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Sammanfattning

Bakgrund: Over hilften av den ildre befolkningen (65 — 84 ar) i Sverige upplever hérselnedsittning. I en del
studier diskuteras om aldersrelaterad horselnedsittning dvs. presbyacusis ar en del av naturligt dldrande eller om
det beror pa bakomliggande faktorer.

Syftet med litteraturstudien var en kartlaggning och analys av studier dar man undersokt samband mellan mindre
kénda bakomliggande faktorer och presbyacusis, definierad utifran psykoakustiska och/eller neurofysiologiska
test.

Material och metod: Litteraturstudie dir vetenskapliga artiklar som var relevanta for studiens syfte och
fragestillningar soktes pa databasen PubMed.

Resultatet visar att hjért- och kérlsjukdomar, hormoner, kost och droger har samband med presbyacusis.
Individens allménhilsa och livsstil spelar roll, likasé dstrogen som enligt resultaten frén 2 studier tyder pa en
bevarande effekt av horseln.

Konklusion: Studierna visar pa att - hjirtattack och hogt systoliskt blodtryck hos kvinnor har ett ssamband med
presbyacusis men inte hos mén, - hormonet dstrogen tyder pa en bevarande effekt nar det géller horseln, och -
vissa vitaminer, behandling med antioxidanter och diet tyder pa en bevarande effekt av horseln samt - rékning och
alkohol har ett samband med nedsatt horsel.

Sokord: Presbyacusis, horselnedsittning, dldre, dldersrelaterad horselnedsittning, orsaker, faktorer, hjart- och

karlsjukdomar, 6strogen, kost, droger
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Abstract

Background: More than half of the elderly (65-84 years) in Sweden have problems with hearing. In some studies
it’s discussed if age related hearing loss or presbyacusis is a part of natural aging or if it depends on underlying
factors.

The purpose of this literature study was to analyse scientific papers which illustrate correlations between less
known underlying factors and presbyacusis, defined from psychoacoustic and/or neurofysiological tests.

Material and method; Literature study where scientific papers, relevant to the purpose of the study and the
questions at issue were found in the database PubMed.

The result shows that cardiovascular disease, hormones, diet and drugs have an influence on presbyacusis. The
health condition of the individual and their lifestyle matters, likewise estrogen which according to the results of 2
studies has a protective effect on hearing.

Conclusion; The studies show that heart attack and high systolic blood pressure in women have a correlation to
presbyacusis, but not in men, - the hormone estrogen, - some vitamins, antioxidants and diet have a protective
effect on hearing and studies show that smoking and alcohol have negative effects.

Keywords: Presbyacusis, hearing loss, elderly, age related hearing loss, causes, factors, cardiovascular disease,
estrogen, diet, drugs
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1. Forklaring av forkortningar

ANSI American National Standards Institute
BRA Brainstem response audiometry

dB Decibel

DPOAE Distortion product otoacoustic emissions
ERa Estrogenreceptor alfa

ERp Estrogenreceptor beta

HL Hearing level

ID-chip Identitets-chip

k Hz Kilo Hertz

SPL Sound pressure level

VNG Video nystagmografi



2. Inledning

Inom den gerontologiska forskningen &r det allmént ként att hur man aldras till stor del beror
pa hur man har levt och de pafrestningar man har utsatts for under en livstid. Min bakgrunds-
hypotes bygger pa detta och att det skulle kunna vara likadant med aldersrelaterad
horselnedsittning dvs. presbyacusis. Vad dr naturligt dldrande 1 horselsystemet och vad har
orsakats av bakomliggande faktorer? - miljo &r en viktig komponent i presbyacusis och
studier visar att dven allmiinhilsa och socioekonomiska faktorer spelar in (1). Aven genetiska
faktorer har en inverkan pa presbyacusis (2).

Eftersom presbyacusis dr ett allmént hédlsoproblem i stor utstrickning pd grund av bl. a de
psykosociala konsekvenser det medfor for individen &r det viktigt att forska i detta omrade
(3).

Kanske finns det fler mindre kdnda faktorer som kan ha en inverkan pa presbyacusis. Jag vill
med denna litteraturstudie analysera olika studiers resultat och se om det finns en

samstdmmighet mellan dessa.

3. Bakgrund

3.1 Aldrande

Forfattare och filosofer har linge reflekterat dver aldrande och vilka fordndringar det innebr.
I stora drag &r dldrande ett resultat av ekologiska samband; en specifik genetisk bakgrund
uttrycks 1 en specifik social och fysisk milj6 och modifieras av individens strategiska
kapacitet. I mitten av 1930 kom man fram till inom den medicinska forskningen att dldrande
4r en produkt av biologi, beteende och sociala interaktioner. Aldrande ir alltsa inte bara en
yttre utan dven en inre process. 1950 inkluderade man dven psykologiska processer som en
inverkan pa aldrandet och man borjade dven forska inom det. Dagens forskning har sitt
ursprung i detta och handlar 4ven om socioekonomiska forhallanden, livsstil och individens

fysiska sa vil psykiska tillstind som en inverkan pa &ldrande (4).

Aldregruppen kar stindigt och blir en alltmer stdrre del av populationen. Enligt amerikanska
regeringens statistik 6kade 60+-gruppen i USA med 3,5 % fran 2006 till 2007 vilket innebar
17,4 % av den amerikanska befolkningen. Gruppen 65+ 6kade med 1,7 % fran 2006 till 2007
vilket innebdr 12,6 % av befolkningen (5). I Sverige ar andelen 65 ar eller dldre 1 608 413
personer eller 17,5 % av befolkningen, ar 2050 berdknas den siffran ha okat till 2 498 274



personer. Medelaldern i Sverige idag for mén ar 79 ar och for kvinnor 83 &r men kommer

enligt prognosen ha okat till 84 respektive 86 ar 2050 (6).

