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Tinnitus, Horsturz und

Morbus Meniére

Von Dr. med. Jiirgen Freiherr von Rosen, Gersfeld

Es pfeift, es zischt, es rauscht und brummt es ist ein elendes Gerausch, das iiberhaupt nicht aufhéren will. Es

bleibt den ganzen Tag, es stort beim Einschlafen und morgens beim Erwachen ist es auch schon da. Man kann
nicht richtig zuhoren, man kann sich nicht konzentrieren immer hore ich dieses Geriusch und das belastet
mich wirklich sehr. Verzweifelte Gedanken kommen, auch Selbstmordgedanken und mancher hélt es gar nicht

mehr aus und nimmt sich dann das Leben.

Die Arzte mithen sich, machen viele Versuche,
probieren jede Menge Therapien und haben doch nur
selten Erfolg. Die Krankheit hat einen schdnen
lateinischen Namen: Tinnitus = Geklingel, aber das
niitzt den armen Betroffenen wenig, denn die wollen
ihre Beschwerden loswerden, egal wie sie bezeichnet
werden.

Fast alle Arzte, die solche Patienten behandeln
miissen, sehen diese lieber gehen als kommen. Denn
sie miissen sich immer wieder dieselben Klagen
anhoren, sie mochten gerne helfen und sind doch
hilflos, und sie wissen auch nicht, wohin sie ihre
Patienten schicken konnen mit einer gewissen
Aussicht auf Erfolg. Wir sprechen von einer ,,Crux
medicorum®, einem Kreuz fiir die Arzte.
Therapieempfehlungen gibt es viele, Erfolge sind
Mangelware. Und das in unserer so hochgelobten
Medizin, bei der uns erzdhlt wird, dass fast alle
Probleme geldst werden konnen. Aber eben nicht beim
Tinnitus.Wie kommt es nun zu ecinem derartigen
Krankheitsbild, das immer hiufiger wird, mit dem
jeder Hausarzt, jeder HNO-Arzt und viele Ortho-
paden- und Nervenérzte immer wieder konfrontiert
werden und fiir das doch nur selten eine erfolgreiche
Therapie angeboten werden kann? Ein Grund dafiir
liegt darin, dass wir zwar viele verschiedene Ursachen
vermuten, aber selten eine exakte Ursache finden
konnen.

Auch in der Naturheilkunde tippen wir auf bestimmte
Ursachen. Wir wissen aber nicht, ob sie auch stimmen.
So sitzen z.Zt. alle Arzte zusammen in einem
medizinischen Boot voller Unsicherheiten und
ungeloster Probleme. Wir haben allerdings in der
Naturheilkunde ein Erkldrungsmodell, das recht
einleuchtend 1ist, bei dem sich aber vielen
Schulmedizinern die Haare strduben. Wir glauben
namlich (d.h. wir wissen es nicht sicher), dass der
Tinnitus auf eine Schlackenablagerung im Innenohr
zurlickzufiihren ist.

Jeder Laie weil, was Schlacken sind. Sogar der
Schulmediziner kennt diese Ablagerungen in der
Koksherstellung und er akzeptiert sie auch als
Kesselstein in Kochtdpfen oder Kalkablagerungen in
Heizungs- und Wasserrohren. Nur im menschlichen
Korper akzeptiert er den Begriff ,,Verschlackung™
nicht. Er kennt zwar die Kalkablagerungen in den
BlutgefdBen. Aber er lehnt die Verschlackung im
Gewebe ab, weil er sie nicht sehen kann. Denn die ist
nicht mit bloBem Auge zu erkennen, sondern erst unter
dem Mikroskop, am besten dem Elektronen-
mikroskop. Wenn man diese Untersuchungsmethode
akzeptiert, dann sieht man auch die Verschlackung,
vor allem, wenn sie mit chemischen Farbemethoden
noch stérker sichtbar gemacht wird.

Eine Verschlackung findet im wesentlichen im
Bindegewebe statt. Dieses Gewebe verbindet alle
Zellen miteinander. Dadurch erhalten die Organe eine
Form, z.B. die Leber oder das Herz. Ohne
Bindegewebe wiren es nur lose Zellhaufen, so dhnlich
wie ein Sandhaufen, der seine Form verdndern kann
durch Wind, Wasser und andere Krifte. Das
Bindegewebe hélt unseren Korper in Form, sonst
wéren wir nur eine Zellmasse.

