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Wieso immer mehr junge Menschen
von Gehorverlust bedroht sind

Permanente Beschallung Unsere Welt ist zu laut — zu diesem Schluss kommen mehrere neuere Studien zum Thema Schwerhorigkeit.

Die WHO sagt voraus, dass bis zum Jahr 2050 jeder Vierte von einer Form von Gehorverlust betroffen sein konnte.

Simon Angelo Meier

Die meisten denken sich nicht
gross was dabei: Im Club oder in
der Bar ist es laut, und man muss
selber laut reden, manchmal fast
schon schreien, um seinem
Gegeniliber etwas mitzuteilen.
Manchmal versteht man trotz-
dem nicht, was gerade gesagt
wurde. Hinzu kommen lauter
Verkehrsldrm, stark aufgedreh-
te Musik im Kleiderladen, der
hohe Gerauschpegel im Zug, die
Musik liber Airpods.

Unser Gehor kann sich nie
wirklich erholen, sogar wahrend
des Schlafes ist es permanent ak-
tiv,um mogliche Gefahren recht-
zeitig erkennen zu konnen. Bei
der Geburt besitzen wir rund
15’000 Haarzellen in jedem Ohr.
Sie wandeln die Schwingungen
des Schalls in akustische Signa-
le um. Mit dem Alterungsprozess
oder einer iibermassigen Belas-
tung sterben immer mehr der
Haarsinneszellen ab. Sie wach-
sen nicht mehr nach.

Eine Studie, die im November
2022 im «British Medical Journal
Global Health» veroffentlicht
wurde, geht davon aus, dass
50 Prozent der 12- bis 34-Jdhri-
gen weltweit aufgrund ungesun-
der Horgewohnheiten von Hor-
verlust bedroht sind. Dabei spielt
der unsachgemasse Gebrauch von
Kopfhorern eine entscheidende
Rolle: Sie werden zu lange in Um-
gebungen gebraucht, die ohnehin
bereits sehr laut sind, und sie wer-
den zu nahe am Gehorgang ge-
tragen.

Stefan Weder, Co-Leiter des
Horimplantate-Zentrums am
Berner Inselspital, betont, dass
Aufklarungsprogramme ent-
scheidend sind, um junge Er-
wachsene iiber die Risiken von
Larmbelastung zu informieren.
«Da auch moderate Lautstarken
beilanger Dauer das Innenohr be-
lasten konnen, ist ein bewusster
Umgang mit Musikgenuss in der
Freizeit wichtig.» Die Aufkliarung
konne durch Informationsveran-
staltungen an Schulen und Aus-
bildungsstatten erfolgen.

Verdeckter Horverlust

Der letzte Bericht des Schweizer
Gesundheitsobservatoriums von
2022 zeigt bis jetzt noch keine
Zunahme von Horstorungen bei
jungen Erwachsenen in der
Schweiz auf, wie Weder ausfiihrt.
Dieser Aspekt miisse in zukiinf-
tigen Untersuchungen aber de-
taillierter betrachtet werden.
Die lingerfristige Uberbelas-
tung unseres Gehors kann zu so-
genanntem verdecktem Horver-
lust und dann Schwerhorigkeit
fithren, was sich nur schleichend
bemerkbar macht. Schuld sind
unsere immer lautere Umwelt
und der Lebensstil: Der Verkehr
auf der belebten Strasse einer
Stadt kann rasch eine Lautstarke
von 60 Dezibel (dB) erreichen, in
einem gut besuchten Restaurant
sind 80 dB nicht selten. Das Ge-
rausch eines Motorrads liegt bei
90 dB und die Musik in einem
Nachtclub bei 100 dB oder mehr.
Die Weltgesundheitsorganisa-
tion (WHO) prognostiziert, dass
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Ganz Ohr: Die immer héhere Larmbelastung und der Lebensstil fihren zu immer jingeren Personen mit Gehdrverlust. Foto: Ana Santos (Plainpicture)

bis zum Jahr 2050 etwa 2,5 Milli-
arden Menschen auf der Welt —
etwa jede vierte Person - von
Horverlust betroffen sein werden,
wobei fast 700 Millionen mit ei-
nem mittleren oder hOheren Grad
an Gehorverlust auf dem besser
horenden Ohr leben werden.

