Sven Tonnies

Selbsthilfemdglichkeiten fir Tinnitusbetr offene

Zusammenfasaung:

In der BRD leiden etwa 5 his 6 Milli onen Menschen urter Ohrgerauschen (Tinnitus), davon
Y Milli on so stark, dass $e nicht mehr ein namales leben filhren kénren. Die Arzte stehen
dieser Gesundheitsd6rung oft hilflos gegentiber, da Ohrgeréusche nur selten erfolgreich me-
dizinisch zu behandeln sind undfihlen sich bel den psychischen Begleitproblemen zumeist
Uberfordert. Dies driickt sich dann in dem sicherlich wohlgemeinten Rat aus: ,,Sie missen
eben lernen, damit zu leben.” - Aus der Erfahrung heraus, wie schwer das Leiden zu bewdlti-
gen ist, finden sich immer zahlreicher Tinnitusbetroffene zu Selbsthilfegruppen zusammen.
Die meisten Menschen mit Ohrgerauschen fiihlen sich dennoch im Ertragen ihrer Beantrad-
tigung recht al eingelassen.

In desem Beitrag versuche ich Ihnen ein Ratgeber zu sein, indem ich kurz Gber die Entste-
hung von Ohrgerauschen sowie die medizinischen Behand ungsmogli chkeiten informiere und
anschlief3end denjenigen hilfreiche Anregungen zur Tinnitusbewdltigung gebe, die trotz aler
arztlicher Bemihurgen weiterhin urter Ohrgerduschen leiden. Die Hinweise reichen vonden
psychologischen Behandlungsverfahren bis zu den urterschiedlichen Selbsthil femdgli chkei-
ten, die von Anregungen zur Erndhrung, Gymnastik und Sport fur Tinnitusbetroff ene bis zur
Selbsthilfe bei depressven Gedanken und Schlafstérungen reichen. Besondere Beaditung
finden Entspannurgsverfahren, wie das Biofeedbadktraining, die Progressve Muskelent-
spannury, das Autogene Training und meditative Ubungen. Die speziell fir Tinnitusbetroffe-
ne zusammengestellten Entspannurgsiiburgen kénren nadhgewiesenermal3en Ohrgerdusche
vermindern undsollten in Verbindurg mit dem vorzustellenden Tinnitus-Tagebuch durchge-
fuhrt werden. Durch de regelmaRigen Protokolle der Ubungen undihren Einfluss auf die
Ohrgerausche kann eine zunehmende Selbstkontroll e Giber den Tinnitus erreicht werden, de
sich korstruktiv auf die gesamte Befindli chkeit auswirkt.

Wenn einem Menschen die wohl bei jedem ab undzu meist kurzfristig auftretenden Ohrge-
réusch bewusd werden, sie sich haufiger und ller Dauer bemerkbar macdhen undschliefdlich
zur lastigen Plage werden, erfahrt der Betroffene die Qual der Tinnitussymptomatik, urnter
der etwa 6 Mill . Bundesbirger im unterschiedlichen Ausmal3 leiden.

Es kdonren dann duchaus noch Wochen oder sogar Monate vergehen, bs die sich héufig
langsam einschleichenden Ohrgeréusche den Betroffenen bewegen, endich einen Arzt aufzu-
suchen. Zuvar werden de Gerdusche haufig verdrangt und richt ernst genommen oder auch
mit einem harmlosen Ohrenpropf verwecdselt.

Wenn dann schliefdlich dach die Arztpraxis aufgesucht wird, erwartet der Patient in der Regel
eine rasche und chuerhafte Beseitigung der Symptome, ohre dabel zu ahnen, dassdie Be-
handlung von Ohrgerduschen eine aux medici darstellt und Faufig keinen bdeibenden Erfolg
hat. Auch wenn der Ohrenarzt dies sinem Patienten bereits bel dem ersten Praxisbesuch
sagt, konren de esten varsichtigen Hinweise vom Patienten leicht Uberhdrt und seine Be-
handungswiinsche immer dréngender werden. Der Arzt sieht sich dann gendtigt, den Erwar-
tungen des Patienten entgegenzukommen undwird zu alermeist ein Medikament verschrei-
ben, was ja zur Standardbehandlung der vielfaltigsten Erkrankungen gehort und fir den Pati-



enten ansonsten einen leichten Weg darstellt, vonseinen Beschwerden erl6st zu werden.