Es hat aber auch noch eine andere, genauso wichtige
Aufgabe: es ist das Transitgewebe flir den gesamten
Stoffwechsel. Alle Stoffe, die vom Blut an die Zellen
gefiihrt werden (Sauerstoff, Zucker, Eiweifle u.a.),
miissen das Bindegewebe passieren. Genauso miissen
alle Stoffe, die aus den Zellen ausgeschieden werden,
erst das Bindegewebe passieren, damit sie dann, meist
von der Lymphe aufgenommen, weitertransportiert
und von anderen Organen aufgenommen oder z.T.
ausgeschieden werden kdnnen.

Das Bindegewebe hat also eine {iiberragende
Bedeutung, die den meisten Arzten gar nicht bewusst
ist. Fragen Sie doch mal Thren Hausarzt, was er [hnen
tiber den Zustand Ihres Bindegewebes sagen kann. Er




wird normalerweise ausweichend oder gar nicht
antworten.

Im Bindegewebe findet die Verschlackung statt. Denn
es wirkt wie ein Schwamm oder ein Filter, der
durchléssig ist, aber mit der Zeit auch verstopfen und
unbrauchbar werden kann. Zwar kann sich der Kérper
mit seiner hohen zelleigenen Intelligenz lange selbst
helfen. Aber eines Tages sind die Selbstheilungskréfte
mehr oder minder erschopft und dann fangt die
Krankheit an. Dariiber sind viele Jahre und Jahrzehnte
vergangen, in denen wir nichts gemerkt haben und in
denen wir groflziigig mit unserer Gesundheit
umgegangen sind, weil wir dachten, dass dieses
Geschenk ewig hélt und wir nicht viel zu seiner Pflege
tun miissen. Erst wenn wir krank werden, fangen wir
an, nachzudenken.

Im Bindegewebe sammeln sich mit der Zeit die
Schlacken an. Und ein gleichartiger Vorgang wird
auch beim Tinnitus vermutet, bei dem allerdings nur
ganz geringe Ablagerungen an bestimmten Teilen des
Innenohrs auftreten miissen, um eine derartige
Reaktion auszuldsen. Denn ein anderer Mensch kann
diesen Tinnitus gar nicht wahrnehmen. Nur der
Betroffene leidet darunter, manchmal erleidet er
geradezu ,,Hollenqualen®.

Wie bereits gesagt, ist diese Theorie bisher nicht
bewiesen. Es spricht allerdings viel fiir ihre
Richtigkeit. Da der Schulmediziner im allgemeinen
den Begriff der Verschlackung im menschlichen
Korper ablehnt (obwohl er durch zahlreiche
tiefgriindige Forschungen einwandfrei bewiesen ist),
kann er auch diese Entstehungstheorie des Tinnitus
nicht akzeptieren und deswegen auch nicht die dafiir
entwickelte Therapie. Denn die naturheilkundliche
Therapie ist der Schulmedizin weit iiberlegen, wenn
sie lange und intensiv genug durchgefiihrt wurde. Sie
ist allerdings ldngst nicht immer erfolgreich,
besonders wenn sie nur ambulant erfolgt. Bei der
stationdren Therapie hat man im Allgemeinen viel
bessere Moglichkeiten. Das liegt daran, dass man das
Bindegewebe mit seinen Schlacken nicht mal so
nebenher reinigen und die Schlacken beseitigen kann.
Zwar ist eine Reinigung moglich, besonders bei der
stationdren Behandlung; sie ist aber immer mit viel
Aufwand und der Bereitschaft des Patienten zur
Mitarbeit verbunden.

