, aber ex-
trem selten -, sondern auch den akuten
und den chronischen Tinnitus. Auch muss
unterschieden werden zwischen Tinnitus
mit Horschwellenveranderung (z.B. also
Horsturz) oder einem Ohrgerdusch ohne
jegliche Horschwellenverdnderung.
® Ein akuter Tinnitus liegt vor, wenn
das Gerdusch seit 6 Wochen besteht,
einige Autoren gehen davon aus, dass
es sich auch bei 3-monatiger Dauer
noch um ein akutes Ohrgerdusch
handelt. Das Gleiche gilt fiir einen
Tinnitus in Verbindung mit einer
Horstorung (Horschwellenverdnde-
rung).
B Beim chronischen Tinnitus bestehen
die Ohrgerdusche seit 1 Jahr.

Diese Unterscheidung ist notwendig, da

fiir den akuten Tinnitus oder Horsturz
nach den Leitlinien die Kortisonhoch-
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No doubt, that tinnitus is an illness, which
can seriously impair the quality of life of the
people affected. Among other things, they
feel misunderstood and they more and more
seclude themselves. The way into social iso-
lation is preprogrammed. However, since
the mid 1990s studies have shown, that with
a consequent and multidisciplinary therapy
good results can be achieved.

Keywords
Tinnitus, naturopathic therapy, body thera-
py, creative therapy.

dosistherapie als Therapie der Wahl gilt.
Bei chronischem Tinnitus sind diese Maf3-
nahmen obsolet. Beim Tinnitus ohne Hor-
schwellenverdnderungen dominieren die
sanfteren alternativen Verfahren.

Diagnostik

Jeder Tinnitus-Patient sollte eine ohren-
mikroskopische Untersuchung und die
notwendigen Hortestungen beim HNO-
Arzt absolviert haben. Dieser kann in Zu-
sammenarbeit mit dem Allgemeinarzt/
Hausarzt, dem Akustiker, dem Psycholo-
gen und anderen Therapeuten eine ge-
meinsame Therapie entwickeln und fest-
legen.

Naturheilkundliche Therapie

Physiotherapie und Osteopathie
Hdufig liegt eine der Ursachen eines Ohr-
gerduschs in funktionellen Stérungen im
Bereich der Kopfgelenke, Halswirbelsdule
oder auch Kiefergelenke. Diese Stérungen
lassen sich durch Physiotherapie und
Osteopathie sehr gut behandeln. Ebenso
Verspannungen der Schulter-, Nacken-
und Kaumuskulatur, die durch falsche
Sitz- und Haltungsgewohnheiten hervor-
gerufen werden.

Patienten beschreiben nach einer kra-
niosakralen Therapie immer wieder eine
angenehme Verdnderung des Ohrge-
rduschs. Ein solcher Behandlungserfolg ist
jedoch meist nicht von langer Dauer, so-
dass sich die Patienten in den meisten Fal-

len mit einer ldngeren Physiotherapie aus-
einandersetzen miissten.

Die Physiotherapie stellt sicherlich ei-
nen wichtigen Teil im Gesamtkonzept der
Tinnitus-Behandlung und der Tinnitus-Re-
training-Therapie dar. Nicht nur, dass sich
fiir viele Patienten der Tinnitus in seiner
Wahrnehmung dndert, vielmehr wird
auch beschrieben, dass man sich selbst
und seinen Koérper besser wahrnimmt,
dass sich das korperliche Wohlbefinden
erhéht und damit der Tinnitus besser
kompensiert werden kann. Die Briig-
ger-Therapie ist eine spezielle Art der Phy-
siotherapie, die einen positiven Einfluss
auf die Ohrgerdusche haben kann. Viele
Patienten berichten von einer deutlichen
positiven Beeinflussung des Ohrgerduschs
durch diese Therapie. Hierzu gibt es spezi-
ell ausgebildete Physiotherapeuten.

Die Osteopathie und die kraniosakrale
Therapie kénnen als ganzheitliche manu-
elle Behandlungsform die Tinnitusbe-
handlung auf jeden Fall sinnvoll unter-
stiitzen.

