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Dagens program 

§  Definitioner og terminologi på tinnitus og hyperacusis 
§  Børn med tinnitus: beskrivelse, prævalens, konsekvenser  
§  Guidelines for tinnitus udredning 
§  Børnevenlig model til forståelse af tinnitus/hyperacusis 
§  Ph.d. projekt om tinnitus og hyperacusis  
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Selvportræt af en 8 årig dreng. 
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Ph.d. Projekt 
Baggrund 

§  Uklar prævalens 
§  Meget få børn ses i specialiserede enheder  
§  Begrænset litteratur om hvordan tinnitus påvirker børns trivsel. 

Et studie (Kentish, Crocker, and McKenna, 2000) med en lille gruppe på 
24 børn fra 7-17 år finder: 

§  søvnbesvær, angst og bekymring, lytte og opmærksomheds-problemer 
som primære psykologiske faktorer 

§  gruppen af normalthørende børn er mest påvirket. 
§  71% af børnene har ved udredning selv udviklet coping strategier 
§  Lidt mere end ½ af børnene fortæller om specifikke bekymringer om 

tinnitus. Fx om det kan ødelægge eller forværre deres hørelse. 
Forældre udtrykker lignende bekymringer. 
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Ph.d projekt 
Formål 

§  Ph.d. projektet ønsker at skabe mere viden om det 
tilsyndeladende misforhold, der er mellem epidemiologiske 
data for børn og unge med tinnitus og hyperacusis, og de data, 
der reporteres i kliniske studier.  
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Ph.d. 
Metode 

§  Afhandlingen inkluderer et systematisk review af prævalens 
studier for tinnitus og hyperacusis for børn og unge i alderen 
5 til 19 år for at finde mulighed forklaringer på den store 
variation studierne imellem. 

§  Derudover vil to studier bidrage med: 
§  Overblik over aktuel tilbud i forhold til diagnose, 

henvisninger og behandling 
§  Et populationsstudie og en profilanalyse 
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Search flow chart (PRISMA flow diagram). 
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Protokol artikel  
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Delstudie 1  
Overblik over diagnosticering, henvisninger og behandling 

 
§  1.a Diagnosticering og behandling på audiologiske afdelinger - 

retrospektivt studie   
Registergennemgang af journaler indenfor de seneste 5 år fra audiologiske 
afdelinger i Danmark af børn og unge (5-19 år), der er henvist med primær 
diagnose tinnitus/hyperacusis 

§  1.b Diagnosticering og behandling på øre-næse-hals-læger - 
prospektivt studie   
Da ØNH-læger i Danmark ikke indrapportere diagnoser, men 
ydelseskoder, er det ikke muligt at lave et registerstudie for at kortlægge 
praksis.  
I stedet for udføres et prospektivt studie på Fyn, hvor der over en 6 mdr.  
periode udfyldes et spørgeskema hver gang en af de 14 ØNH-læger har 
haft et barn/ung menneske med tinnitus/hyperacusis.  
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Delstudie 1  
Overblik over diagnosticering, henvisninger og behandling 

 
§  1.c Øvrig behandlingssteder   
§  Derudover afdækkes hvorvidt børn og unge med tinnitus og hyperacusis 

bliver hjulpet i PPR-regi eller på landets centre/institutter for 
specialundervisning for voksne med hørerelaterede vanskeligheder (De 
specialiserede tilbud hedder noget forskelligt rundt om i Danmark, fx 
Center for Rehabilitering og Specialrådgivning (CRS), Tale-Høreinstitut 
(THI), Institut for Kommunikation og Handicap (IKH), eller 
Kommunikationscenter (KC).) 
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Overblik over aktuel tilbud i forhold til 
diagnose, henvisninger og behandling 
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Audiologisk 
afdeling 

Ørelæger 

Andre 
behandlings

-steder 

1.a Audiologiske 
afdelinger– diagnoser og 
behandling.   
Retrospektivt studie. 
•  Audiologiske 

afdelinger I DK 
gennem de sidste 10 
år.   

•  Alle journaler vil blive 
gennemgået med 
fokus på høre status, 
forløb (ligheder og 
forskelle), 
sværhedsgrad, coping 
og behandling.   

1.b Ørelæger – diagnoser og 
behandling   
Prospektiv studie 
•  16 ørelæger på Fyn 

registrerer i en 6 mdr. 
periode alle sager af 
børn og unge med 
tinnitus/hyperacusis i 
aldersgruppen 5-19 år.   

•  Inklusiv en beskrivelse 
af behandling og videre 
henvisning, hvis det er 
vurderet, at der er 
behov for det.   

1.c  Andre behandlingssteder 
•  Indsamling af viden fra 

PPR om de eventuelle 
sager de har behandlet 
eller viderehenvist.   

•  Ligeledes indsamles 
viden fra 
Kommunikationscentre
mv.   

Delstudie 2 Populationsstudie samt 
profilanalyser 

 
§  2.a Kohortestudie 

For at få en dybere forståelse af profilen af børn og unge, der 
rapporter at de oplever tinnitus/hyperacusis, men ikke søger 
hjælp for det, afdækkes en kohorte på 518 børn. 

§  2.b Tværsnitstudie 
Derudover vil data fra NATSUP 2010 og 2013 fungerer som 
et tværsnitstudie, der kan belyse aldersgruppen 16-19 år 
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Pilot study 
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Næste skridt…  

§  Databearbejdelse 
§  Supervision – vejledningsmøder  
§  Konferencedeltagelse – oplæg, vidensdeling 
§  Skrive, skrive, skrive…  
§  Ph.d. afhandlingen skal afleveres 01januar 2016.  

§  susanne@nemholt.dk 
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