Das Bindegewebe verschlackt nur allméhlich. Es ist
ein schleichender Prozess. Man weill aus anderen
Bereichen der Medizin, dass wir unsere Organ-
storungen erst wahrnehmen, wenn ca. 70% der
Funktion verloren gegangen sind. D.h. dass unsere
Krafte um 70% nachgelassen haben miissen, bevor wir
sie als krankhaft oder stark gestort wahrnehmen.
Vorher sind wir gegeniiber den Signalen unseres
Korpers weitgehend blind, halten sie fiir altersgemé0,
voriibergehend oder durch unsere Gene erzeugt (s.
auch meine Artikel iber , Frithzeichen von
Krankheiten®und ,,Fiir meine Gene kann ich nichts”.

Wenn wir 70% unseres Einkommens verlieren
wirden, wiirden wir laut schreien. Auch schon bei 10
oder 20 %. Bei Einbuflen von mehr als 50% unserer
Organkrifte halten wir diesen Zustand fiir normal und
wundern uns nicht einmal iiber eine derartige

Verdnderung. Erst bei den oben genannten 70%!!!
Einschriankung werden wir aufmerksam, oft erst durch
einen groflen Knall wie z.B. einen Herzinfarkt, einen
Horsturz (dariiber gleich mehr), einen Tinnitus oder
einen anderen erheblichen Schaden.

Alles ist logisch, auch in der Gesundheit. Wir merken
es nur nicht und wir wollen es nicht glauben. Auch das
Wetter entwickelt sich nach logischen Gesetzen. Nur
wir kennen sie halt nicht gentigend. So ist es auch bei
der Gesundheit, bei der wir aber inzwischen wohl die
meisten wichtigen Gesetze kennen und beurteilen
konnen. Aus diesem Grunde koénnen wir auch
weitgehend unsere Gesundheit erhalten, wenn wir
diese Gesetze respektieren und uns danach richten.
Verstofe ich im Straenverkehr gegen die Gesetze,
dann merke ich das meistens sehr schnell. Bei der
Gesundheit ist es im Prinzip dhnlich. Nur dauert es
sehr viel ldnger, bis ich die Folgen an mir selbst
feststelle.

Der Tinnitus hingt mit solchen Verstoen gegen
Gesundheitsgesetze zusammen und genauso auch der
Horsturz. Der letztere ist eine akute Durchblutungs-
storung des Innenohres, dhnlich wie ein Herzinfarkt
am Herzen. Ausloser sind Storungen im Bindegewebe
(,,Verschlackung®, s.0.) und wahrscheinlich auch eine
sog. Ubersiuerung des Blutes, die in der Schulmedizin
ebenfalls als vollig unwissenschaftlich gilt, obwohl sie
durch eine genaue Blutanalyse problemlos nachge-
wiesen werden kann. So gibt es auch auf diesem
Gebiet z.Zt. uniiberbriickbare Differenzen zwischen
Naturheilkunde und Schulmedizin, sehr zum Nachteil
der betroffenen Patienten.

Ein Horsturz ist immer mit einem akuten Horverlust
auf der betroffenen Seite (d.h. links oder rechts)
verbunden. Dieser Horverlust kann sich spontan
wieder zuriickbilden, so dass das Horvermogen
eventuell wieder vollig hergestellt wird. Er kann aber
auch bleiben, wodurch dann eine gewisse oder
vielleicht sogar vollige Taubheit eintritt. Alle diese
Entwicklungen konnen eintreten. Zu Beginn des
Horsturzes lésst sich kaum eine sichere Voraussage
machen.

Wie sieht nun die Therapie aus? In der Schulmedizin
gibt man hochdosiert Cortison und zusitzlich
durchblutungsfordernde Infusionen, meist mit dem
Wirkstoff HAES. Das hilft recht haufig, wobei
gleichzeitig gesagt werden muss, dass es auch haufig
spontane Besserungen ohne é&rztliche Therapie gibt.
Es ldsst sich also kaum voraussagen, ob die
medizinische Therapie den Erfolg herbeigefiihrt hat
oder ob es eine ,,Spontanheilung war. Es gibt ndmlich
m.W. auch keine Vergleichsstudien mit bzw. ohne
Therapie, so dass die Frage der wirksamen
schulmedizinischen Therapie vorerst offen bleiben
muss.