Kneipptherapien
Die von Sebastian Kneipp (1821-1897)
entwickelte originale Kneipptherapie be-
steht aus 5 ineinandergreifenden Einzel-
komponenten, die nur gemeinsam ein
Therapiekonzept zur Vorbeugung, Be-
handlung und Nachbehandlung bilden.
Dazu gehoren die Ordnungstherapie, Er-
ndhrungstherapie, Bewegungstherapie,
Hydrotherapie und Phytotherapie. Selbst-
verstdndlich kénnen einzelne Komponen-
ten zur Anwendung kommen, am sinn-
vollsten und effektivsten ist es jedoch,
wenn alle 5 Bereiche ineinandergreifen.
Die Ordnungstherapie nach Kneipp -
gemeint ist hier das Einhalten eines geord-
neten Tagesablaufs mit regelmafSigem Auf-
stehen und Zubettgehen, regelmafiger
Einnahme der Mahlzeiten und dem regel-
madRigen Er- und Ausleben von Ritualen -
ist auf jeden Fall eine sinnvolle Therapie-
form fiir Tinnitus-Patienten: Denn diese
neigen dazu, die geregelte Ordnung am
Leben zu verlieren. Das Gesamterleben je-
des Tages wird auf den Tinnitus fixiert und
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man konzentriert sich auf seine taglich
schwankenden Befindlichkeiten, hier kann
die Ordnungstherapie Abhilfe schaffen.

Erndhrungstherapie- und
Bewegungstherapie

Eine ausgewogene und regelmdRige Er-
ndhrung ist eine wesentliche Sdule eines
gesunden Korpers. Aber ebenso wichtig
ist eine regelmdRige Bewegungstherapie,
die Kneipp damals mit den Worten ,,frisch,
fromm, frohlich und frei* beschrieb. Ein
geordnetes gesundes Leben kommt dem
Tinnitus-Patienten zugute und bildet die
Grundlage dafiir, dem Tinnitus ebenso
gelassen wie kraftvoll entgegen treten zu
kénnen.

Hydrotherapie

Die Wasser- und Temperaturanreize von
Wickeln, Auflagen, Giissen, Bidern oder
auch Sauna haben ohne Zweifel positive
Auswirkungen auf das vegetative Ner-
vensystem des Menschen. Die kalte Du-
sche am Morgen belebt und bringt den
Kreislauf in Schwung, widhrend das
abendliche warme Vollbad oder auch die
Sauna eine wohltuende Entspannung be-
deuten und den Korper auf die nachfol-
gende Schlafphase in idealer Weise vorbe-
reiten.

Phytotherapie

Zur Anwendung kommen bevorzugt Zu-
bereitungen aus Ginkgo biloba, um die
Durchblutung im Gehirn zu verbessern
sowie beruhigend wirkende Arzneipflan-
zen.

Verbesserung der Durchblutung
Zubereitungen aus Ginkgo biloba werden
bevorzugt eingesetzt zur Behandlung von
zerebralen Durchblutungsstérungen. Den
Flavonoiden der Gingoextrakte wird eine
Verbesserung der Fliel3eigenschaften des
Blutes zugeschrieben, sie vermindern die
Thrombozyten- und Erythrozytenaggre-
gation und sollen die Viskositdt des Blutes
steigern. Laut Hersteller gibt es 3 Hauptin-
dikationen:
® Hirnleistungsstérung und degenerati-
ve Hirnveranderung (Demenz)
®m periphere Durchblutungsstérungen
m gefdBbedingter Tinnitus, Schwindel
und Horsturz

Abb. 2 Lavendel gehort zu den beruhigend wirkenden Arzneipflanzen. © nito/Fotolia

Sedativ wirkende Arzneipflanzen

Die Wurzel des Baldrians (Valeriana offi-
cinalis) enthilt ein &therisches Ol, das als
Beruhigungsmittel bei nervésen Unruhe-
zustinden eingesetzt wird. Im Tierex-
periment zeigt sich eine zentral dimpfen-
de, krampflésende, muskelentspannende
Wirkung. Auch konnte die Hemmung des
zentralen Neurotransmitters Gamma-
Aminobuttersdure (GABA) nachgewiesen
werden und genau dieses GABA kann bei
der Tinnitusentstehung und Aufrechter-
haltung eine zentrale Rolle spielen. Bald-
rian hat seine Wirksamkeit gegen Nervo-
sitdt und Schlafstérungen auf jeden Fall
bewiesen und ist beim Tinnitus-Patienten
immer hilfreich. Hopfen kann als mildes
Beruhigungsmittel beim Tinnitus-Patien-
ten eingesetzt werden. Seine beruhigende
Wirkung reicht jedoch nicht an die des
Baldrians heran. Auch die Passionsblume
(Passiflora incarnata) wirkt leicht beruhi-
gend und hilft bei leichten Einschlafsto-
rungen. Als alleiniges Mittel hat sich Pas-
sionsblume jedoch nicht bewdhrt, sie ist
nur sinnvoll in Kombination mit Baldrian,
Melisse oder Hopfen - in Form von Teege-
mischen oder in Form von Tabletten. Z.B.
Kytta Sedativum®, Morordorm® S.

