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Gut gehort, besser gemerkt

Horverlust als unterschatzter Risikofaktor fiir Demenz

Wer schlecht hort, verpasst nicht nur Gesprache — sondern riskiert langfristig auch seine geistige
Fitness. Thomas Keintzel, Leiter der Abteilung fiir Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten am Klinikum
Wels-Grieskirchen, gilt 6sterreichweit als Experte und Vorreiter auf dem Gebiet der Cochlea-
Implantation und setzt sich insbesondere fiir hérgeschadigte Menschen — vom Kindes- bis zum
h6heren Lebensalter — ein. Der HNO-Primar erklart, warum gutes Héren weit mehr ist als

Lebensqualitdt — und wie stark Horminderung und Demenz zusammenhdngen.

»,Der Global-Burden-of-Disease-Studie der WHO ist zu entnehmen, dass sowohl Horstérungen als
auch Demenzerkrankungen in Industrielandern zu den bedeutendsten Erkrankungen zahlen, welche
zu massiven Einschrankungen der Lebensqualitat filhren”, so HNO-Experte Keintzel. Er spricht lieber
von ,,neurokognitiven Stérungen”, denn der Begriff Demenz sei oft mit Angst und Stigma behaftet.
Was sich hinter dieser Diagnose verbirgt, ist der fortschreitende Verlust geistiger Fahigkeiten wie
Gedachtnis, Orientierung oder Auffassungsgabe ohne Storung des Bewusstseins. Zuvor beherrschte

Alltagsfahigkeiten werden dadurch stark eingeschrankt.

Mebhr als 14 Risikofaktoren — viele sind beeinflussbar

In Osterreich leben laut Gesundheitsministerium rund 130.000 bis 150.000 Menschen mit einer
neurokognitiven Storung. ,,Bis 2050 wird sich diese Zahl voraussichtlich verdoppeln®, so Keintzel.
Hauptursache ist der demografische Wandel. Die haufigsten Formen sind die Alzheimer-Demenz und
die vaskuldre Demenz, oft auch in Mischformen. Wahrend diese ,,primdren Demenzen” direkt durch
den Untergang von Nervenzellen entstehen, gehen sekundare Formen auf andere Krankheiten oder
Umweltfaktoren zuriick und sind teilweise behandelbar. Der Lancet Report 2024 nennt 14
Risikofaktoren, die die Entstehung kognitiver Stérungen begiinstigen — viele davon sind
modifizierbar. Neben Bewegungsmangel, Rauchen, Diabetes oder Depression ist insbesondere die
Horminderung ein Schliisselfaktor. Wer rechtzeitig reagiert, kann sein Risiko senken. ,Es liegt also

auch an uns selbst, unser Gehirn aktiv zu schiitzen”, betont Keintzel.

Risikofaktor Schwerhorigkeit

Dass es eine Verbindung zwischen altersbezogenem Horverlust und kognitivem Abbau gibt, ist
mittlerweile wissenschaftlich gut belegt. ,,Ab dem 60. Lebensjahr verlieren wir im Schnitt jedes Jahr
etwa ein Dezibel an Horleistung. Rund 30 Prozent der 60- bis 70-Jahrigen haben dadurch spiirbare

Probleme — bei den {iber 70-Jahrigen sind es deutlich mehr”, erklart der HNO-Spezialist.
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Die altersbezogene Schwerhorigkeit ist nicht nur eine der haufigsten neurodegenerativen
Erkrankungen — sie betrifft auch nicht nur das Ohr selbst. ,Mit dem Gehor verliert der Mensch nicht
nur Sinneszellen im Innenohr, es treten auch Veranderungen der Horverarbeitung im Gehirn auf. Das
kann kognitive Leistungen wie Sprachverstehen, Aufmerksamkeit und Gedachtnis erheblich

beeintrachtigen.”