Die Naturheilkunde hat allerdings beim akuten
Horsturz auch nicht viel zu bieten. Da es sich
anscheinend um einen Prozess aufgrund einer
langjdhrigen Verschlackung handelt (dhnlich dem
Herzinfarkt), ist die iibliche naturheilkundliche
Therapie fast wirkungslos. Man kann zwar Basen-
Infusionen geben wegen der wahrscheinlichen
Ubersiuerung, zusitzlich Infusionen mit Actovegin



2000, einer Losung aus Rinderblut, die es nicht mehr
in Deutschland, sondern nur noch als Import aus
Osterreich gibt (ein ,,Erfolg” der deutschen
Biirokratie), man kann Injektionen mit Procain oder
homd&opathischen Substanzen an das Felsenbein
hinter dem dufleren Ohr machen oder auch an das sog.
Ganglion supremum, das oberste vegetative Nerven-
zentrum am Hals. Mit allen diesen MaB-nahmen wird
man vielleicht einen gewissen, aber insgesamt auch
nur einen unsicheren Erfolg haben. Denn die akute
Durchblutungsstéorung hat bereits zu einem
Gewebeverlust gefiihrt, bei dem nicht abzusehen ist,
wie viel davon noch zu retten ist.

Der Horsturz ist also anscheinend das Ende einer
Entwicklung und nicht der Beginn einer Erkrankung.
Also miissten wir viel frilher mit der Therapie
beginnen, ndmlich dann, wenn die ersten Frithzeichen
von Storungen und Krankheiten sichtbar werden
(s.0.).

Nun habe ich allerdings noch nichts iiber die
~ Behandlung des Tinnitus geschrieben, nur dariiber,
dass die Therapie oft frustrierend ist, fiir den Patienten
sowieso, aber auch fiir den behandelnden Arzt.

Schulmedizinisch wird er genauso behandelt wie der
Horsturz, wie ich es gerade beschrieben habe,
manchmal mit, meistens ohne Erfolg. In der
Naturheilkunde versuchen wir meist eine Therapie
iiber das Lymphsystem, das mit dem Bindegewebe
eng verbunden ist. Dabei fithren wir moglichst eine
allgemeine Lymphtherapie durch (z.B. Dauerbrause)
und kombinieren sie mit einer Lokaltherapie im
Bereich des bereits erwdhnten obersten Nerven-
zentrums am Hals (Ganglion supremum) sowie der
Lymphabflussgebiete am Hals und hinter der
Kieferhohle (Genaueres in meinem Referat iiber das
,,Lymphsystem*). Die Behand-lung, evtl. Extraktion
toter Zahne, die Entfernung von Amalgam, u.U. auch
anderer Metalle, auf der betroffenen Seite ist oft
unumgénglich notwendig. Deswegen muss man die
Zusammenarbeit mit einem naturheilkundlich
versierten Zahnarzt suchen und evtl. eine kostspielige,
unangenehme Behandlung in Kaufnehmen.

Mit diesem Behandlungssystem sind die Erfolgs-
aussichten zwar wesentlich besser als mit der reinen
~ Schulmedizin. Sie sind aber noch lange nicht
befriedigend.

Deswegen gibt es eine Vielzahl weiterer Therapie-
versuche:

e die ,hyperbare” Sauerstofftherapie: man sitzt in
einer Uberdruckkammer und atmet Sauerstoff ein wie
bei einem Tauchversuch. Manchmal hilft es, auch
wenn alle anderen Therapien versagt haben.

e Die Neuraltherapie nach Huneke mit Procain,
besonders lokal an das Ohr sowie an Narben oder
gestorte Organe, z.B. Zdhne, Nasennebenhohlen,
Mandeln, evtl. auch andere Stellen, bes. Narben. Auch
hier tritt manchmal noch eine Besserung oder Heilung
auf, wenn ein sog. Storfeld gefunden und behandelt
wurde. Es fehlt bei dieser Therapie allerdings die
Reinigung des Bindegewebes.

e Die Akupunktur, bes. die Ohrakupunktur. Hier
versucht man, den gestorten Energiefluss und die
Durchblutung durch gezielt gesetzte Nadeln zu
verbessern. Auch das bringt gelegentlich eine
iiberraschende Besserung.