3.2 Presbyacusis och dess prevalens

Francis Galton upptéckte 1879 begrinsningar att hora ljusa dvs. hogfrekventa toner hos dldre
genom att anvédnda sig av visselpipor av varierande toner, han skrev vad man tror den forsta
rapporten om &dldre och deras oférmaga att hora ljusa toner (3). Férsdmring av horseln dr en
av de vanligaste funktionsnedsattningarna i samband med aldrande. Denna symmetriska
horselnedsittning brukar oftast debutera vid 60-70 ars &lder. Presbyacusis ér dock ett
samlingsnamn dir en méingd olika faktorer spelar in bl. a de pafrestningar horselsystemet
utsdtts for under en livstid (7, 8). Det finns dven de som klarar sej och dérfor inte drabbas av

presbyacusis (9).

Presbyacusis kan forekomma 1 olika grader av horselnedséttning och den egna upplevelsen av
horselnedsittningen och vilka miljoer man vistas i dr avgérande for upplevelse av funktions-
hinder (9). Presbyacusis kan dérfor definieras utifrin tre undersékningsomraden: 1)
morfologiskt diagnostisering av cochlea och CNS: 2) diagnostisering baserad pa uppmatt
horkanslighet utifrén psykoakustiska och/eller neurofysiologiska test och 3) diagnostisering

baserad pé patientens sjdlvskattade horselproblem.

Horsel ar den storsta rapporterade funktionsnedsittningen i USA bland de som &r 65 ar och
aldre (3). Presbyacusis ar dven ett av de fyra storsta kroniska hélsoproblemen bland dldre, ca
25 % av alla 50-65 aringar har hortrosklar simre dn 30 dB HL p4 ett eller bdda 6ronen (9). En
annan studie visar att 40 % av de som &r 65 &r och dldre i USA har en horselnedséttning som
ar tillrackligt grav for att paverka kommunikationen (7). Studier har visat att presbyacusis
Okar kraftigt med &ldrandet och &r mer vanligt forekommande bland mén &n kvinnor (2).
Andra forskare menar att horselns forsdmring dr ett biologiskt fenomen som borjar redan vid
20-30 ars alder och har en social paverkan for individen redan vid 40-50 érs alder (10).
Jonsson m fl. undersokte horseln hos médn och kvinnor longitudinellt for att kartldgga hur den
hade fordandrats mellan 70-90 ars &lder. Studien som gjordes i Goteborg visar att ménnens
horsel forsdémrades med 2 dB/ar mellan dldern 70-81 ar och var mest uttalad pa 2 k Hz.
Forsamringen var mindre dn 1 dB/ar mellan 81-90 ars &lder for miannen. Kvinnorna vid 70-ars
alder hade en forsdmring med 1,5 dB/ar. Den érliga forsamringen var mindre mellan 81-90 ar
an 70-81 ar for kvinnorna. Forsdmringen 6kade for de hogre frekvenserna i bada

aldersspannen (11). Enligt SCB:s statistik finns 1 Sverige 376 124 personer eller 56.8 % 1



aldrarna 65-84 ar som upplever horselnedséttning (12).

3.3 Etiologi

P& 70-talet definierade professor Gunnar Lidén presbyacusis enligt f6ljande:

”’Vid presbyacusis kan orsakerna till horselnedséttning finnas i koklean i form av bortfall av
ett flertal harceller och nervceller, men man kan ocksa pévisa diffust i hjarnan utbredda tecken

pa degenerativa aldersforidndringar. ” (13).

I Veras och Mattos studie definieras presbyacusis som resultatet av en méngd negativa
faktorer som har péverkat horselsystemet hos édldre. Kliniskt ser man pa det som en vanligt
forekommande horselnedséttning orsakad av cochledra forsdmringar som 1 huvudsak péverkar
basen i cochlean dér de yttre och inre harcellerna for de ljusa tonerna finns (10). Horselnerven
och férsdrjande nerveeller i de basala vindlingarna kan ocksé vara paverkade (3). Aven den
centrala férmagan forsdmras med aldern vilket paverkar hur man tolkar ljuden och forstér vad
man hor (10). Det &r fortfarande oldst om presbyacusis dr ett centralt eller perifert fenomen.
Béde det perifera och centrala horselsystemet kan vara paverkat vid presbyacusis (9). Enbart
central presbyacusis dr ovanligt och det &r svart att separera fran perifer presbyacusis (7).

Det centrala hérandet styrs av nervimpulsernas vidg genom horselsystemet till auditiva cortex i
hjarnan. Det perifera horandet styrs av ljudvagens vig genom mellanorat dir det forstarks och
sedan fors vidare som vétskevagor genom innerorat diar de omvandlas till nervimpulser som

skickas vidare till hjarnan (10).

Man brukar dela in presbyacusis 1 fyra olika typer.

e Sensorisk presbyacusis innebér framst en forlust av yttre harceller i det cortiska organet.
Det audiometriska monstret for sensorisk presbyacusis ér en brant sluttande hogfrekvent
kurva ofta med en dipp runt 4 k Hz.

e Neural presbyacusis innebér en forlust av neuron 1 ganglierna i horselsystemet. Det
audiometriska monstret kan hér se lite olika ut och ibland visar det en normal kurva.
Horselnedséttningen visar sig istéllet pd BRA dér svaren édr forminskade eller franvarande.
e Metabolisk presbyacusis leder till att stria vascularis fortvinar. Det audiometriska monstret
visar hdr en dalig horsel 1 basen.

e Mekanisk eller cochledr konduktiv presbyacusis innebér fysikaliska fordndringar 1
strukturen av basilar membranet. Detta 4r mer en teoretisk analys &n de andra typerna.

P& senare ar har man lagt till tva typer, blandad dér olika patologiska orsaker ar inblandade

och dven odefinierad presbyacusis (7, 9, 14).



3.4 Bakomliggande faktorer

Olika forskare har genom tiderna studerat vad som kan bidra till presbyacusis och om det &r
en del av naturligt &ldrande eller om andra faktorer ocksa spelar roll. Det &r svart att sdga vad
som &r naturligt 8ldrande i1 sndckan och vad som har orsakats av omgivningen. Forskning har
visat att drftlighet och miljofaktorer spelar en stor roll (2).