Das im Johanniskraut erhdltliche Hype-
ricin hat nachweislich antidepressive Ei-
genschaften und ist somit fiir den Tinni-
tus-Patienten und seine Begleitsymptome
mehr als gut geeignet. Gerade psychogene
Depressionen, Erschépfungsdepression
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stellen ein wichtiges Einsatzgebiet fiir Jo-
hanniskraut dar. Nachteil ist, dass sich die
Hauptwirkung des Johanniskrauts erst
nach 4-6 Wochen entfaltet, sodass es lan-
ge und hoch genug dosiert werden muss,
da die Wirkung nur langsam eintritt.

Da phototoxische Hautreaktionen
(Hautreizung, Sonnenbrand) bei hellhdu-
tigen Menschen maoglich sind, sollen in-
tensive Sonnenbestrahlung oder Solari-
um wéhrend der Anwendung von Johan-
niskrautzubereitungen gemieden wer-
den.

Zudem konnen folgende beruhigend wir-
kende Arzneipflanzen zur Anwendung
kommen:

® Lavendel (Lavandula angustifolia) ge-
hort zu den Lippenbliitlern und gilt
als leichtes Sedativum bei Unruhe
oder auch bei Erschépfung (Abb. 2).
Neuerdings wird es auch teils in Ol-
form als mildes beruhigendes Ein-
schlafmittel, z.B. Lasea® angeboten.

B Auch die Melisse (Melissa officinalis)
gehort zu den Lippenbliitlern und ihr
itherisches Ol wirkt beruhigend und
krampflésend. Bei Schlafstérungen
durch Ohrgerdusche haben sich Bal-
drian- und Melissentee am Abend
sehr gut bewdhrt.
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Akupunktur und TCM

Die Akupunktur zielt auf eine Wiederher-
stellung der gestorten Kérperbalance. Die-
se liegt beim Tinnitus-Patienten vor und
sollte unbedingt behandelt werden. Auch
durch Tinnitus verursachte Schlafproble-
me kénnen durch die erhéhte Endorphin-
ausschiittung, die infolge der Akupunk-
turbehandlung auftritt, gebessert werden.

Homoopathie

Die homdopathische (Zusatz-)Behand-
lung eines Ohrgerduschs kann durchaus
sinnvoll sein. Den Prinzipien der Homoo-
pathie entsprechend kommen fiir ver-
schiedene Arten von Ohrgerduschen un-
terschiedliche Mittel zum Einsatz. Beim
chronischen Tinnitus-Patienten wird si-
cherlich auch eine Konstitutionstherapie
durchgefiihrt. Lachesis, Lycopodium, The-
ridion (bei Larmschdden) sind die ho-
moopathischen Arzneimittel, die bevor-
zugt zur Anwendung kommen, um nur
einige zu nennen.

Patienten-Tipps

® Bei HNO-Erkrankungen kdnnen
folgende Schiissler-Salze eingesetzt
werden: fiir die Ohren grundsatzlich
Calcium fluoratum Nr. 1; gegen
Ohrgerdusche allgemein Silicea Nr.
11 D 12; gegen Entziindungen
Ferrum phosphoricum Nr. 3 D 6 oder
Kalium phosphoricum Nr. 5 D 6.

B Beruhigend wirkende Ole, wie z.B.
Fenchel, Sandelholz, Weihrauch,
Jasmin, Lavendel und Melisse konnen
in der Aromalampe zur angewendet
werden genutzt werden. Sie fordern

Entspannung und Wohlbefinden.

Neuraltherapie

Auch die Neuraltherapie versucht, das
innere Gleichgewicht wieder herzustel-
len, indem krankheitsverursachende und
-unterhaltende Faktoren behandelt wer-
den. Die Neuraltherapie geht davon aus,
dass es z.B. Storfelder gibt, die auch an
weit entfernteren Orten liegen und ihrer-
seits Krankheiten verursachen koénnen:
So verschwinden z.B. nach einer Zahn-
extraktion plétzlich viele Beschwerden.
Andererseits gibt es immer wieder Tinni-
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Abb. 3 Genusstherapie: Bewusst etwas Schones zu unternehmen kann z.B. sein, ein Wochenende nach
Herzenslust zu wandern. © soft_light/Fotolia

tus-Patienten die nach Implantationen,
gerade im Oberkiefer, tiber ein neu aufge-
tretenes Ohrgerdusch klagen, das nach
Ausschalten des Storfelds verschwindet.