Pravention beginnt im Ohr — und im Kopf

Eine Horstorung kann also mehr sein als ein lastiges Altersleiden — sie kann fir ein Friihwarnzeichen
einer beginnenden Demenz stehen. Keintzel nennt konkrete Symptome, die sich iberschneiden:
sozialer Riickzug, verlangsamtes Denken, hdufiges Nachfragen oder Schwierigkeiten, Gesprachen zu
folgen. ,Studien wie die Baltimore Longitudinal Study zeigen, dass kognitiv gesunde Menschen mit
unbehandelter Horstorung ein signifikant héheres Risiko haben, spater an einer demenziellen
Erkrankung zu leiden.” Der Umkehrschluss: ,Wiinschenswert ist, dass bei Vorliegen einer kognitiven
Storung ein zusatzliches Horscreening erfolgt und bei bestehender Horstérung sowie dem klinischen

Verdacht auf eine zusatzliche kognitive Stérung ein Demenzscreening durchgefihrt wird.”

Imagewandel dringend nétig

Frihzeitige Interventionen wie Horgerate oder — bei starkem Hoérverlust — Implantate, gepaart mit
gezieltem Hortraining, kdnnen das Fortschreiten neurokognitiver Stérungen verlangsamen.
»Akustische Reize halten das Gehirn aktiv. Fehlen sie, beginnt es schneller abzubauen.” Trotz
nachgewiesener Wirksamkeit sind Hérgerdte noch immer mit Vorurteilen behaftet. ,In Osterreich
nutzen sie nur etwa 15 bis 20 Prozent der Betroffenen®, so Keintzel. Dabei profitieren besonders
dltere Menschen von modernen Lésungen — auch im hohen Alter. ,Viele glauben, es zahlt sich nicht
mehr aus. Doch genau das Gegenteil ist der Fall.“ Sein Appell: ,,So wie wir Bluthochdruck behandeln
oder aufhéren zu rauchen, sollten wir auch eine Horminderung ernst nehmen. Horgerate kénnen
keine Demenz heilen — aber sie helfen, geistige Fahigkeiten langer zu bewahren. Es liegt an uns, aktiv

zu werden.” Gut gehort ist besser gemerkt.

Veranstaltungs-Tipp

Beim Klinikum-Wissensforum am 7. Mai dreht sich alles um die Sinne: Experten des Klinikum Wels-
Grieskirchen informieren in Kurzvortragen tber hartnackigen Husten, den Zusammenhang zwischen
Horvermdgen und Demenz, die haufigsten Augenerkrankungen sowie Vorsorge und Therapie von
bosartigen Hautkrankheiten. Im Anschluss stehen sie fiir individuelle Fragen zur Verfligung.
Klinikum Wissensforum: Mit allen Sinnen! Eintritt frei! Keine Anmeldung notwendig.

Wann: Mittwoch, 7. Mai 2025, 18:00 Uhr

Wo: Klinikum Wels-Grieskirchen, Festsaal, Standort Wels
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Weiterfiihrende Informationen
Neurokognitive Einschrankungen

Verschiedene Formen: Die Alzheimer-Demenz macht mit rund 60 Prozent den gréRten Anteil aus,
darauf folgt die vaskuldre Demenz, welche durch Durchblutungsstérungen im Gehirn hervorgerufen
wird. Viele Betroffene weisen auch eine Mischform der beiden Erkrankungen auf. Neben diesen
primaren Demenzen, welche durch den Untergang von Nervenzellen direkt im Gehirn ausgelost
werden (zum Beispiel bei Morbus Alzheimer), gibt es sekundare Demenzen, die ihren Ursprung in
einer vorgelagerten Erkrankung haben und als Folgeerkrankung hinzukommen. Sie werden etwa
durch Kopfverletzungen, Mangelerndhrung oder Umweltgifte ausgel6st. Oftmals sind sie das Resultat

behandelbarer Ursachen.

Risikofaktoren: 2024 hat der Lancet-Report Insgesamt 14 teils modifizierbare Risikofaktoren fur
neurokognitiven Storungen publiziert — dazu zdhlen ein niedriges Bildungsniveau, traumatische
Hirnverletzungen, korperliche Inaktivitat, Rauchen, GbermaRiger Alkoholkonsum, Bluthochdruck,
Adipositas, Diabetes, Horminderung, Depression, soziale Isolation Luftverschmutzung, Sehschwache
und erhohter Cholesterinspiegel. Werden diese zugrunde liegenden Ursachen frihzeitig erkannt und

behandelt, kénnen die kognitiven Funktionen stabilisiert oder eventuell sogar verbessert werden.