Horselspecialisten Dr. Samuel Rosen gjorde 1962-1964 en undersdkning pa Mabaanerna, en
stam 1 Sudan dér han upptéckte att de dldre dir hade béttre horsel &n samma aldersgrupp 1
Amerika, Tyskland och Egypten. Mabaanerna bodde i en lugn milj6é och hade aldrig blivit
utsatta for buller som i ett industrialiserat samhille. Kapur och Patt gjorde 1967 en
underokning pa Todanerna, en stam i Indien som ocksa bodde i en lugn milj6 och dven de
hade béttre horsel 1 samband med aldrande dn befolkningen i det industrialiserade samhéllet 1
véstvirlden. Man upptéckte att bada stammarna hade 1dga kolesterolvirden i blodet, en 14g
forekomst av kardiovaskulér sjukdom och ingen 6kning av blodtryck i samband med
aldrande. (15).

Den moderna forskningen visar att sensorisk presbyacusis inte har s mycket med aldrande i
sig att gora utan mer med bullerpdverkan och andra yttre péfrestningar (7).

Studier har visat att personer som har hereditet for horselnedséttning i familjen, 16per storre
risk att sjdlva drabbas av samma typ av funktionsnedséttning. Det ar darfor extra viktigt for
dessa personer att undvika miljoer med mycket buller (10). Det ar dven svart att sirskilja
kombinationen buller och hereditet eftersom vissa personer dr mer mottagliga for
bullerpaverkan. Darfor dr det svart att veta om horselnedsdttningen i sig har drvts eller om det
ar kansligheten for buller som arvts (16).

Det har ocksa undersokts om socioekonomiska faktorer och allmén hélsa kan ha ett samband
med forsdmrad horsel och dldrande. I en studie som gjordes 1997 av Sixt och Rosenhall
undersoktes tva kontrollgrupper varav den ena foljdes fran aldern 70-88 och den andra bestod
av 70-aringar enbart. Det man kom fram till i studien var att de med hogre klasstillhorighet
och hogre utbildning hade béttre horsel dn de med lagre klasstillhorighet eller lagre
utbildning. Det visade sig dven att personer med sjukdomar av olika slag hade s&dmre horsel &n
de som var friska. De personer som gick bort 4-5 ar efter studien hade dven sdmre horsel dn
de som fortfarande levde vid undersokningens slut. Studien visar att yttre faktorer spelar roll

men dven att horseln forsdmras 1 takt med Gvriga sinnen med stigande alder (1).

3.5 Mindre kdnda bakomliggande faktorer
Man har pa senare ar forskat om fler riskfaktorer som kan vara bidragande till presbyacusis

som hogt blodtryck och rokning dér individens beteende spelar roll (3). Det har ocksa forskats
5



om ototoxisk paverkan, mediciner, diet och kolesterolnivéer och hur dessa faktorer kan
paverka presbyacusis (9).

Alkohol kan ocksa bidra till presbyacusis och paverka de yttre hércellerna. Man har ocksa sett
samband mellan strial presbyacusis och hjért- och kérlsjukdomar som kan leda till bl.a. stroke
och hjartattack (7).

Stenberg m.fl. upptickte forekomst av Gstrogenreceptorer i innerérat hos moss och rattor med
hjilp av kemiska metoder och analyser av cochlean i mikroskop. Bade ERa och ER fanns i
spirala gangliet, cortiska organet, i yttre och inre hércellerna. Det forekom dven i de marginala
och basala cellerna i stria vascularis samt i nagra celler pa Reissners membran (17). Detta &r
mycket intressant d& Hultcrantz m.fl. 1 sin unders6kning tolkar att 6strogen kan ha en
bevarande effekt pa horseln d& man jamforde hortrosklar hos personer med och utan
forekomsten av 6strogen 1 kroppen (18).

Den senaste forskningen i omradet behover undersokas for att ny kunskap ska kunna samlas

och analyseras.

4. Syfte

Syftet med litteraturstudien var en kartldggning och analys av studier ddr man undersokt
samband mellan mindre kidnda bakomliggande faktorer och presbyacusis, definierad utifrdn

psykoakustiska och/eller neurofysiologiska test.

4.1 Fragestallningar

Finns det alternativa orsaker till vad som skulle kunna bidra till att en individ far presbyacusis
forutom bullerexponering och arftlighet?

Fragor inom huvudfragestéllningen:

- Har hogt blodtryck och hjért- och kdrlsjukdomar ett samband med presbyacusis?

- Har dstrogen och megalin ett samband med presbyacusis?

- Har kosten ett samband med presbyacusis?

- Har rokning och alkoholvanor ett samband med presbyacusis?



5. Material

Rosenhall U, Sundh V. Age-related hearingloss and blood pressure. Noise Health. 2006;
8(31):88-94.

Syftet med studien var att se om det fanns samband mellan blodtryck och aldersrelaterad
horselnedsittning.

Material: Man anvénde sig av data fran en epidemiologisk undersdkning, en longitudinell
populationsstudie som dr gerontologisk och geriatrisk och innefattar 70-aringar i Goteborg
(H70).

Deltagarna bestod av tre alderskohorter. Deltagarna i1 kohort 1 var fédda 1901-1902, kohort 2,
1906-07 och kohort 3, 1922. Kohort 1 studerades vid aldern 70, 75, 79 och 85 ar. Aldern 70 ar
inkluderade 197 kvinnor och 179 min. Aldern 85 &r inkluderade 154 kvinnor och 95 min dér
79 % var med frén bdrjan och resten tillkom senare eftersom nigra avbrdt. Alderskohorten 85
rdknades darfor som en egen kohort. Kohort 2 bestod av 297, 70-aringar dir 171 var kvinnor
och 126 mdn. Kohort 3 bestod av 276, 70-aringar dér 163 var kvinnor och 113 mén. Hela
studien bestod av 1146 personer, 660 kvinnor och 486 mén.