In Fallen vonOhrgerauschen werden dabel zunadst ,,durchblutungsfordernde Medikamente*
verschrieben, da bei den meist unbefriedigenden dagnostischen Erkenntniseen de Annahme
von Durchblutungsgdrungen im Innenotrbereich vertreten wird. Der therapeutische Nutzen
von Durchblutungsmitteln ist allerdings generell fragwirdig, da sie bei blutdruckneutraler
Dosierung zu keiner wirksamen Mehrdurchblutung fuhren. Sie tragen nach Meinung vieler
Wissenschaftler auch nicht zur Verbesserung der Hirndurchblutung bei, was sch glinstig auf
die Néhr- und Sauerstoffversorgung des Gehdrsystems auswirken konrte. Lediglich bel e-
nem akuten Tinnitus, insbesondere in Verbindurg mit einem vorangegangenen Horsturz,
scheinen derartige Mittel angezeigt zu sein, de dann aber unmittelbar und zumeist as gatio-
nare Infusionstherapie @ngesetzt werden mussen. Trotzdem werden auch bei langer beste-
henden Ohrgerduschen durchblutungsfordernde Medikamente verordnet, denen wohl ledig-
lich eine zumeist kurzfristige Placédowirkung zukommt.

Nach ein paa Wochen wird dann aber doch in einem aufklérenden Arzt-Patienten-Gesprach
deutlich, dassder Ohrenarzt nicht nur mit seinen medizinischen Behandlungsmégli chkeiten
am Ende ist, sondern sich auch Gkerfordert fuhlt, auf die angewadhsenen psychischen Be-
gleitprobleme der Betroff enen einzugehen, de ais einer nichtbewadlti gten Tinnitussymptoma-
tik entstehen kénren. Dies macht sich dann in dem vid zitierten aber auch tagtéglich ge-
brauchten und duchaus wohlgemeinten &rztlichen Rat deutlich, der lautet: ,,Sie missen halt
lernen, damit zu leben.”

Doch wie soll der Betroffene das lernen angesichts dessen, dassihn de Ohrgerausche nicht
zur Ruhe kommen laseen, ihm die fur die Arbeit notwenige Konzentration erschweren und
ihm nicht den ersehnten Schlaf ermdglichen, um endich einmal abschalten zu kénren und
die dringend ndwendige Erholung zu finden? Dazu kdnren sich depressve Stimmungen
breit machen, de Ausdruck der Hoff nungslosigkeit sind, mit den Problemen fertig zu werden
und wieder ein weitgehend unleschwertes Ieben flihren zu kdnren. Und es kénren auch im-
mer wieder Phasen der Angst auftreten, dass sch hinter den Symptomen dach eine bedrohli-
che Erkrankung verbirgt. In dieser Situation wird sich der Arzt den Bedirfnissen des Patien-
ten nicht entziehen konren, ihn vaibergehend krank zu schreiben und & aler Vorsicht
Schlafmittel und auch Psychopharmaka verordnen. Da diese &ztlichen Mogli chkeiten jedoch
nur vortbergehend sein kénren, missen spatestens zu desem Zeitpunk dem Betroffenen
Mogli chkeiten undWege gewiesen werden, trotz seiner Problematik die tagtaglichen Anfor-
derungen zu meistern und a@rtber hinaus wieder die gewohnte Lebensfreude zu erlangen.

In der Phase der Krankschreibung, in der man von der Arbeit und vielen Pflichten entbunden
ist, sollte der Tinnitusbetroffene die Zeit nutzen und kel zumeist unklarer Diagnose neben
dem HNO-Arzt noch weitere Fachérzte konsultieren. Ein ausfuhrliches Beratungsgesprach
mit dem Ohrenarzt kann kereits einen Tell der Depresson undAngst nehmen, wenn der Pati-
ent erfahrt, dassbel den meisten Tinnitusbetroffenen de Ohrgerdusche Uber die Jahre nicht
zunehmen, sondern zumeist gleich bletben oder eher etwas geringer werden. Der Arzt wird
den Patienten in dem Gespracd auch auf weitere Diagnose- und Behandlungsmégli chkeiten
hinweisen, de & nutzen sollte. So kann de Ungewisdheit einer Erkrankung im Kopfbereich
durch eine harmlose Computertomographie beim Réntgenologen genommen werden unddie
Angst vor Tinnitus ausl 6senden Geschwilsten zumeist ausgeschlossen werden.

Der Patient sollte sich ebenfalls bei einem in Chiropraktik erfahrenen Orthopéden vorstellen,
um mogliche Tinnitus hervorrufende Verdnderungen im Halswirbelbereich erkennen und
krankengymnastisch behandeln zu lasen.



Schliefdlich ist ein algemeiner korperlicher Chedk-up, insbesondere in Hinsicht auf Herz-
kreislauf- und Stoffwedhselstorungen zu empfehlen, wodurch weitere Ursadhen fur Ohrge-
rausche ekannt bzw. ausgeschlossen werden kdnren.

