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Unerkannte Hérminderungen bergen Kosten-
und Gesundheitsrisiken.

Die Forderung nach einem gesetzlichen
Hérscreening ab 50 knipft an Empfehlungen der
Weltgesundheitsorganisation (WHO) an.(1)




Eine wirksame und kostensparende PraventionsmaBnahme gegen

Altersschwerhérigkeit kann bereits ein kurzer Fragebogentest zur
Horgesundheit sein. Die Forderung der Wissenschaftler lautet, Schnell-
Hér-Checks fir die Generation 50+ als Vorsorgeleistung in den
Leistungskatalog der gesetzlichen Krankenkassen aufzunehmen. Anhand sechs
einfacher Fragen und einer standardisierten Auswertung erhalten Haus- und
Facharzte erste Hinweise uber die mégliche Behandlungsbedirftigkeit einer
Schwerhérigkeit ihrer Patienten ab 50 Jahren. Der Testfragebogen ist online
unter www.mini-audio-test.de abrufbar.

Das Hoérscreening ab 50 bringt viele Vorteile

Der ab etwa 50 Jahren einsetzende altersbedingte Hérverlust ist schleichend
und kann jahrelang unbemerkt und unbehandelt voranschreiten. Das kann
gravierende Folgen fur die Betroffenen, ihr soziales Umfeld und das gesamte
Gesundheitswesen bergen. Menschen, die nicht gut héren, haben

ein gréBeres Risiko zu vereinsamen. Die rechtzeitige Diagnose und Versorgung
einer Schwerhérigkeit kann kognitivem Leistungsabbau entgegenwirken.
Intensiv wird auch der Zusammenhang zwischen unversorgter Schwerhérigkeit
und einem héheren Demenz-Risiko untersucht (2).

Bleibt eine Schwerhérigkeit im Alter unbehandelt, leidet auch der
Gleichgewichtssinn. Man kann sich rdumlich schwerer orientieren und hat ein
héheres Sturz- und Verletzungsrisiko. Auch die Sicherheit im StraBenverkehr
ist gemindert. Schwerhdrige, die mit Hérsystemen versorgt sind, bewegen sich
nach eigener Auskunft sicherer im StraBenverkehr als unversorgte
Schwerhérige (3).

Rechtzeitige Therapie ist wichtig fur den Erfolg: Anders als Menschen um die
50 gewdhnen sich Schwerhérige ab 70 Jahren nicht mehr so schnell an
Hérsysteme. Sie kédnnen das normale Héren regelrecht verlernen. Eine zeitnahe
Hoérsystemversorgung im mittleren Lebensabschnitt mindert die Héran-
strengung und erhéht den Therapieerfolg.
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Horgesundheit und friihzeitige Versorgung

Ziel des Hor-Checks ist es, noch mehr Menschen ab 50 auf die Bedeutung
ihrer Hérgesundheit und das Erfordernis einer rechtzeitigen hérakustischen
Versorgung hinzuweisen. Denn noch immer verzichten 18% der Deutschen, die
sich selbst als schwerhérig einstufen, auf eine arztliche Diagnose und jegliche
Therapie (4). Der routinemdaBige Hausarztbesuch eines 50+ Patienten bietet
eine sehr gute Gelegenheit, gleich auch den Fragebogen-Hér-Check

durchzufiuhren und den ersten Schritt in Richtung Hérversorgung zu tun.
Deuten die Antworten auf eine Hérminderung hin, folgt die Uberweisung an
den HNO-Facharzt zur Durchfihrung eines grindlichen Hoértests und zur
Veranlassung einer gegebenenfalls notwendigen Therapie. In den allermeisten
Fallen besteht diese in der Verordnung von Hérsystemen, die fir gesetzlich
Krankenversicherte bei entsprechender Indikation aufzahlungsfrei erhaltlich
sind.

Vorsorge spart Kosten

39 Milliarden Euro betragen die jahrlichen Kosten fur unversorgte
Hérminderungen in Deutschland (5).

Eine breite Nutzung des Hér-Checks ab 50 kénnte diese Ausgaben deutlich
mindern, indem sie die Dunkelziffer unerkannter - aber kostentréchtiger - Falle
von Schwerhérigkeit reduziert. Das rechnet sich fir die Kostentréager im
Gesundheitswesen ebenso wie fir die Betroffenen selbst: Denn bleibt

eine Schwerhérigkeit im mittleren Lebensalter unversorgt, stellt sie gemaf
neuesten Studien den gréBten potentiell modifizierbaren Risikofaktor einer
spateren Demenzerkrankung dar (6). Auch die WHO betont das groBe
finanzielle Einsparpotential von Hértests ab dem 50. Lebensjahr in ihrem
~World Report on Hearing” (7).
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Die Forderung nach einem gesetzlichen Hérscreening ab 50 kniipft an konkrete Empfehlungen
der Weltgesundheitsorganisation (WHO) an: Auch zu Vorbeugung kognitiven Leistungsverfalls im
Alter empfiehlt die WHO Hértests und eine friihzeitige Versorgung von Hérminderungen Erwachsener
(8). Niemand sollte sich wegen einer unerkannten und unversorgten Schwerhérigkeit kérperlich und

geistig einschrénken miissen. Daher setzen sich das Wissenschaftliche Institut fir Angewandte HNO-
Heilkunde (WIAHNQ), der Deutsche Berufsverband der Hals-Nasen-Ohrenérzte (BVHNO) und der
Bundesverband der Hérsysteme-Industrie (BVHI) fir die breite Nutzung des Hér-Checks ab 50 ein, den
sie Arzten, Horakustikern und allen interessierten Partnern kostenlos zur Verfiigung stellen.
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