
Tinnitus
En värld 
av oönskat 
ljud



VAD ÄR TINNITUS?

SUBJEKTIV TINNITUS  
är den vanligaste typen av tinnitus, 
och orsakas ofta av exponering för 
höga ljud.

OBJEKTIV TINNITUS  
Den ovanligaste formen av tinnitus 
är objektiv tinnitus, som är den enda 
typen av tinnitus som kan höras av 
en annan person.

SENSORISK TINNITUS  
är en biverkning av ett försämrat 
hörselsystem.

SOMATISK TINNITUS  
Tinnitus som orsakas av muskelsam-
mandragningar i örat eller nacken 
kallas för somatisk tinnitus. Somatisk 
tinnitus kan också orsakas av tand-
problem, till exempel knäppningar i 
käkbenet.

FINNS DET NÅGON FORM 
AV BEHANDLING?

Efter en kväll i extremt bullrig miljö tjuter eller brusar det ofta i öronen.
Kanske märker man att man fått tinnitus efter en långvarig medicinering och 
sjukdom, eller i samband med axelspänningar.

Den som har tinnitus eller öronsusningar kan höra ljud som inte kommer från 
en påvisbar, yttre källa. Ljudet kan höras i ena eller båda öronen och kan ha 
olika karaktär och styrka i det ena örat jämfört med det andra. Ljudet kan 
också variera över tid.

TINNITUS KAN INDELAS I OLIKA TYPER:

TINNITUS KAN VARA PERIODVIS ELLER KONSTANT.
I de flesta fall är någon form av hörselnedsättning inblandad och mycket ofta 
försvåras tinnituspatientens situation av hyperakusi (ljudöverkänslighet).

15 % AV BEFOLKNINGEN HAR TINNITUS. 
5–8 % har kontinuerlig tinnitus som stör nattsömnen och det dagliga livet och 
0,5 % har funktionsnedsättande tinnitus.
Tinnitus är inte något nytt, utan nämns i en papyrusrulle i Egypten så tidigt som 
på 1700- talet f.Kr.

Tills vidare finns det ingen behandling eller medicin som helt botar tinnitus-
ljudet. Internationell forskning kring behandlingen av tinnitus pågår dock 
konstant.
Tinnitus karaktär och ljudstyrka varierar beroende på person. Därför är också 
behandlingsmetoderna individuella och kan ha olik effekt från person till  
person.



TINNITUS KAN UPPSTÅ AV MÅNGA 
ORSAKER:

1 BULLERSKADOR
Orsakade av höga ljudvolymer 
på konserter, discon, biografer 
eller hög ljudnivå i skolor och 
på arbetsplatser.

SJUKDOMAR
Exempelvis hjärt- och kärlsjuk-
domar, virusinfektioner, hål i 
trumhinnan, Ménières sjukdom, 
skador i halsryggen eller förän-
dringar i bettet eller käkleden.

3 PSYKOLOGISKA 
FAKTORER
Sorg, stress eller andra livs-
kriser.

ANDRA ORSAKER
Spänningar i nackmuskulaturen. 
Större doser av acetylsalicyl-
syra (värktabletter), antibiotika 
eller andra mediciner.
Tinnitus kan också uppstå 
småningom, i samband med att 
hörseln försämras.
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1 AVSLAPPNING-
SÖVNINGAR
Massage för styva nackmuskler 
eller käkmuskulaturen.

HÖRAPPARAT
Hörapparaten förstärker ljud 
som man annars inte skulle 
höra och maskerar således tin-
nitusljudet till en del. Hörap-
parater kan även användas som 
en tinnitusmaskerare. Då spelar 
hörapparaten ett bakgrund-
sljud, som lindrar tinnitusförn-
immelsen.

3 BETTKORRIGERING 
OCH ANVÄNDNING 
AV BETTSKENA PÅ 
NATTEN
Obalans i bettet kan påverka 
örat och orsaka tinnitus i och 
med att käken och örat ligger 
nära varandra, och blodkärl och 
nerver kan komma i kläm. En så 
kallad ”avslappningspinne”, som 
man håller mellan läpparna, 
hjälper att hålla underkäken 
mer framåt och minskar trycket 
mot hörselgångarna.

KBT – KOGNITIV  
BETEENDETERAPI 
Inom KBT arbetar man för att 
ändra sitt förhållningssätt till 
tinnitus, att kunna växla fokus 
bort från tinnitusförnimmelsen, 
lära sig att acceptera symp-
tomen och olika avslappning-
stekniker.
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EXEMPEL PÅ 
BEHANDLINGAR
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VARFÖR FÅR MAN 
TINNITUS



5 TRT – TINNITUS 
RETRAINING 
THERAPY
TRT består av information, för 
att lära sig mera om tinnitus 
och för att kunna förhålla sig 
emotionellt neutral till tinnitus, 
och ljudterapi. I ljudterapin 
lyssnar man på ett brusljud, 
som blir ett bakgrundsljud åt 
tinnitusljudet, vilket leder till 
att hjärnan har lättare att vänja 
sig med tinnitusljudet.

TMS – TRANS-
KRANIELL MAGNET-
STIMULATION
I TMS ger man magnetstimula-
tion till hjärnan, och det har 
bevisats dämpa styrkan på 
tinnitusljudet. Dock är effekten 
inte permanent, utan försvin-
ner inom några veckor eller 
månader.

7 LASERBEHANDLING
I laserbehandling för att behan-
dla muskulär tinnitus behandlas 
musklerna i käken, nacken 
och halsen med laser. Tinni-
tus beroende på bullerskador 
behandlas med laser rakt in i 
örat. Det är ännu inte helt klart 
vad effekten av laser beror på, 
men teorier finns bland annat 
om att laser ökar blodcirku-
lationen i innerörat, minskar 
muskelspänningar och aktiverar 
hårcellerna i örat och stimul-
erar reparationsmekanismerna 
i cellen. Det finns studier där 
man har fått goda resultat av 
laserbehandling. Dock finns 
det bara få studier i ämnet och 
mera forskning behövs.

AKUPUNKTUR
Akupunktur kan minska på 
ljudstyrkan och störupplevels-
en av tinnitus. Akupunkturens 
effekt baserar sig på minskn-
ing av muskelspänning, förän-
dringar i blodflödet i hjärnan 
och ändrade nivåer av vissa 
neurotransmittorer, till exempel 
serotonin och noradrenalin. 
Dock är effekten inte perma-
nent, utan kan enligt forskning, 
efter en behandlingskur på 15 
gånger under 3 månader, vara 
från några månader till mindre 
än ett år.
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9 MOTIONERA

Frisk luft och motion ökar det 
allmänna välbefinnandet och 
kan minska tinnitus.

SOV REGELBUNDET
Trötthet och stress förvärrar 
tinnitus.

11 UNDVIK STARKA 
LJUD
Ha alltid hörselskydd tillhands 
till exempel på konserter 
och discon, men undvik inte 
vardagsljud – tystnad gör att 
tinnitus märks tydligare. En 
klockradio kan vara bra för den 
som har svårt att somna.

BEHANDLA DEPRES-
SION OCH ÅNGEST 
Depression och ångest kan 
behandlas med antidepressiva 
mediciner och terapi, till exem-
pel kognitiv beteendeterapi.
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13 UNDVIK KOFFEIN, 
ALKOHOL OCH 
TOBAK
Människor reagerar olika, 
men till exempel koffein kan 
förvärra tinnitusförnimmelsen 
för vissa människor.

EXEMPEL PÅ 
BEHANDLINGAR
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