e Die Homoopathie. Ein Meister schafft manchmal
eine wundersame Heilung, wenn er das exakte
Simillimum trifft. Es ist aber dann meist auch viel
,,Glick* dabei.

o Uberwirmung. Die lokale Erwirmung fiihrt zu einer
besseren Durchblutung und damit zu einer leichten
lokalen Bindegewebsreinigung. Die Gesamtkorper-
ibererwdarmung (Hyperthermie = kiinstliches Fieber)
filhrt zu einer kréftigen Ganzkdrper-Bindegewebs-
Aktivierung und z.T. auch Reinigung, ist also
insgesamt sehr gut. Ob auch beim Tinnitus dadurch
etwas erreicht wird, muss dann abgewartet werden.

e Blutegel, lokal am Ohr, bzw. Felsenbein, werden
selten, aber manchmal mit Erfolg angesetzt.

e Diverse elektronische Therapien, bei denen oft viel
versprochen, aber ldngst nicht so viel gehalten wird.
Wenn andere Verfahren nicht geholfen haben, sollte
man zumindest einen Versuch damit durchfiihren.

e Dariliber hinaus werden noch vielféltige andere
Methoden angeboten. Dies zeigt, dass auf diesem
Gebiet ein Wirrwarr der Meinungen, also keine
genaue gezielte Therapie vorhanden ist. Der
,.Konigsweg* wurde noch nicht gefunden.

Weil die Arzte nun so hilflos bei diesem
Krankheitsbild sind, haben sie sich eine ganze Menge
Alternativen einfallen lassen, z.B. eine Dauer-
gerduschkulisse durch ein Miniradio, &hnlich einem
,»Walkman“, womit der Tinnitus tibertont werden soll.
Oder Selbsthypnose und andere Entspannungs-
verfahren, damit man sich nicht stdndig irritieren lésst.
Oder durchblutungsfordernde Mittel, wobei
pflanzliche Mittel meist nebenwirkungsfreie und
chemische Mittel zusétzlich noch mit schédlichen
Nebenwirkungen behaftet sind.

Der eigenen Phantasie kann man auf diesem Gebiet
freien Lauf lassen. Aber alle diese Methoden helfen
meist nur wenig oder gar nicht.

Ein Horsturz ist sehr hdufig mit einem Tinnitus
verbunden. Dies weist auf die gemeinsame Ursache
hin, ndmlich die Verschlackung und die nachfolgende
Durchblutungsstérung. Deshalb muss eine wirksame
Therapie auch immer an der Hauptursache, der
Verschlackung ansetzen. Da diese den ganzen Korper
betrifft, also nicht nur das betroffene Ohr, muss in
erster Linie auch eine Ganzkorperbehandlung
durchgefithrt werden. Erst danach kommt die
spezifische Behandlung des Innenohrs.

Da die Schulmedizin aber den Begriff der
Verschlackung ablehnt und auch keine Therapie des
Bindegewebes kennt, hat sie auch fast keine
Moglichkeit der Hilfe bei diesem sehr ldstigen,
manchmal zum Selbstmord treibenden Krankheits-
bild.



Auch in der Naturheilkunde tut man sich sehr schwer
mit dem Begriff der Bindegewebs-Reinigung. Man ist
aber wenigstens diskussionsbereit und sucht immer
wieder neue Wege fiir eine erfolgreiche Behandlung,
auch wenn die Ergebnisse bisher noch recht mager
sind. Denn im Mittelpunkt aller Bemiihungen muss
immer das Bindegewebe stehen. Das betroffene
Organ, das Innenohr, kommt immer erst an zweiter
Stelle.

Nun stellt sich natiirlich auch die Frage nach der
Vorbeugung. Kann man den Tinnitus und den
Horsturz mit einer gewissen Wahrscheinlichkeit
verhindern? Bei unserer heutigen Lebensfithrung
sicherlich nicht. Wir haben die Tatsache einer
Bindegewebsverschlackung noch gar nicht begriffen,
haben also auch gar keine Ahnung, was wir zur
Vorbeugung tun miissten.