Die Sinneszellen des Innen-
ohrs konnen irreparabel gescha-
digt werden, wenn sie mehr als
vierzig Stunden pro Woche einer
Schallintensitat von iiber 80 De-
zibel ausgesetzt sind. Wird solch
eine Uibermassige Belastung fiir
einen lingeren Zeitraum auf-
rechterhalten, setzt eine Alters-
schwerhorigkeit (Presbyakusis)
ein, die eigentlich erst im hohe-
ren Alter beginnen sollte. Bei TO-
nen, die 120 Dezibel oder lauter

«Ein bewusster
Umgang mit
Musikgenuss
in der Freizeit
ist wichtig.»
Stefan Weder

Co-Leiter des Hoérimplantate-
Zentrums am Berner Inselspital

Wie wir horen

Schallwellen werden durch das Trommelfell und die Gehorkndchelchen
auf die Horschnecke Ubertragen. Dort werden sie durch die Haarzellen

in elektrische Signale umgewandelt und zum Gehirn weitergeleitet.
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sind, kann es bereits durch ein-
zelne Vorfille zu bleibenden
Horschiden kommen.

Das Tiickische am Gehorver-
lust ist, dass er sich meist nur
langsam bemerkbar macht und
die Schaden nicht mehr umkehr-
bar sind, wenn sie offenkundig
werden: Zuerst hat jemand viel-
leicht nur Miihe, in lauten Umge-
bungen Gesprache zu verstehen.
Bei einem Gehortest wird einem
immer noch die volle Gehorleis-
tung attestiert. Solch ein Befund
kann aber triigerisch sein. Neue-
re Forschung weist darauf hin,
dass durch die tibermassige Be-
lastung unseres Gehors nicht nur
die Haarsinneszellen, sondern
auch die Hornerven geschadigt
werden konnen.

Sharon Kujawa und Charles Li-
berman von der Harvard Medical
School konnten aufzeigen, dass
die Hornerven, welche Signale
von den Haarsinneszellen zum
Gehirn leiten, bei mittelstarker
Larmbelastung anfilliger fir
Larmschdden sind als die Haar-
sinneszellen selbst. Hinzu kommit,
dass nicht alle Nervenfasern glei-
chermassen geschadigt werden.
Fiir verschiedene Lautstarkegra-
de gibt es verschiedene Nerven-
fasern: fiir leise, mittlere und lau-
te. Diejenigen, die laute Tone ver-
arbeiten, sind am anfalligsten fur
Schaden.

Die neuen Erkenntnisse liefern
wichtige Hinweise, um Gehorver-
lust und auch Tinnitus besser zu

verstehen. Sie erkldren, wieso
Menschen mit vermeintlich nor-
malem Gehor in lautem Umge-
bungen Probleme haben, Gespra-
che zu verstehen. Die Forscher ge-
hen davon aus, dass bei den
Betroffenen die Hornerven, die
auf leise TOne reagieren, intakt
sind, hingegen die Nervenfasern,
die auf laute TOne spezialisiert
sind, geschadigt wurden. Ein sol-
cher Horschaden wird verdeckter
Gehorverlust oder Hidden Hea-
ring Loss genannt. Die betroffe-
nen Personen haben gemass Hor-
test ein intaktes Gehorvermogen.

Personen mit Tinnitus

Fiir Stefan Weder vom Inselspi-
tal stellt verdeckter Gehorverlust
eine diagnostische Herausforde-
rung dar: «Wir miissen feinere
Werkzeuge entwickeln, um die-
se Innenohrschadigungen fest-
zustellen.»