Metod: Alla deltagarna testades med tonaudiometri for rena toner enligt internationellt
accepterade metoder fran 0,25-8 k Hz. Diastoliskt och systoliskt blodtryck kontrollerades
ocksa pa deltagarna. Blodtrycksnivéerna delades in i fyra grupper frén lagt till hogt blodtryck.
Sedan testade man hortrosklarna for de olika grupperna. En utredning av personernas hilsa
gjordes ocksa dir man bl. a undersokte om deltagarna haft problem med hogt blodtryck forut.
Detta tog man ocksé hénsyn till ndr man jamforde blodtryck med hortrosklar.

Statistik: Det test som anvéndes for att kontrollera undersokningens statistiska signifikans av
korrelations kofficienter och skillnader mellan grupper var ett ensidigt Pitmantest, P<0, 05.
De signifikanta skillnaderna mellan gruppernas horsel var dock tvungna att gilla for minst tva
nérliggande frekvenser for att bli accepterade. Skillnaderna var dven tvungna att gélla for mer
an en dlderskohort med samma alder och kon. En korrelation var ocksa tvungen att géilla bada

oronen for att rdknas som tillforlitlig.

Torre P, Cruickshanks KJ, Klein B.E.K, Klein R, Nondahl DM. The Association
Between Cardiovascular Disease and Cochlear Function in Older Adults. J Speech Lang
Hear Res. 2005; 48:473-481.

Syftet med denna tvérsnittliga populationsbaserade studie var att undersoka sambandet

mellan sjdlvrapporterad hjart- och kérlsjukdom och cochledr funktion hos dldre vuxna



personer.

Material: Populationen kom fran staden Beaver Dam i Wisconsin. Personerna hade tidigare
ingétt 1 ett identifieringsarbete av stadens befolkning och var mellan 43-84 &r gamla.

Fran borjan ingick 2800 personer i studien dar man undersokte horseln mellan 1998-2000.
Metod: Man testade DPOAE fran 1-8 k Hz. Endast 1611 personer testades eftersom man
borjade med detta test 1999 och flera personer hade da avslutats 1 studien. Négra personer
véigrade ocksd att delta och man lyckades inte heller fa fram kompletta DPOAE svar pd alla
pa grund av vax mm. De personer som visade sig ha konduktiva horselnedséttningar
exkluderades och den slutgiltiga siffran péd antalet deltagare blev 1501 personer.

Man testade dven tympanometri och tonaudiometri med luftledning frdn 0,25-8k Hz och
benledning pa 500, 2000 och 4000 Hz. Audiometrarna var kalibrerade enligt ANSI. Man
testade DPOAE fran 1-8 k Hz.

Personerna fick svara pa ett fraigeformulér om sin horsel, bullerexponering, socioekonomisk
bakgrund, medicinsk bakgrund, livsstil och mediciner.

De fick dven svara pa fragor om hjirt- och kérlsjukdomar och blodtryck méttes.

Statistik: Ordinal logistiska regressions analyser anvéndes for att ta reda pa sambandet horsel
och hjart- och kérlsjukdom. Grinsen for cochledr skada gick vid <+ 9 dB DPOAE!/ brus niva
pa 2, 3 och 4 k Hz. Nar man skulle ta reda pa sambandet med sjdlvrapporterad hjért- och

karlsjukdom tog man hinsyn till a) enbart kon och alder och b) kon alder och livsstilsfaktorer.

Konig O, Ruttiger L, Muller M, Zimmermann U, Erdmann B, Kalbacher H, et al.
Estrogen and the inner ear: megalin knockout mice suffer progressive hearing loss.
FASEB J. Publicerad online September 10, 2007.

Syftet med studien var att se om megalin, ett slags protein som férekommer i innerdrat och
stria vascularis tillsammans med 0strogen, skulle kunna ha en péverkan pa presbyacusis.
Material: I studien anvinde man olika moss med olika grov forekomst av megalin i
innerdrat. Experimenten och undersékningen 6vervakades och godkéndes av
djurrittskommissionen och regionala regler for vetenskapliga djurexperiment i Berlin och
Tiibingen.

Metod: BRA med klickstimuli och DPOAE anvindes for att avldsa horseln hos djuren under
beddvning.

For att kunna analysera forekomsten av megalin och 6strogen 1 innerdrat dissekerades mossen
efter att de dott. Man avskiljde sedan stria vascularis frdn cochlean som sedan analyserades i
mikroskop.

Mossen och deras horsel analyserades fran 3-8 manaders alder dar de var indelade i tre



grupper med olika mycket forekomst av megalin i innerérat. En av grupperna var moss utan
forekomst av megalin ddr man endast hade 2 exemplar, en dédr horseln hade testats efter tre
manader och en dir horseln hade testats efter 6 ménader. Detta berodde pa doédligheten bland
mossen sd i denna grupp anvéindes en 6 minader gammal mus men 8 manader gamla mdss 1
ovriga grupper. En grupp bestod av mdss med naturlig forekomst av megalin i innerérat och
en grupp bestod dven av mdss med manipulerad forekomst av megalin innerdrat.

Man jidmforde sedan grupperna dir man var sérskilt intresserad av forekomst av megalin
relaterat till &lder och horsel uppmétt med DPOAE och BRA trdsklar. Forekomsten av
megalin analyserades i mikroskop.

Statistik: Finns inte beskrivet i artikeln.

Hederstierna C, Hultcrantz M, Collins A, Rosenhall U. Hearing in women at
menopause. Prevalence of hearing loss, audiometric configuration and relation to
hormone replacement therapy. Acta oto-laryngologica. 2007; 127:149 -155.

Syftet med studien var att ta reda pa horseln hos kvinnor i en population i aldern runt
menopausen. Syftet var dven att hitta bidragande faktorer som skulle kunna vara en start till
aldersrelaterad horselnedséttning dir dstrogen misstianks ha en inverkan.