Eine besondere Anwendung der Neu-
raltherapie als therapeutische Lokalands-
thesie sind die beim Horsturz und Tinnitus
immer wieder auftretenden unklaren
Otalgien. Hier berichten die Patienten
iiber ein dumpfes Druckgefiihl und watti-
ges Gefiihl bis hin zu Schmerzen am Ohr.
Diese konnen sehr gut durch eine gezielte
lokale Injektionstherapie (Tor des Ohres)
behandelt werden.

Ayurveda

Aus Sicht des Ayurveda sind Ohr- und Ge-
hor der Sitz von Vata-Doshas. Die Ayur-
veden unterscheiden von der Symptoma-
tik her eher niederfrequente Gerdusche
wie Trommeln oder Rauschen von Mu-
schelhérnern oder hochfrequentes Pfei-
fen, wie z.B. Floten. Die ersten werden
durch ein gestértes Vata im Ohr verur-
sacht, wihrend das hochfrequente Pfeifen
eher durch eine Pitta-Kapha-Stérung ver-
ursacht wird. Die Therapie zielt vorrangig
darauf ab, nicht den Tinnitus an sich zu
behandeln, sondern den ganzen Menschen
mit seiner Konstitution und dem bioener-
getischen Ungleichgewicht.

Korpertherapien
Zu den Korpertherapien gehdren die kon-
zentrative Bewegungstherapie, Felden-

krais, Atemiibungen, progressive Muskel-
entspannung nach Jacobson, Autogenes
Training, Yoga, Tai-Chi, Qigong, Meditati-
on, Neuro- und Biofeedback, Farbtherapie,
Hypnose, Gestalttherapie.

Kérpertherapien wirken sich im Ge-
gensatz zu Hortherapien nicht speziell
auf das Horsystem aus, sondern betreffen
das gesamte Korperempfinden. Im Vor-
dergrund steht der entspannende Effekt
der Manahme. Die Domdne der Kor-
pertherapien ist der Stressabbau, die
emotionale Entkoppelung von ldstigen
Ohrgerduschen und das endlich mal wie-
der sich selbst und seinen Korper wahr-
nehmen. Tinnitus-Patienten erlebe ich
oft als iberwiegend rationale Menschen,
die schlecht einen Bezug zu ihren Bediirf-
nissen, Affekten und Gefiihlen herstellen
kénnen. Eine zweckfreie, lustbetonte
Tadtigkeit ist ihnen eher ungewohnt. Aus
dieser Beschreibung wird klar, warum ei-
gentlich alle Kérpertherapien beim Tin-
nitus als Zusatztherapie zur klassischen
Tinnitus-Behandlung hilfreich sein kon-
nen. Besonders zu empfehlen sind hier
Ubungen zur Selbstheilung fiir Tinnitus-
Patienten, die seit 20 Jahre lang durchge-
fiihrt und erprobt wurden.

Hortherapie

Weinkenner haben ihren Geruchs- und
Geschmackssinn sehr gut ausgebildet
und trainiert. Sie konnen Beeren riechen,
beschreiben Aromen, ja sie konnen sogar
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herausschmecken, auf welchem Boden
die Trauben gereift sind.

Wie steht es mit unseren Hororganen?
Bei Musikern und Dirigenten ist eine der-
artige Horschulung auch bekannt. Sie ha-
ben ihr Gehor auRRerordentlich gut trai-
niert und kénnen sogar die leisesten Téne
heraushéren. Diese Fahigkeiten haben alle
anderen Menschen auch. Sie miissen sie
nur trainieren.

Die Horwahrnehmung ist ein sehr kom-
plexes geniales Geschehen. In einem fiir
uns unfassbaren Netzwerk werden unsere
Horeindriicke aufgenommen, verschaltet,
weitergeleitet, aber auch unterdriickt. Von
daher kénnen dieselben Mechanismen, die
dazu gefiihrt haben, den Tinnitus zum
stindigen Begleiter werden zu lassen,
auch eingesetzt werden, um ihn wieder zu
verringern oder zu beseitigen. D.h. wir
konnen lernen, unsere Filter wieder zu ak-
tivieren und ein Hor- und Gerduschtrai-
ning durchzufiihren.