Wenn trotz dieser arztlichen Bemihurgen de Tinnitussymptomatik Uber mehrere Monate
unverandert bleibt, sind de Betroffenen zumeist bereit, eine und dann auch mehrere der we-
niger bekannten Behandlungsverfahren tber sich ergehen zu lasen, z.B. Akupunkur, Elekt-
rostimulation, Heil schlaf, Hypnose, lontophaese, Laserbehandung, Neuraltherapie, Sauer-
stofftherapie, Ultraschall-Behandlung und andere dann auch weniger seridse Hell verspre-
chen. Ich méchte an deser Stell e nicht den Eindruck erwedken, dassdie genannten Verfahren
im Einzelfall, alerdings meist nur vortibergehend, de Tinnitusproblematik verringern kon-
nen. Die Wahrscheinlichkeit, dass einem durch eine, undwenn duch welche, dieser MOg-
lichkeiten bleibend gehadfen wird, ist jedoch @uferst gering. Der Arzt oder der Betroffene
selbst sollten besser die Frage stellen, wann man die Suche nach Hilfe von auf¥en einstellen
sollte, um nicht eine Patientenkarriere durchzumadhen, bei der man duch de Behandungs-
versuche immer wieder verstérkt der Tinnitusgymptomatik ausgesetzt wird und gleichzeitig
immer wieder erneut enttauscht wird undso den Prozessder aktiven Selbstbewaltigung noch
weiter herausschiebt.

Erst wenn cer Betroffene seine Ohrgerausche ds Begleiter seines Lebens akzeptiert, kann er
sich mit der Symptomatik auseinandersetzen underfahren, dassdie Ohrgerausche nicht un-
abéanderlich sind. Bis dahin ist es jedoch ein weiter und dtmals beschwerlicher Weg, den
man aber nicht unbedingt alein gehen muss So sollten de HNO-Arzte auf die Deutsche
Tinnitus-Liga aifmerksam madhen, in deren regionalen Selbsthilfegruppen sich Betroffene
zusammengeschlosen haben, un sich gegenseitig zu unterstitzen und ihre Erfahrungen
auszutauschen.

Bel der Bewadltigung stérkerer sedischer Belastungen, de infolge der Ohrgeréusche aiftreten
konren, kammt eher eine psychotherapeutische Behandlung durch einen dafiir ausgebil deten
Kli nischen Psychologen oder Arzt in Frage, an den der Ohrenarzt die Therapie delegiert.

Aber auch wenn der Tinnitusbetroffene weder die Unterstiitzung einer Selbsthil fegruppe fin-
det, nach sich in psychatherapeutische Behandung begeben méchte, ist es ratsam, mit seiner
Beantradtigung nicht alein zu beiben. Sicherlich wird man héufig erfahren, dass Nichtbe-
troffene und sogar die @genen Familienangehdrigen wenig oder gar kein Verstandns fur die
Problematik aufbringen, aber dies llte nicht dazu fihren, dassman sich mit diesem héufig
qualvollen aber vorrangiger Teil seines Erlebens anderen gegentiber verschliefdt. Sobald man
in Begegnurgen erlebt, dass auch andere von Ohrgeréuschen betroffen sind und deh sonst
so unkeschwert und lebensfroh wirken, ist haufig die Energie zur Selbstbemeisterung zu spi-
ren.

Die Selbsthilfe beginnt erst einmal mit der Renormalisierung des Lebens, das infolge der
Krankenrolle, in de man sich as zu behandelnder Patient begeben het, aus dem Rhythmus
gekommen ist. Dazu gehdrt der Will e um Gesundschreibung, den man dem Arzt gegentiber
bewusd aul¥ern sollte. Zuvor missen de eventuell verordneten Psychopharmaka schrittwelise
auf Null reduziert werden, was durch den Arzt oder den Ehepartner und nah besser durch
das eigene Wollen kortrolliert werden kann. Die Erfahrung, trotz der beantrachtigenden
Ohrgerausche wieder zunehmend kesser die dlt&glichen Aufgaben und en Beruf meistern zu
konren, ist ganz wesentlich fir die Wiederherstellung des Selbstwertgefiihls, das man
eindeutig sich selbst und ncht dem Einflussvon Medikamenten zuschreiben kbnren muss
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Wenn der Tinnitusbetroffene sich in eéinem gesunden Ausmal? wieder belasten lernt, wird
zumeist auch de Ein- und Durchschlafproblematik geringer, undes Sllten zu desem Zeit-
punkt auch eventuell eingenommene Schlaftabletten schrittwelise reduziert werden. Zum Ein-
schlafen gentigen dann unpoblematische Hilfen, wie z.B. Entspannurgsmusik, die tber Mi-
nikopfhorer oder einen Kissen-Lautsprecher nicht nur die Ohrgerdusche verdedkt sondern
auch de Einschlafbereitschaft fordert und sich nach einer gewissen Zeit von selbst wieder
abschaltet.