Geschlechterverteilung und Bundeslanderverteilung: Von neurodegenerativen Stérungen sind mehr
Frauen als Manner betroffen. Die Ursache ist in der Tatsache zu finden, dass Frauen durchschnittlich
eine hohere Lebenserwartung haben als Manner und im Alter das Risiko fiir eine neurokognitive
Storung steigt. Deshalb ist relativ gesehen der Anteil an Frauen hoher als jener der Manner. Statistik
Austria lasst nahere Einblicke in die Verteilung iber die Bundeslander zu: Die meisten
Demenzkranken leben demzufolge im Burgenland, die wenigsten in Vorarlberg. Es ist davon

auszugehen, dass diese Unterschiede in der Altersverteilung begriindet sind.
Bilder und Statements:
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Bildtext: Experte flr gutes Horen: Prim. Dr. Thomas Keintzel, Leiter der Abteilung fiir Hals-, Nasen-
und Ohrenkrankheiten, Klinikum Wels-Grieskirchen

,In Osterreich leben laut Gesundheitsministerium rund 130.000 bis 150.000 Menschen mit einer
neurokognitiven Stérung. Bis 2050 wird sich diese Zahl voraussichtlich verdoppeln.“

»Akustische Reize halten das Gehirn aktiv. Fehlen sie, beginnt es schneller abzubauen.”“

,» Trotz nachgewiesener Wirksamkeit sind Hérgerdte noch immer mit Vorurteilen behaftet. In

Osterreich nutzen sie nur etwa 15 bis 20 Prozent der Betroffenen.”
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,Viele glauben, es zahlt sich nicht mehr aus. Doch genau das Gegenteil ist der Fall.”

,So wie wir Bluthochdruck behandeln oder aufhéren zu rauchen, sollten wir auch eine Hérminderung
ernst nehmen. Hérgerdte kénnen keine Demenz heilen — aber sie helfen, geistige Féhigkeiten Iéinger

zu bewahren. Es liegt an uns, aktiv zu werden.”
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Bildtext: Ein Cochlea-Implantat kann Lebensqualitat zuriickgeben: Nicht nur Kinder, auch altere

Menschen mit altersbezogener starker Horminderung profitieren von der modernen Horprothese.
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Bildtext: Horen verbindet — auch im Alter: Studien zeigen, dass unbehandelter Horverlust das Risiko
fiir kognitiven Abbau erhoht. Bereits ab dem 60. Lebensjahr nimmt die Horleistung messbar ab — bei

vielen dlteren Menschen beeintrachtigt das zunehmend die Lebensqualitat.

Die Abteilung fiir Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten am Klinikum Wels-Grieskirchen

Von moderner Diagnostik tiber konservative Verfahren bis hin zu hochspezialisierten Operationen —
die Abteilung fiir Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten am Klinikum Wels-Grieskirchen steht fir
hochste medizinische Kompetenz und ein umfassendes Leistungsspektrum. Primarius Dr. Thomas
Keintzel gilt 6sterreichweit als Experte und Vorreiter auf dem Gebiet der Cochlea-Implantation und
setzt sich insbesondere fir horgeschadigte Menschen — vom Kindes- bis zum héheren Lebensalter —
ein. Die HNO-Abteilung ist seit (iber 85 Jahren am Schwerpunktkrankenhaus etabliert und bietet
unter anderem audiologische und elektrophysiologische Diagnostik, rekonstruktive
Mittelohrchirurgie, navigationsgestiitzte Nasennebenhdéhlenchirurgie, funktionell-asthetische
Eingriffe, interdisziplindre Tumorchirurgie im Kopf-Hals-Bereich, spezialisierte Diagnostik und
Therapie bei Schwindel, Schluck- und Stimmstdrungen sowie umfassende logopadische Betreuung.
Ziel ist es, durch individuell abgestimmte Therapiekonzepte Lebensqualitat, Horvermoégen und soziale

Teilhabe der Patientinnen und Patienten nachhaltig zu sichern oder wiederherzustellen.
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