Studien var en forsta fas till en longitudinell undersokning om medelélders kvinnors hélsa och
psykosociala arbetsférhallanden.

Material: I studien ingick 2000 kvinnor i dldern 47-53 ar och de hittades genom det svenska
befolkningsregistret. Kvinnorna valdes slumpmassigt ut fran tre olika socioekonomiska
grupper relaterat till deras inkomst, 1dg (20 %), medel (60 %) och hog inkomst (20 %).
Kvinnorna fick svara pa ett frageformulédr angédende socioekonomisk bakgrund, hilsa, livsstil,
erfarenhet av symptom och livskvalité. I det slutgiltiga valet ingick endast yrkesverksamma
kvinnor. Man uteslot de som hade allvarliga sjukdomar, hjért- och kérlsjukdomar, cancer och
diabetes. Sedan valdes 200 kvinnor ut slumpmassigt diar 164 gick med pa att delta.

Den slutgiltiga siffran 1 de tre inkomstgrupperna var ldg inkomst (6, 7 %), medel (61,3 %) och
hog (31.9 %). Psykisk hédlsa undersoktes, man tog blodprover och gjorde horseltest.

Metod: Man testade 144 kvinnor med tonaudiometri pa bada 6ronen, luftledning fran 0,125-8
k Hz och benledning fran 0,5-4 k Hz, menopaus var konstaterad hos 143 av dem. Medelaldern
var 51.3 ar. Alla hortrosklar 6ver 30 dB HL rdknades som horselnedsittning. Grad av
horselnedsittning definierades enligt foljande, normal; < 25, 14tt; 25-40, mattlig; 41-69, grav;
70-94, svér; >94. Menopaustillstand delades in 1 tre grupper, ingang till menopaus (n = 47),
overgéng till menopaus (n = 32) och definitiv menopaus (n = 21). Den sista gruppen

tilldelades ytterligare en kategori, de som fick hormonbehandling (n = 43).



Statistik: T-test anvindes for att ta reda pa signifikanta skillnader mellan grupperna och
hortrosklarna dér man jamforde horseln pa hoger och vinster ora for sej men dven kombinerat

med bade hoger och vénster ora.

Houston DK, Johnson MA, Nozza RJ, Gunter EW, Shea KJ, Cutler GM, et al. Age-
related hearing loss, vitamin B12, and folate in elderly women. Am J Clin Nutr. 1999;
69:564-71.

Syftet med studien var att se om vitamin B-12 och folatnivéer (ett slags vitamin) kunde ha
nigot samband med aldersrelaterad horselnedséttning.

Material: Studien bestod av 55 kvinnor i dldern 60-71 ar. Kvinnorna tog sjdlva kontakt med
forskningsteamet efter en annonsering efter frivilliga. Enbart kvinnor ingick i studien
eftersom man samtidigt gjorde en studie om benskorhet och horselsystemets funktion.

Man exkluderade personer med diabetes, stroke, 6ronsjukdomar, horselnedsittning med
bullerpdverkan, unilateral horselnedsittning, tidigare anvindning av fluorider (typ av
mineraler), bisfosfonater (l1akemedel) och calcitoniner (medicin). Personer med konduktiv
horselnedsittning exkluderades ocksa.

Man exkluderade dven personer med horselnedséttning som troligtvis inte var aldersrelaterad,
sé som personer med oroninfektioner, ototoxisk medicinering, hereditet, akustiskt trauma,
Oronoperation, Meniéres sjukdom, otoscleros och de som fatt horselnedséttning innan 50 ars
alder.

Metod: Man analyserade sedan blodprover fran alla utom sju personer ddr man inte lyckades
ta tillrackligt mycket blod. Blodprover analyserades och berdknades statistiskt enligt
Wilcoxontest och Chi-2 test. Man métte dven blodtryck pa deltagarna 3 ganger. Personerna
fick sedan genomga en 3 dagars diet med begrédnsat intag av vitamin B-12 och folat. Man
miétte sedan upp hortrosklar for dessa personer med tonaudiometri enligt Amerikanska
Nationella Standard Institutets (ANSI) metoder dir allt 6ver 20 dB HL réknas som
horselnedsittning.

Statistik: P<0, 05 rdknades som statistiskt signifikant med Spearmans korrelations

kofficienter for sambandet hortrosklar och vitamin B-12 brist och folat brist 1 blodet.

Seidman MD. Effects of Dietary Restriction and Antioxidants on Presbyacusis.
Laryngoscope. 2000; 110:727-738.

Syfte: Studiens syfte var att undersoka effekten av diet och antioxidanters paverkan pa
presbyacusis.

Material: I studien anvinde man sig av 2 manader gamla moss och rattor som var 130
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stycken till antalet. Experimenten dvervakades och godkédndes av ”Care for Experimental
Animals Committee” och dven av ”National Institutes of Health” eftersom man ville att
djuren @ven skulle bli humant behandlade.

Metod: Forst gjorde man ett test dér 10 av rattorna fick gé pa en sérskild diet dér man
minskade intaget av kalorier under 1 manad. Dieten innebar 30 % mindre kaloririk mat dn det
normala utriknade intaget per dag. Ovriga rattor delades sedan in i sex grupper dér grupp 1
var den ovan nimnda, 30 % kalori diet (n = 20), grupp 2; 2, 475 mg extra intag av vitamin E
per dag (n = 20), grupp 3; 4, 44 mg extra intag av vitamin C per dag (n = 20), grupp 4; 0,1 mg
extra intag av melatonin per dag (hormon med antioxiderande effekt), (n =20), grupp 5; 1, 5
mg extra intag av aminosteroider per dag, (n = 20), grupp 6 placebo (matrixpiller), (n = 20).
Réttornas normala totala intag av mat var 16 +-3 g per dag.

