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Osteopathisches Vorgehen bei Tinnitus

Tinnitus zidhlt zu den haufigen funktionellen Beschwerden im HNO-Bereich und kann
unterschiedliche Ursachen haben - von muskuloskelettalen Spannungsmustern iiber
vaskuladre Dysfunktionen bis hin zu psychovegetativen Belastungen. Etwa ein Viertel der
Erwachsenen erlebt im Laufe des Lebens Ohrgerausche, bei rund 10 % bestehen diese
dauerhaft. Die Osteopathie kann hier mit ihrem ganzheitlichen Ansatz wertvolle
diagnostische und therapeutische Impulse geben. Durch kraniosakrale, myofasziale und
neurovaskulare Techniken werden Spannungen reguliert, die Durchblutung gefordert und
vegetative Regulationsmechanismen unterstiitzt.

Bei einem Tinnitus (Tinnitus aurium) handelt es sich um
eine subjektive Gerduschwahrnehmung ohne akustische
Ursache. Durch gezielte osteopathische Techniken - etwa
im kraniosakralen oder neurovaskuldiren Bereich - lassen
sich Spannungen und Durchblutungsstérungen im Kopf-
Hals-Bereich beeinflussen.
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Osteopathen betrachten Tinnitus haufig als ,somatischen” Zustand, bei dem muskuloskelettale
oder fasziale Dysfunktionen eine Rolle spielen. Besonders die kraniosakrale Therapie wird hier
hervorgehoben: Sie zielt darauf ab, Spannungen im Schadel- und Nackenbereich zu lGsen und die
Beweglichkeit der Strukturen zu verbessern. In Fallberichten zeigte sich, dass osteopathische
Behandlungen solcher Funktionsstorungen die Intensitat eines somatischen Tinnitus deutlich
reduzieren kénnen.

Relevante Strukturen und Befunde

Bei der Untersuchung werden vor allem Halswirbelsdule (HWS) und Kiefergelenk berticksichtigt.
Schon der Druck auf bestimmte Nackenmuskeln kann Ohrgerdusche verandern - ein Hinweis auf
eine muskuloskelettale Beteiligung. Auch Funktionsstorungen im Bereich der Schadelbasis, der
Dura oder des Zwerchfells konnen (iber fasziale Spannungen und Durchblutungsverdanderungen
Einfluss auf das Innenohr nehmen.

Typische osteopathische Techniken umfassen kraniosakrale, viszerale und myofasziale Ansatze.
Ziel ist es, Beweglichkeit, Durchblutung und Nervenfunktion zu verbessern und strukturelle
Dysfunktionen zu losen.

Neurovaskulire Aspekte

Neben muskulédren und faszialen Dysfunktionen kdnnen auch vaskuldre und neurovaskulare
Faktoren eine Rolle spielen. , In der osteopathischen Behandlung haben wir immer Einfluss auf
das vegetative Nervensystem und die Durchblutung”, erklart bvo-Vorstandsmitglied Godehard
Stoll. Spezielle Techniken im Bereich der HalsgefdRe - etwa an Plexus brachialis, V. jugularis oder
Vagina carotica - fordern die Gefalimobilitat und Mikrozirkulation bis in das Innenohr.
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Nach Stolls Erfahrung ist der Tinnitus haufig Folge anderer funktioneller Stérungen - etwa von
Kiefergelenksbeschwerden, HWS-Problemen oder traumatischen Ereignissen. Eine ausfiihrliche
Anamnese ist daher entscheidend, um Zusammenhange zu erkennen. Auch psychische
Belastungen kénnen (ber eine Aktivierung des Sympathikus zu GefaRverengungen und damit zu
Durchblutungsstorungen fiihren. ,Gerade hier kann die kraniosakrale Arbeit helfen, das
vegetative Nervensystem zu beruhigen und die Regulation zu férdern”, so Stoll.

Begleiterkrankungen (Komorbidititen)

Tinnitus tritt haufig gemeinsam mit Schwindel, Kopfschmerzen oder Migrane auf. Studien
zeigen, dass osteopathische Behandlungsansatze, insbesondere kraniosakrale Techniken,
positive Effekte auf Gleichgewicht und Schmerzempfinden haben kénnen.

