Schwerpunkt
Schwerhorigkeit bei Kindern und Jugendlichen

Schwerhdrigkeit betrifft nicht nur alte Menschen — immer 6fter sind es auch Kinder und Jugendliche,
die schlecht horen.

Ein Horschaden kann angeboren sein

i A [' 1 ++..Etwa 8 von 1000 Kindern werden bereits mit einer Horstérung geboren.
Infektionskrankheiten der Mutter wahrend der Schwangerschaft spielen
dabei eine wichtige Rolle: zum Beispiel Rételn, Masern und andere
Viruskrankheiten kdnnen dem Ungeborenen schaden. Ursache flr einen
Hoérschaden des Neugeborenen kann aber auch eine erbliche
Vorbelastung sein. Weiterer mdglicher Grund ist ein Sauerstoffmangel
wahrend oder nach der Geburt.

Im Sauglings- und Kleinkindesalter kénnen Infektionskrankheiten wie
Scharlach, Diphtherie, Mumps oder eine Entziindung der Hirnhaute
(Meningitis) zur Hoérbehinderung fuhren. Wesentlich haufiger ist eine
Schwerhdrigkeit in diesem Alter Folge einer standig wiederkehrenden
Entziindung des Mittelohres (mit oder ohne einen sogenannten
Paukenerguss).

Auch Infektionen kénnen zu Horschéaden fiihren

1 W |nfektionen durch Bakterien (Staphylokokken) oder Viren (zum Beispiel
Grippeviren,  Rhino-,  Adenoviren oder Masern) fllhren zu
Flussigkeitsansammlungen und Kalkablagerungen im Mittelohr, wodurch
die Schallleitung Uber die sogenannten Gehdrkndchelchen beeintrachtigt
wird. Um diese Form der Schwerhorigkeit zu vermeiden, sollten
Mittelohrentziindungen konsequent behandelt werden: mit abschwellenden
Nasentropfen, Schmerzmitteln und Antibiotika. Manchmal ist eine Spaltung des Trommelfelles oder
das Einsetzen eines Paukenréhrchens nétig, um das Mittelohr zu entlasten.

Oft unterschatzt und dennoch fir einen Grofteil der Schwerhdrigkeit im
Kleinkind- und Jugendalter verantwortlich ist die stetige Ldrmbelastung. In
den ersten Lebensjahren spielen hierbei Uberlaute Spielzeuge eine
entscheidende Rolle, zum Beispiel Knallgerausche durch
Spielzeugpistolen oder Knackfiguren. In der Adoleszenz ist die
permanente Beschallung Uber Kopfhérer Walkman ausschlaggebend —
aullerdem Uberlaute Musik in der Disco und bei Konzerten. Mittlerweile ist bereits jeder 4. Jugendliche
von Schwerhdrigkeit bedroht. Experten empfehlen Ohrstdpsel, um das Gehor bei lauten
Veranstaltungen zu schonen.

Klelnklnder sollten beobachtet werden
: JBel Kindern im Schulalter kann der sogenannte Flustertest eine

Hoérminderung aufdecken: eine Schwerhdrigkeit ist wahrscheinlich, wenn
das Geflusterte aus 4 Meter Entfernung nicht verstanden wird. Bei
Sauglingen und Kleinkindern wird eine Horminderung meistens erst sehr
{spat erkannt. Ein wichtiger Hinweis ist, wenn Eltern beobachten, dass ein
Baby auf akustische Reize (zum Beispiel Klatschen, Gegenstand fallt zu
Boden) unangemessen beziehungsweise Uiberhaupt nicht reagiert.

Spater fallen betroffene Kleinkinder auf, wenn sich ihr Sprachvermégen
nur zogerlich entwickelt. Spéatestens dann sollte ein Hoértest beim
Spezialisten durchgefuhrt werden. Denn die nicht erkannte Hoérstorung
fuhrt bei den betroffenen Kindern und Jugendlichen zu erheblichen
Sprach- und Kommunikationsstérungen sowie zu Entwicklungsdefiziten.
Daruber hinaus drohen soziale Isolation und psychische Auffalligkeiten.



Schon nach der Geburt das Gehor liberpriifen lassen
In einigen Kliniken gibt es die Mdoglichkeit zum sogenannten
Neugeborenenscreening. Das ist ein zuverlassiges und preiswertes

- Gerausch erzeugt wird. Dieses versetzt die Sinneshaare des Innenohres in
Schwingung, so dass ein feines Gerdusch entsteht, das als Echosignal
von auflen gemessen werden kann. Bleibt das Echo aus, liegt eine

Hoérbeeintrachtigung vor.

Um Spétfolgen einer Schwerhdérigkeit zu vermeiden, sollten betroffene Kinder frihzeitig ein Hérgerat
erhalten. Bei der Wahl des Horgerates kommt es auf den Grad der Schwerhdrigkeit an. Es stehen das
klassische "Hinter-Ohr-Gerat“ aber auch verschiedene im aueren Gehoérgang befindliche Horgerate
zur Verfugung. Bei hochgradiger Hérminderung kann ein klnstliches Gehor - das Cochlea Implantat
helfen. Hierbei werden die ber ein Mikrofon aufgenommenen Tone mittels technischer Finesse in
elektrische Signale umgewandelt. Diese werden direkt an den Hornerv gegeben und vom Gehirn
ausgewertet.
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