Hierzu gibt es meist speziell ausgebilde-
te Therapeuten, wobei viele dieser Hor-
iibungen letztendlich auch bei uns im All-
tag eingesetzt werden konnen.

Wir kénnen/miissen lernen bewusster
zu horen. War es still? Haben wir StraRen-
larm gehort? Waren es Autos oder LKWs?
Haben wir Vogelgerdusche, Kinderstim-
men, GroRstadtlirm gehort?

Achten Sie z.B. bei Spaziergdngen auf
Kieswegen auf das Gerdusch Ihrer Schritte.
Kénnen wir unterschiedliche Untergriin-
de, Gras, Stein, Schnee oder Eis héren? Je
ldnger Sie sich darauf konzentrieren umso
mehr kénnen Sie lernen, die Feinheiten
herauszuhéren.

Konzentration auf das Héren, Aufmerk-
samkeitslenkung sowie das Horen zu fo-
kussieren sind die Hauptansdtze der
Hortherapie.

Aber auch Partneriibungen sind durch-
aus sinnvoll und méglich. Sie sind in der
einschldgigen Literatur beschrieben (z.B.

[5]).

Hypnose

Der Stellenwert der Hypnose bei der Tin-
nitus-Behandlung liegt sicherlich in der
Tiefenentspannung einerseits und den
autosuggestiven Beschworungsformeln
andererseits. Wichtig ist meiner Ansicht
nach, dass der Therapeut eine fundierte

Zusatzausbildung hat und dass die Hyp-
nosebehandlung in ein umfassendes Tin-
nitus-Konzept eingebunden wird.

Kreative Therapien

Angebote an Gestaltungstherapie, Farb-
therapie, Tanztherapie, Musiktherapie,
Kunsttherapie haben sich in den Tinni-
tus-Kliniken bewdhrt und werden von al-
len Tinnitus-Geplagten sehr geschdtzt,
weil sie zum einen zu einer aktiveren Rol-
le bei der Bewiltigung von Angsten, Er-
schopfungszustinden und Depressionen
oder Schlafstorungen verhelfen. Zum an-
deren lernt man hier auch endlich, die
Ratio loszulassen und entdeckt vielleicht
den Sinn des siifSen Nichtstun. Alle diese
Therapien zielen im Wesentlichen darauf
ab, sich selbst wiederzufinden, sich neu
wahrzunehmen und neue Ausdrucksmdog-
lichkeiten zu finden.

Genusstraining

Diese Methode habe ich im Rahmen eines
Symposiums der Deutschen Tinnitus-Liga
kennengelernt. Sie beginnt damit, sich die
aktuelle Situation bewusst zu machen
und festzustellen, wie weit man sich von
Bekannten und Freunden und Freuden des
Alltags zuriickgezogen hat. Sobald sich
der Patient {iber die Folgen seines Tinni-
tus-Leidens klar geworden ist, beginnt
der zweite Schritt der Genusstherapie, der
darin besteht, bewusst Schones zu unter-
nehmen und sich bewusst in Gesellschaft
zu begeben, z.B. mit Freunden essen ge-
hen, ins Theater gehen, ein Wochenende
nach Herzenslust wandern, surfen, ein-

kaufen oder am Auto schrauben, den Gar-
ten umgestalten, eine besonders schone
Mahlzeit zubereiten, in der Natur Tiere
beobachten, sich vorm flackernden Kamin
ein Glas Rotwein génnen. Weiteren Ge-
nussideen sind keine Grenzen gesetzt
(Abb. 3).

Wie bei allen anderen Methoden wird es
Tinnitus-Patienten anfdnglich noch schwie-
rig scheinen, Freude an den einzelnen Ak-
tivitdten zu haben. Sie werden aber wieder
Freude im Alltag empfinden konnen und
sich so erfolgreich von ihrem Tinnitus ab-
lenken.

Kasuistik: 45-jdhrige Frau -
akuter Tinnitus

Die 45-jdhrige Patientin ist gut situiert,
verheiratet, sie lebt in intakten Familien-
verhaltnisse, ist jedoch nach ihrer Befor-
derung in einer gréfleren Firma zuneh-
mend iiberfordert.

Erstanamnese

Erstmalig lernte ich die Patientin vor 4 Jah-
ren kennen: Sie kam damals mit einem
akuten Ohrgerdusch an einem Montag in
die Praxis. Zu dem Ohrgerdusch war es ge-
kommen, nachdem die Firmenleitung die
Belegschaft iiber groBere Umstrukturie-
rungen informiert hatte. Die Patientin war
innerhalb der Firma gut eingebunden und
stand eigentlich zu einer weiteren Befor-
derung an, machte sich jedoch jetzt offen-
sichtlich groRRe Sorgen, was aus ihrer Stel-
le werden wiirde.