For att inte blanda ihop réttorna opererade man in ett slags ID-chip pa varje ratta som man
sedan kunde scanna av.

Man testade sedan BRA-trosklar var tredje manad pa djuren med hjélp av nalar istéllet for
elektroder. Varje ora analyserades sedan for sig. Man stimulerade vid testade frekvenserna 3,
6, 9, 12 och 18 k Hz med tone burst. Man jimforde sedan medelvérdena for de olika
frekvenserna och grupperna.

Statistik: For att analysera sambanden mellan de olika grupperna och deras BRA-trosklar
anvéndes en statistisk metod som heter ”The Proc Mixed Procedure” och detta gjorde man 1
fyra omgéngar med négra manaders tidsintervall. Metoden gar ut pd att man méter samband
som fordndras med tiden. I det hér fallet for att se om sambanden mellan BRA-trésklar och de

olika grupperna fordndrades med stigande &lder hos réttorna.

Ferrite S, Santana V. Joint effects of smoking, noise exposure and age on hearing loss. J
Soc Occup Med. 2005; 55:48-53.

Syftet med denna tvarsnittliga studie var att se hur rokning, buller och alder paverkar horseln.
Material: I studien deltog 560 mén, bortfall 35. Deltagarna arbetade i en metallfabrik i
Brasilien, de fick dven svara pa ett frageformulér om sociodemografi, livsstil, sysselséttning
och hélsorelaterad data.

Metod: Man delade in deltagarna i tva aldersgrupper, en yngre 20-40 ar och en éldre 41-55 ar.
Diérefter delade man in dem 1 ickerdkare (dér dven de som rokt mindre &n 6 manader ingick)
och rokare (de som hade rokt lingre én 6 médnader), inte utsatta for buller eller utsatta for
buller dir gransen var 81-93 dB A. Den sista kategorin delades @ven in i de som varit utsatta
for buller under fyra &r eller mer eller mindre an fyra ar.

Siemensaudiomterar anvindes sedan for att undersoka hortrosklarna hos personerna.
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Hortrosklar sémre dn 25 dB pé ndgon av frekvenserna 3-8 k Hz bilateralt rdknades som
horselnedsittning.

Statistik: Mantel Haenszel konfidensintervall anvandes for att avgora om sambanden mellan
horselnedsittning och de olika grupperna var signifikanta. Metoden gér ut pé att man jamfor

om ett samband ar starkare ensamt eller ihop med ytterligare ett samband.

Cruickshanks KJ, Klein R, Klein B.E.K, Wiley TL, Nondahl DM, Tweed TS. Cigarette
Smoking and Hearing Loss. JAMA. 1998; 279(21):1715-1719.

Syftet med denna tvarsnittliga populationsbaserade studien var att ta reda pa om rokning
paverkar horseln hos dldre vuxna personer.

Material: Deltagarna var 48-92 ar gamla. Av de 4541 personer Som ingick i studien var det
slutgiltiga deltagandet 3753 personer dér ndgra fran bortfallet dog och nagra végrade att delta.
Medelaldern var 65.8 ar och 57, 7 % var kvinnor.

Metod: Personerna fick genomga otoscopi, tympanometri, luft och benledningsaudiometri.
Hortrosklar 6ver 25 dB riknades som horselnedséttning. De fick dven svara pa fragor om
oronsjukdomar och hdrsel, bullerexponering, militirtjénst och sysselséttning. Man tog genom
frageformuldr reda pa personernas livsstil och anvindning av mediciner.

Personerna fick sjdlva avgora hur mycket de rokt under en tva ars period. De kategoriserades
aven som ickerdkare, fore detta rokare eller rokare. Man tog dven reda pa om personerna varit
utsdtta for passiv rokning. Forekomsten av hjdrt- och kérlsjukdomar undersoktes ocksa.

Nér man tittade pd hortrosklarna valde man alltid det sémsta orat. Personer som haft
horselnedsittning sedan de var 30 ér eller yngre, hade konduktiv horselnedséttning eller
ensidig horselnedsittning exkluderades eftersom detta inte rdknades som presbyacusis.
Statistik: For att hitta de signifikanta korrelationerna mellan rokning och horselnedséttning
och de olika grupperna anviandes Chi-2 test. Mantel-Haenszeltest anvdndes dven for ordinal
data dvs. de variabler som inte kunde rangordnas, sdsom rokare, icke rokare eller fore detta

rokare och T-test for kontinuerliga data dvs. dlder och hur lange de hade rokt.

Bellé M, Sartori SA, Garcia Rossi A. Alcoholism: effects on the cochleo-vestibular
apparatus. Rev Bras Otorrinolaringol. 2007; 73(1):116-22.

Syftet med denna samtida tvérsnittliga studie var att undersoka alkoholism och dess paverkan
pa vestibularisorganet och cochlean.

Material: Trettiosju personer med alkoholproblem ingick i studien och 37 personer i en
kontrollgrupp dér personerna inte hade alkoholproblem, kon och alder matchades. Personerna

anmaélde sig frivilligt till studien pa ett méte med anonyma alkoholister pa sjukhuset 1 Santa
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Maria, Brasilien.

Metod: Man tog sedan anamnes dar man fragade om alkoholintaget bl. a hur ofta och vad de
brukade dricka. Sedan testade man tonaudiometri, taluppfattning, hortrosklar for tal,
tympanometri och stapediusreflexer ipsi och kontralateralt. Vestibularisfunktion undersoktes
ocksa med VNG.

De delades sedan in éldersgrupper, grupp A 33-49 ér (54,05 %) och grupp B 50-70 &r (45, 95
%).

Statistik: Vid undersokning av variablerna studerades varje grupp for sej och siffrorna

presenterades i en tabell.

6. Metod

Litteraturstudie dér vetenskapliga artiklar som var relevanta for studiens syfte och
fragestillningar soktes 1 databasen PubMed. Sokord enligt foljande: presbyacusis; hearing
loss elderly; age related hearing loss; + health + blood pressure + diet + alkohol + smoking +
estrogen + cardiovascular.