Das Uberténen der Ohrgerausche ist ja seit langem als Masker-Therapie bekannt und kannin
ahnlicher Weise, aber bedeutend preiswerter mit einem sog. Walkman erreicht werden. In
GroR3kritannien wurde in einer Untersuchurgsreihe festgestellt, dassfast alle Tinnituspatien-
ten ihren Walkman gegentiber einem Masker-Gerét bevorzugten, wobel sie an liebsten Mu-
sikkas<tten ihrer Wahl benutzten. Ich kann den Betroffenen derartige Walkman insbesonde-
re mit Entspannurgsmusik fir die este Phase der Selbstbewaltigung empfehlen, um von dem
magischen Hinhdren auf die Ohrgerausche leichter wieder loszukommen undsich besser auf
bestimmte Tétigkeiten koreentrieren zu kénren.

Sobald Tinnitusbetroff ene wieder gelernt haben, ein einigermal3en namales Leben zu fuhren,
konren sie darangehen, de Unabanderlichkeit der Ohrgeréusche in Frage zu stellen. Wo zu-
nachst der Eindruck vorherrschte, dass die Gerausche sténdig und gleich beantraditigend
vorhanden sind, macdhen viele Betroff ene spéter die Erfahrung, dassdie Intensitét und Quali-
tét der Geréusche variieren konren oder dies zumindest so empfunden wird. Allerdings wis-
sen viele Betroffene anfanglich nach nicht, womit das moglicherweise zusammenhéngen
konrte.

Bel ener systematischen Selbstbeobaditung hilft ein sog. Tinnitus-Tagebuch, in dem man
tagtaglich vermerkt, wie laut und urangenehm die Ohrgerdusche zu urterschiedlichen Zeiten
waren, wie stark sie bei den tégli chen Tétigkeiten gestort haben und drtber hinaus auch pro-
tokalli ert, wie gut man de vorangegangene Nadt geschlafen hat, wie stark die tagliche Be-
lastung bzw. der Stress war und wie das algemeine sedische Befinden eingeschétzt wird
Dazu kann man weitere Uburgen protokolli eren, de fir das Ertragen des Tinnitus hilfreich
sind, und @e ich nach anspredhen werde, sowie aich weiteres vermerken, wie z.B. besondere
Ereignisse, die sich pasitiv oder auch negativ auf das Ertragen der Ohrgerdusche ausgewirkt
haben kdnren.

Man wird so mdglicherweise leichter Ursadhen herausfinden, mit denen Unterschiede im
Tinnituserleben zusammenhangen. So kénren z.B. die Ohrgerausche gerade an Wochenende
verstarkt empfunden werden ocder auch umgekehrt leichter zu ertragen sein, oder man wird
feststellen, dass nach schledht geschlafenen Néaditen die Ohrgerdusche an darauff olgenden
Tag um so urengenehmer sind.

Man kann mit dem Tinnitus-Tagebuch auch kortrolli eren, ob etwa bestimmte Nahrungsmit-
tel, Getranke u.a. den Tinnitus verstérken. HierfUr gibt es einige Hinweise aus der Wisen-
schaft. Als AuslGser fir Ohrgerdusche werden var alem thyraminhaltige Nahrungsproduke,
insbesondere Schokdade und Kése diskutiert und aufRerdem das Glutamat, das vor alem im
,,Chinesischen Essen* undin der Sojasol?e vorhanden ist. Aul¥erdem gibt es begriindete Hin-
weise, dass Ohrgerausche auch eine dlergische Reektion auf Salycilate sind, de in vielen
Fruchten varkommen und Bestandteil der unterschiedlichen Nahrungsmittel oder Zusétze
sind. Ferner méchte ich auf das Chinin hinweisen, das nicht nur in alkohdfreien Erfri-
schungsgetranken sondern zu einem hohen Antell auch in weinhalti gen Getranken undSpiri-
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tuosen enthalten ist. Schliefdich mochte ich auf eine zu hole Salzaufnahme aifmerksam ma-
chen, de éenfall s einen Einflussauf die Tinnitusproblematik haben kann.