Diagnostik

Der Hals-Nasen-Ohren-drztliche Untersu-
chungsbefund war insgesamt unauffillig.
Insbesondere zeigten die Trommelfelle
keinerlei Entziindungszeichen.

Im Tonschwellenaudiogramm musste
ich jedoch einen mittelgradig ausgeprag-
ten Horsturz im Hochtonbereich links
feststellen. Dieser war offensichtlich die
Ursache fiir den Tinnitus (Tinnitus mit
Horschwellenverdnderung).

Therapie |

Eine sofort eingeleitete Kortisonhochdo-
sistherapie 250 mg am ersten Tag, 200 mg
am 2. Tag und 150 mg am 3. Tag brachten
nicht den gewiinschten Erfolg.

Da in Kassel eine Druckkammer fiir hy-
perbare Sauerstofftherapie ist, habe ich
die Patientin am ndchsten Tag dort im
Zentrum vorgestellt. Sie konnte am glei-
chen Tag beginnen und machte auch nach
der Druckkammer eine Infusionstherapie
mit hochdosierten Vitaminen und Minera-
lien (Vitamin-B-Komplex, Vitamin C, Ma-
gnesium, Kalium, Calcium, Folsdue, Selen).

Nach 5 Therapietagen wurde eine Ver-
laufskontrolle durchgefiihrt. Diese zeigte
eine deutliche Verbesserung der Horkur-
ve. Weitere auch subjektive Verbesserung
mit einer dann Normakusis nach 10 Tagen.

Der Tinnitus verblieb, schlich sich dann
aber regelrecht in den ndchsten 4 Wochen
aus und war fiir die Patientin dann nicht
mehr horbar.

Therapie Il - vier Jahre spater

Vier Jahre spéter erschien die Patientin er-
neut mit den selben Symptomen in mei-
ner Praxis. Sie war zwischenzeitlich in der
Firma aufgestiegen, fiihlte sich jedoch
jetzt stark tiberfordert, da sie zunehmend
Stress mit ihren ehemaligen Kollegen und
Kolleginnen bekam, weil sie die MalZnah-
men fiir die Firmenleitung nach unten
umsetzen musste. Erfreulicherweise zeig-
te sich dieses Mal im Audiogramm kein
nennenswerter Horverlust. Die Patientin
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fiihrte ihre Tinnitusprobleme auf ihre
psychische Belastung zuriick und auf ihre
Nackenverspannungen.

Wegen des Drucks in der Firma wollte
sie sich nicht krankschreiben lassen, des-
halb kam eine Druckkammertherapie, die
damals erfolgreich war, nicht infrage. Wir
haben daraufhin beschlossen, dass wir es
zundchst mit einem milden Beruhigungs-
mittel (Kytta Sedativum® day und zur
Nacht Kytta Sedativum® Night) sowie mit
einer Akupunkturbehandlung versuchen
wollten. Parallel dazu begab sie sich in Be-
handlung beim Physio- und Entspan-
nungstherapeuten. Zusdtzlich stellte ich
den Kontakt zur ortlichen Selbsthilfegrup-
pe der Tinnitus-Liga her. In den ndchsten
4 Wochen besserte sich das Ohrgerdsuch,
sodass es die Patientin tagsiiber nicht
mehr wahrnahm. Lediglich zur Nacht habe
sie immer noch phasenweise damit zu tun.
Unangenehm empfand sie jedoch einen
fiir sie einen unerkldrbaren Druck auf dem
linken Ohr. Nach einer 5-maligen Neu-
raltherapie (Injektionen am Tor des Ohres)
und der Anwendung eines Bedside-Noi-
sers (neben dem Bett stehendes Rauschge-
rdt, das vom Meeresrauschen bis zum
Bachpldtschern akustische Ablenkungsge-
rdusche) gab es auch keine Einschlafprob-
leme mehr.

Die Patientin ist dann lange nicht mehr
bei mir gewesen. Ich habe heute erfahren,
dass sie sich noch immer engagiert in der
Selbsthilfegruppe und noch immer beim
Entspannungstherapeuten regelmadf3ig
vorstellig ist.

Online zu finden unter:
http://dx.doi.org//10.1055/s-0041-111001

Interessenkonflikte: Der Autor erklért, dass keine
wirtschaftlichen oder persénlichen Verbindungen

bestehen.
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