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Migraine increases the proportion of sudden sensorineural hearing loss: A longitudinal follow-up study.

MedWiss - Koreanische Forscher berichten, dass Migranepatienten ein hoheres Risiko fur
einen Horverlust aufgrund von Schadigungen an Sinneszellen oder Nerven haben als
andere Menschen. Ein solcher Horsturz sollte durch den HNO-Arzt abgeklart werden, um
bleibenden Schaden vorzubeugen und das Gehor wieder schnell komplett herzustellen.

Der sogenannte plotzliche sensorineurale Horverlust (SNHL) ist eine Schwerhorigkeit, die durch
Schadigung der sensorischen Nerven des Gehors zustande kommt. Dabei konnen die Sinneszellen im
Ohr, oder aber auch der Schallsignale zum Gehirn weiterleitende Hornerv betroffen sein. Einen
plotzlichen Horverlust dieser Art nennt man auch Horsturz. Forscher ermittelten nun die Haufigkeit
eines solchen plotzlichen Horverlusts bei Patienten mit Migrane.

Plotzlicher sensorineuraler Horverlust, kurz Horsturz

Dies wurde anhand einer koreanischen nationalen Gesundheitsdatenbank mit Daten von 2002 bis
2013 ermittelt. Migranepatienten wurden Kontrollpersonen gegenubergestellt, die in Alter,
Geschlecht, Einkommen und verschiedenen gesundheitlichen Aspekten wie Bluthochdruck,
Diabeteserkrankungen und Fettstoffwechselstorungen vergleichbar waren. Ob jeweils ein
sensorineuraler Horverlust vorlag, wurde aus der Datenbank mit dem internationalen
Diagnosekiirzel ICD-10 (H91.2) erkannt. Dazu mussten auch ein Hortest und eine dabei typische
Steroidbehandlung durchgefuhrt worden sein. Aullerdem wurden bei den Horverlust-Fallen auch die
Krankheitsgeschichte auf Anzeichen fur verschiedene Vorerkrankungen untersucht. Dabei wurden u.
a. Bluthochdruck und Diabetes, aber auch Herzerkrankungen, Schlaganfall, Depression sowie
Tinnitus und die Menieresche Krankheit (Erkrankung des Innenohrs, typischerweise mit starkem
Schwindel) berticksichtigt. Aus diesen Datensatzen berechneten die Forscher anschliefSend, wie
haufig Migranepatienten im Vergleich zu Kontrollen vom Horverlust betroffen waren.

Vergleich von tausenden Migranepatienten und Kontrollpersonen: wie haufig tritt
Horverlust auf?

Insgesamt konnten die Daten von 45 114 Migranepatienten und 180 456 Kontrollpersonen analysiert
werden. Samtliche relevanten Informationen waren von 44 714 Migranepatienten nutzbar und von
179 287 Kontrollpersonen. Dabei zeigte sich, dass 0,9 % (399/44 714) der Migranepatienten und 0,6
% (1.169/179 287) der Kontrollpersonen mit einem sensorineuralen Horverlust diagnostiziert
worden waren. Migranepatienten waren demnach messbar haufiger betroffen. Nach
Berucksichtigung der verschiedenen Vorerkrankungen blieb das erhohte Risiko fur Horverlust bei
Migrane bestehen. Die sogenannte hazard ratio fur einen Horverlust bei Migranepatienten betrug
1,34. Dies bedeutet, dass im Schnitt der Horverlust bei Migranepatienten um 34 % wahrscheinlicher
war als bei den Kontrollen. Dabei schien das Alter der Patienten wenig Unterschied zu machen:
sowohl jungere (unter 60 Jahren) als auch altere Migranepatienten (ab 60 Jahren) hatten haufiger
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als die Kontrollen mit Horproblemen zu kampfen. Ebenso waren sowohl Manner als auch Frauen mit
Migrane haufiger betroffen.

Messbar hoheres Risiko fiir Horsturz bei Migrane

Migranepatienten haben demnach ein hoheres Risiko fiir einen Horverlust aufgrund von
Schadigungen an Sinneszellen oder Nerven, besser bekannt als Horsturz, als dies bei anderen
Menschen gesehen wird. Im Schnitt war in dieser koreanischen Populationsstudie etwa einer von
hundert Patienten betroffen, unabhangig von Alter oder Geschlecht. Gut zu wissen: eine Abklarung
durch den HNO-Arzt ist grundsatzlich sinnvoll, um bleibenden Schaden vorzubeugen und das Gehor
wieder schnell komplett herzustellen.

Referenzen:
Kim SY, Kim MK, Lim J-S, Kong IG, Choi HG. Migraine increases the proportion of sudden sensorineural hearing loss: A
longitudinal follow-up study. Auris Nasus Larynx. 2019;46(3):353-359. doi:10.1016/j.anl.2018.10.006

Alle Rechte: © MedWiss.Online / HealthCom | MWI | www.medwiss.de