Die Forscherinnen und For-
scher fanden weiter heraus, dass
Personen mit Tinnitus, aber nor-
malen Ergebnissen bei Hortests
eine geringere Aktivitdt in den
Nerven aufweisen, die vom Ohr
zum Gehirn fithren, als Menschen
ohne Tinnitus. Das weist darauf
hin, dass das Gehirn weniger In-
put durch die Nerven erhalt, wel-
che fiir laute Gerausche zustin-
dig sind, und das Hirn darauf mit
der Erzeugung des Phantomge-
rauschs Tinnitus reagiert.

Bisherige Modelle zu Gehor-
verlust durch Larmeinwirkung

und Alterung gingen davon aus,
dass Schwerhorigkeit das Resul-
tat von geschadigten Haarsinnes-
zellen im Innenohr ist. Die Rege-
neration von geschadigten Ner-
venfasern, welche das Innenohr
mit dem Gehirn verbinden, konn-
te allerdings deutlich einfacher zu
bewerkstelligen sein als das
Nachwachsen der Haarsinneszel-
len, was bereits seit langerem er-
forscht wird.

In Tierversuchen wurde auf-
gezeigt, dass bei starker Larm-
einwirkung zuerst die Synapsen
der Hornerven geschadigt wer-
den. Die Zellkorper sowie die
zweite Halfte der Nervenfaser, die
weiter zum Gehirn fithrt, konnen
hingegen fiir Jahrzehnte funkti-
onsfihig bleiben, wie Stéphane
Maison, Professor fiir Hals-Na-
sen-Ohren-Heilkunde an der
Harvard Medical School, anldss-
lich der Veroffentlichung neuer
Forschungsergebnisse mitteilte.

Forscher versuchen nun, die
noch intakten Fasern und Synap-
sen durch nattirliche Signalmo-
lekiile, sogenannte Neurotrophi-
ne, zum Nachwachsen zu brin-
gen.Im Ohr hat man sich auf eine
Neurotrophin-Art Kkonzentriert,
die normalerweise die Synapsen-
bildung im Ohr von sich entwi-
ckelnden Embryonen fordert, wie
Gehorspezialist Gabriel Corfas
von der Universitat Michigan ge-
geniiber der Wissenschaftszeit-
schrift «New Scientist» erklarte.

Eine Schwierigkeit im Bestre-
ben der Forscher besteht darin,
dass Neurotrophine grosse Ei-
weissmolekiile sind, die sich nur
schwer zum gut geschiitzten In-
nenohr bringen lassen. Corfas
und seine Kolleginnen und Kol-
legen nutzten darum Genthera-
pien, um das Wachstum von Sy-
napsen zu fordern. In einem Ex-
periment gelang es ihnen,
Maiusen mehr neuronale Ver-
knipfungen als tiblich nach-
wachsen zu lassen, wodurch die
Tiere ein iiberdurchschnittliches
Gehor erhielten.

Nutzen-Risiko-Verhiltnis

Das franzosische Unternehmen
Cilcare entwickelt mehrerer Me-
dikamente, welche die Produk-
tion von Neurotrophinen im In-
nenohr auslésen sollen. Die Bio-
techfirma will im ndchsten Jahr
mit einer Studie an Menschen
mit verstecktem Horverlust, mit
oder ohne Tinnitus, beginnen.

Fiir Stefan Weder vom Insel-
spital ist diese Forschungsrich-
tung vielversprechend, sie befin-
det sich aber noch im Anfangs-
stadium: «Viele Fragen miissen
geklart werden wie beispielswei-
se, bei welchen spezifischen Hor-
storungen eine medikamentose
Therapie helfen konnte, welche
Substanzen ein gutes Nutzen-Ri-
siko-Verhiltnis haben und wie
die Medikation effektiv ins In-
nenohr gelangt.»

Es sei zu erwarten, dass die
Forschungsbemiihungen in die-
sem Bereich in den kommenden
Jahren intensiviert wiirden. Wie
in vielen Bereichen der Medizin
gelte jedoch auch hier der Grund-
satz: Pravention ist besser als
eine Therapie.