Ob einer der genannten Nahrungsbestandteile oder auch andere dlergische Regtionen im
Einzelfall Tinnitusauslosend oder verstérkend sind, kann duch systematische Verdnderungen
der Erndhrungsgewohnteit und der Protokadllierung im Tinnitus-Tagebuch herausgefunden
werden.

Eindeutiger als bei der Ernghrung scheinen alerdings die Zusammenhénge bestimmter Ge-
nusgnittel und Drogen auf den Tinnitus zu sein. Auch wenn Sie keine Auswirkungen spiren,
Ist es fur die dlgemeine Lebensfiihrung ginstig, das Rauchen und an regelméfdigen Alko-
hakonsum einzustellen. AufRerdem kénren eine ganze Reihe von Medikamenten Tinnitu-
sausldsend sein, so z.B. acdylsalicylsdurehaltige Schmerztabletten, bestimmte Antidepress-
va und Betablocker. Durch eine entsprechende Ernahrung und einen vorsichtigen Umgang
mit Genusgamitteln und Pharmaka kann man nicht nur eine Verstérkung der Ohrgerdusche
vermeiden, sondern dartiber hinaus die Grundage fir eine gesunde und stresdreie Lebens-
fuhrung legen.

Ahnliches gilt fur die sportlichen Betétigungen, von denen bestimmte gerade aich Tinnitus-
betroffenen zu empfehlen sind. Die Aktivitéten sollten sich duch ein gesundes Ausmal3 von
Anspannurg auszeichnen, an de sich eine Zeit der erhdsamen Entspannurg anschlief3t. Der
Freizeitsport begegnet der Gefahr einer Schonhaltung, bei der man jeglicher Belastung aus
dem Wege geht, woduch dann auch de kleinsten altaglichen Aufgaben zu Hurden und
Problemen werden koénren. Neben einigen wenigen Sportarten, wie dwa das Sporttauchen,
die Hobbyfliegerei oder der Schief3sport, die bel Ohrgerduschen schadigend sind, sollten auch
Aktivitéten gemieden werden, de sich urgunstig auf die Wirbelsaule im Hals- und Nadken-
bereich auswirken. Hier ist andererseits das Schwimmen, insbesondere im Kraulstil, zu emp-
fehlen. Allgemein sind Sportarten geagnet, die keinen Ukertriebenen Leistungscharakter ha-
ben, sondern eher von meditativer oder geselliger Art sind und @bei das Herzkreislaufsystem
anregen.

Sofern Veranderungen im Halswirbelsaulenbereich mit der Tinnitusproblematik in Zusam-
menhang gebradht werden empfehlen sich auch bestimmte gymnastische Uburngen, wie das
»Stretching” zur Lockerung und Dehnurg der verspannten Muskulatur. Allgemein kann eine
verbesserte Korperhaltung von Nutzen sein, wie sie dwa bei der Brigger- oder Feldenkrais-
Methode angestrebt wird, de dann auch Ausdruck einer innerer Haltung ist und z.B. von
Krankengymnasten gelehrt werden.

Bel den hislang genannten Selbsthil femdgli chkeiten habe ich bewusd den somatischen Be-
reich zuerst angesprochen, da Tinnitusbetroffene ihre Stérung zumeist as korperliche Er-
krankung ansehen und,wenn Ulerhaupt, erst spéter bereit sind, auch psychische Faktoren zu
bedenken. Ich mdchte mich hier einer Stellungnahme enthalten, ob ar sedischen Disposition
bei der Entstehung von Ohrgeréuschen eine Bedeutung zukommt, auf jeden Fall ist die geis-
tig-sedische Einstellung bei der Tinnitusbewdltigung von grof¥er Bedeutung. So berichten
nicht nur Betroffene von der Mdgli chkeit zur positiven Selbstbeanflusaung und Selbstberu-
higung durch das Autogene Training. Auch in vielen wissenschaftlichen Untersuchungen
konrten de paositiven Auswirkungen von urerschiedlichen Entspannurgsverfahren und
selbstsuggestiven Tedhniken belegt werden. Dabel konzentrierten sich de meisten Versuchs-
rethen auf das Biofealbadktraining, das als ein apparatives Entspannurgsverfahren genutzt
wurde. Es gibt aber auch pasitive Erfahrungen mit der Progressven Muskelentspannurg,
dem bereits genannten Autogenen Training und meditativen Entspannurgsverfahren.
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Obgleich de Wege in de Entspannurg bel den Verfahren sehr verschieden sind, kénren de
Effekte ds weitgehend wergleichbar angesehen werden. Es kommt zu einer sedisch-
korperlichen Beruhigung und kei regelméfdiuh