Ganzheitlicher Behandlungsansatz bei Tinnitus

Insgesamt sucht der Osteopath gezielt nach Auffalligkeiten im Kopf-Hals-Bereich und wahlt aus
einem Spektrum osteopathischer Techniken die passende Herangehensweise. Fallberichte und
erste Studien zeigen, dass dieser ganzheitliche Ansatz insbesondere bei funktionellen Ursachen
des Tinnitus erfolgversprechend sein kann.

Infokasten
Tinnitus - Daten & Fakten
Tinnitus bezeichnet die Wahrnehmung von Gerauschen wie Pfeifen, Summen oder
Rauschen ohne duliere Schallquelle. Medizinisch wird er nicht als eigenstandige
Erkrankung, sondern als Symptom unterschiedlicher Ursachen betrachtet - etwa von
Stérungen im Horsystem, Durchblutungsproblemen, Kiefer- oder
Halswirbelsaulenbeschwerden oder psychovegetativen Belastungen. [3, 4] Weltweit
leiden rund 14 % der Erwachsenen an Tinnitus, etwa 2 bis 3 % an einer schweren,
chronischen Form. [5] In Deutschland berichten 26 % der Erwachsenen, bereits
Ohrgerdusche erlebt zu haben. [6, 7] Mit zunehmendem Alter steigt die Haufigkeit
deutlich an. [5, 6]
Die Symptome aufiern sich individuell und reichen von leichten Ohrgerauschen bis zu
einem dauerhaften Klingeln, Rauschen oder Zischen. Haufig gehen sie mit weiteren
Beschwerden wie Schlafstorungen, Konzentrationsproblemen, Schwindel,
Kopfschmerzen oder einer erh6hten Stressanfalligkeit einher. [4, 8] Ein Tinnitus gilt als
chronisch, wenn die Ohrgerausche langer als drei Monate bestehen. [3] Neben
Larmbelastung und Horsturz kénnen auch Durchblutungsstérungen, Infektionen oder
psychische Faktoren wie Stress eine Rolle spielen, da diese das vegetative Nervensystem
beeinflussen und die Wahrnehmung des Tinnitus verstarken konnen. [4, 8]

Weitere Informationen fiir Ihre Leser oder zur Themenanregung finden Sie in unserem Blog
,Osteopathie News" B bit.ly/BVO-Blog.
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Weitere Bildauswahl

—
Godehard Stolls Praxisschwerpunkt  Verschwindet das Ohrklingen nicht Ein Osteopath bzw. eine
ist die Osteopathie sowie die innerhalb weniger Tage von allein, Osteopathin diagnostiziert
Nachbehandlung konservativer und  sollte ein HNO-Arzt aufgesucht und behandelt mit den
postoperativer orthopddischer und ~ werden. Hdinden.
neurologischer Patienten. Foto: bvo  Foto: missty - stock.adobe.com* Foto: bvo

>> \Weiteres Bildmaterial zum Download <<

* Bei der Abbildung handelt es sich um ein Beispielbild. Aus lizenzrechtlichen Griinden muss dieses ersetzt
werden.

>> Pressemitteilung als PDF inkl. Bilder zum Download <<

Uber den Bundesverband Osteopathie e.V. - bvo

Starker Service, starker Fortschritt, starker Partner - das ist der Bundesverband Osteopathie e.V.
- bvo. Erist die berufliche Interessenvertretung fiir osteopathisch arbeitende Therapeuten,
Schulen und Einrichtungen in Deutschland. Seit 2002 setzen wir uns ein fur eine qualifizierte
Ausbildung mit einheitlich festgelegten Richtlinien zur Osteopathin/zum Osteopathen sowie
einer gesetzlich anerkannten Berufsausiibung der Osteopathie. Nur so kann eine hohe Sicherheit
und Qualitat v.a. fiir Patienten garantiert werden.

Kontakt:

Jacqueline Dambdck

Presse- und Offentlichkeitsarbeit
Tel. 09232 88 12 624
presse@bv-osteopathie.de
www.bv-osteopathie.de
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