Hier kann ich auf die breite Palette an Verfahren
verweisen, die unter dem Dach der ,,Fiinf Sdulen nach
. Pfarrer Kneipp* angeboten werden: Wassertherapie,
- Pflanzenheilkunde, Erndhrung, Bewegung, geistige
Ordnung. Dazu kommen nach heutiger Sicht ein
geopathisch ungestorter Schlafplatz, moglichst wenig
Elektrobelastung, besonders im Schlafbereich und
eine Stressreduktion, die oft schwierig zu erreichen
ist, aber unbedingt dazu gehort. Letztlich fithren fast
alle naturheilkundlichen Verfahren zu einer
Reduktion der Giftstoffbelastung und damit auch zu
einer gewissen Bindegewebsreinigung. Aber nur in
seltenen Fillen reichen einfache Behandlungs-
malnahmen aus.

Es gibt nun noch eine andere Ursache fiir Tinnitus,
besonders bei jungen Menschen, das ist das
sog.“Knalltrauma*. Dieses tritt oft akut auf nach dem
Besuch eines lauten Rockkonzertes, bei dem Knall
eines ,,Silvesterknallers® oder beim Abschuss einer
Kanone, z.B. beim Militdr. Hier entsteht wohl eine
akute Verletzung hochempfindlicher Teile des
Mittelohres mit nachfolgender Einlagerung von
Wasser. Deswegen ist eine Therapie mit Cortison zur
besseren Abschwellung des verletzten Gewebes im
Allgemeinen auch richtig. Haufig verschwindet dann
der Tinnitus nach kurzer Zeit wieder, eher mit als ohne
die Cortison-Therapie.

Nun bleibt noch als letzter Teil dieses Referates eine
kurze Beschreibung des sog ,,Morbus Meniére®, einer
Krankheit aus drei Teilen, die gleichzeitig auftreten:
Drehschwindel, Tinnitus, Erbrechen. Dies ist ein ganz

'~ unangenehmes Krankheitsbild, weil man als Patient

absolut hilflos ist. Selbst im Liegen kann der
Schwindel auftreten, der Tinnitus und der Brechreiz
sind sowieso stindig dabei. Schulmedizinisch hilft oft
eine intravendse Injektion mit ,,Vomex A“, allerdings
nur im akuten Anfall. Auf Dauer kann man versuchen,
mit einem sog. Antihistaminikum iiber die Runden zu
kommen. Das ist zwar keine Kausaltherapie, lindert
aber hiufig die Beschwerden und verbessert damit die
Lebensqualitét.

Als Ursache wird eine akute, spéter chronische
Durchblutungsstérung des Innenohrs angenommen
nach dem Motto ,,Nichts Genaues weill man nicht®.
Sicherlich sind es letztlich die gleichen Ursachen, wie
sic beim Horsturz und beim Tinnitus bereits

beschrieben wurden: Bindegewebsverschlackung
und Belastung des Lymphsystems.

Deswegen muss hier auch die Haupttherapie
ansetzen. Allerdings ist als auslésende Ursache ein
Zahn- oder Kieferherd auf der Seite des Schwindels
und des Tinnitus aufgrund einer akuten Giftstoff-
belastung recht héufig. Deswegen sollte ein
naturheilkundlich versierter Zahnarzt zur Diag-
nostik, evtl. auch zur Therapie immer hinzugezogen
werden. Ubelkeit hat fast immer mit akuter
Giftstoftbelastung zu tun (z.B. Alkohol, zu viel oder
falsches Essen etc.). So muss in der Therapie nach
den kurzfristigen und nach den langfristigen
Ursachen gesucht werden.

Wir haben nun eine Trias von drei verschiedenen
Krankheiten mit dem gleichen Ursachenkomplex.
Deswegen ist auch die Therapie gleichartig, muss
nur individuell auf den jeweiligen abgestellt werden.
Dann wird man hoffentlich auch weiterkommen und
ein einigermaflen zufriedenstellendes Ergebnis
erzielen. Am besten ist es aber, wenn man schon
vorbeugend auf seine Gesundheit achtet und nicht
solange wartet, bis man krank geworden ist.
Vorbeugung ist billig, Krankheitsbehandlung ist
teuer.
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