Referenslistan till vissa artiklar har dven varit till hjélp for att soka pa olika forfattarnamn
inom omrédet i PubMed. Datainsamlingen dr baserad pa vetenskapliga artiklar frin de senaste
10 &ren som behandlar mindre kiinda bakomliggande faktorer till presbyacusis dér olika
teorier och forskningsron studerades. Materialet analyserades darefter noggrant och

granskades 1 form av trovirdighet och signifikans for undersokningens fragestillning.

7. Resultat

7.1 Hjart- och karlsjukdomars inverkan

Rosenhall och Sundh undersokte individens diastoliska och systoliska blodtryck och
horstrosklar for att se om det fanns ndgot samband med presbyacusis. Resultatet frdn denna
studie visade att det finns ett signifikant samband. Man testade blodtryck, systoliskt och
diastoliskt och jamforde med tontrosklar for rena toner enligt internationellt accepterade
metoder. Hos mén 1 aldersgrupperna 70 och 75 ar kunde man se att de med lagst systoliskt
blodtryck hade de sdmsta hortrosklarna och da pd de hogre frekvenserna. Hos kvinnor i
gruppen 79 ar kunde man i en av kohorterna se en sdmre horsel i basen i samband med hogre
systoliskt blodtryck. Det samma géllde kvinnor i gruppen 85 ar, de med hogt diastoliskt

blodtryck hade ockséd sdmst horsel 1 basen men dven 1 mellanfrekvensomrédet. I Gvriga
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aldersgrupper hos kvinnor fanns inga samband mellan diastoliskt blodtryck och sdmre horsel
och hos mén inga samband alls (19).

I Torres m fl. studie undersékte man sambandet mellan hjéirt- och kérlsjukdom och cochledr
funktion hos mén och kvinnor. Man jamférde DPOAE svar med sjédlvrapporterad och
konstaterad hjart- och kérlsjukdom dér olika grader av sjukdom forekom. Méannen hade négot
samre DPOAE svar dn kvinnorna pa 2-6 k Hz och &ven oftare en medicinsk historia dér hjart-
och kérlsjukdom ingick. Resultatet visade att det fanns ett signifikant samband mellan
cochledr skada och konstaterad hjértattack hos kvinnorna men inte hos ménnen. Av de
kvinnor som hade haft sjdlvrapporterad hjartattack forekom cochleér skada 2-3 génger oftare
an hos de som inte hade haft hjértattack, dock inte hos mdnnen. Andra tecken pa hjart- och
kérlsjukdom sasom stroke och tryckkénsla dver brostet hade inga signifikanta samband med

forsamrad cochledr funktion, varken hos mannen eller hos kvinnorna (20).

Det gar inte att jaimfOra resultaten mellan studierna eftersom Rosenhall och Sundh enbart har
analyserat blodtryck och horselnedséttning medan Torre m fl. har undersokt fler faktorer som
ar involverade 1 hjért- och kérlsjukdomar och cochleér funktion. Resultaten visar dock att
horselnedsittning eller forsdimrad cochleédr funktion kan ha ett visst samband med hjért- och
karlsjukdomar och dé sérskilt hos kvinnor. De signifikanta resultat som kommit fram i
studierna tyder pa att hogt blodtryck och hjartattack hos kvinnor visar samband med

forsamrad horsel eller cochledr funktion men inte hos méan (19, 20).

7.2 Hormoners inverkan

Ko6nig m fl. undersokte hur dstrogen via proteinet megalin paverkar horseln hos méss. |
studien kom man fram till att det finns en stark forekomst av megalin i de marginala cellerna
av stria vascularis. Man jamforde sedan mdss som var 3 och 6 manader gamla eller dldre och
olika forekomst av megalin i innerdrat med horsel. Resultatet visade att hos moss dar megalin
inte forekom 1 innerdrat forekom horselnedséttning bade hos 3 och 6 ménader gamla moss.
Hos dessa var medelvirdet av hortrosklar 64,9 dB SPL +- 15,4 vid BRA med klickstimuli. De
moss som var 3 ménader gamla och hade stark forekomst av megalin 1 innerdrat hade
hortrosklar pa 14, 5 dB SPL +- 10. Hos mdssen som var dldre d4n 6 ménader och hade en
mycket 1ag eller ingen forekomst av megalin var horselnedséttningen pa ca 40 dB 1 medel vid
BRA med klickstimuli och reducerade svar pd DPOAE. De moss som hade kvar megalin i
storre utstrackning i1 innerdrat hade hortrosklar mellan 24-39 dB SPL i medel av BRA med
klickstimuli. Forfattarna missténker att megalin binder 6strogen och att en minskning av

megalin eller Gstrogen 1 innerdrat kan leda till tidig presbyacusis (21).
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I Hederstiernas m fl. studie gjordes en undersdkning av kvinnor i olika stadier i menopausen
dir nagra dven behandlades med 6strogen. Forfattarna ville kartldgga kvinnornas horsel
eftersom de missténkte att menopaus och minskning av dstrogen kan leda till presbyacusis.
Studiens resultat visade att de kvinnor som hade definitiv menopaus skiljde sig fran de 6vriga
grupperna, ingang och dvergang till menopuas, men dven definitiv menopuas med
hormonbehandling nér det géllde hortrosklar. De frekvenser dér skillnaden var signifikant var
pa 2, 3 och 8 K Hz dér kvinnorna som hade definitiv menopaus och ingen hormonbehandling
hade sdmre hortrosklar dn de andra grupperna. Av alla kvinnorna hade 40 % hortrosklar som
var 35 dB HL eller sdmre pa nagon frekvens. 3, 5 % hade konduktiv horselnedsittning och
36,4 % sensorineural. Sensorineural horselnedsattning forekom hos 19, 6 % ensidigt och 16, 8
% dubbelsidigt. Nar man undersokte graden av horselnedséttning sa hade 10,5 % latt, 7, 7 %
méttlig och 0, 7 % grav horselnedsittning. En sluttande horselnedséttning som var mer uttalad

i diskanten hade 76 % av kvinnorna (22).

Konig m fl. har upptéckt en nedsatt horsel 1 samband med aldrande hos moss dér forekomsten
av megalin var 14g i sin studie (21). Hederstierna m fl. som gjorde sin studie pd ménniska
visar pa att kvinnor med lagre forekomst av Ostrogen i blodet i samband med menopaus har
forsimrad horsel (22). Ostrogen via megalin verkar utifran dessa studier ha en bevarande

effekt pa horseln (21, 22).

7.3 Kostens inverkan

Houston m fl. och Seidmans studier handlar om korrelationen kost och horsel, de undersokte
bl. a vitaminintag och diet (23, 24).

Houston m fl. har i sin studie hittat starka samband mellan 14ga halter av vitamin B-12 1 dieten
och presbyacusis. Alla deltagarna i studien var kvinnor och man undersokte dven sambandet
benskorhet och horselfunktion. Resultatet visade pa att det fanns en korrelation mellan
vitamin B-12 brist och horselnedséttning uppmatt med hortrosklar enligt ANSI. Man fann
dven att folat status var korrelerat till aldersrelaterad horselnedséttning. Jamfort med de som
hade normal horsel hade de med sdmre hortrosklar, 38 % lidgre medelvérde av vitamin B-12 i
kroppen, 31 % ldgre medelvérde av rod cell folat och 25 % lédgre medelvirde av serum folat.
Av de testade personerna hade dven 27 % hogt blodtryck. (23). Aven Rosenhall och Sundh
har hittat samband mellan hogt blodtryck och horselnedséttning i sin studie (19).

I Seidmans studie undersdkte man rattors dverintag av vitaminer, diet och 6kat intag av
antioxidanter och vilken paverkan det kan ha pd horseln och presbyacusis. Djuren var

indelade 1 olika grupper med olika behandlingar dir man sedan jimforde resultaten med en
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behandlad kontrollplacebogrupp. Resultaten visade att de antioxidantbehandlade djuren hade
signifikant battre horsel dn placebogruppen, dock pa enskilda frekvenser. Vitamin E gruppen
(6verintag av vitamin E) visade en signifikant béttre horsel pa frekvenserna 6, 9 och 12 k Hz
jamfort med placebogruppen. Vitamin C gruppen (0verintag av vitamin C) visade sig ha
signifikant sémre horsel pa alla frekvenser utom 3 k Hz jamf{ort med placebogruppen.
Melatoningruppen (hormon med antioxiderande effekt) hade béttre resultat pé alla frekvenser
utom 12 k Hz jamfort med placebogruppen. Lasaroidgruppen (behandling med
aminosteroider) hade béttre horsel dn placebogruppen endast pa 12 k Hz. I alla grupperna
forsamrades horseln progressivt fran 6-9 méanaders alder. Den storsta forsdmringen av horseln
visade sig under de 12 sista manaderna i livet. Den ldgsta graden av presbyacusis visade sig
hos dietgruppen (30 % lagre intag av kalorier). Alla de djur som var behandlade visade béttre

horsel dn placebogruppen forutom lasaroidgruppen (24).

Det ar svart att jamfora resultaten i studierna eftersom Houston m fl. har analyserat tillféllig
diet brist av vitamin B-12 och folat hos ménniska medan Seidman studerade réttor och
Overintag av vitamin E och C, samt behandling med antioxidanter, aminosteroider och
kaloridiet. Gemensamt i studierna &r att de med lagre forekomst av vitaminer i kroppen hade
samre horsel oavsett vilka av vitaminerna det géllde (23, 24). Tillféllig kaloridiet visade sig
dock ge bast resultat nér det géller bevarande av horseln eftersom réttorna i den gruppen hade
lagst forekomst av presbyacusis (24). Detta gar inte att jimfora med Houston m fl.
undersokning eftersom de inte har analyserat diet och dess paverkan pa horseln hos
kvinnorna. Det bor dven tas hinsyn till att antalet deltagare i Houstons studie endast var 55

personer (23).

7.4 Nikotin och alkohols inverkan

Négra studier handlar om drogers paverkan pa horseln som t. ex alkohol eller rokning och
ibland finns en koppling till tidig presbyacusis (25, 26, 27).

Ferrite och Santana undersokte sambandet rokning, bullerexponering och aldrande och dess
totala inverkan pd horseln. Resultatet visade att rokning hade en negativ effekt pa horseln i
med stigande alder. De som hade utsatts for buller, rokte och var dldre dn 40 ar, hade de
sdmsta hortrosklarna. Alla faktorerna forutom rokning hade ocksa var for sig ett samband med
forsdmrad horsel. De bésta hortrosklarna hade de som inte utsatts for buller, var icke-rokare
och yngre dn 40 ar. Nar man analyserade grupperna hade alder ett storre samband med
forsamrad horsel 4n buller. For de yngre hade de som utsatts for buller och rokte de sdmsta

hortrosklarna. For de dldre hade rokare sdmst horsel 1 kombination med aldrande (25).
16



I Cruickshanks m fl. studie visade resultatet att de som varit rokare hade horselnedséttning 1.7
ganger oftare dn de som inte rokte forutom i aldergruppen 80-92 ér. Resultatet visade ocksa
att de som rokt lingre oftare hade horselnedsittning. Aven de som bodde tillsammans med en
rokare hade sdmre horsel dn de som inte rokte eller var utsitta for passiv rokning. Skillnaden
mellan icke rokare, fore detta rokare och rokare var storst i aldersgruppen 60-69 ar dir de som
inte hade rokt och var icke rokare hade battre horsel dn de 6vriga. Skillnaderna jamnades dock
ut desto hdgre upp i dlder man kom (26).

I studien som Bellé m fl. gjorde undersokte man vilken paverkan alkoholism kan ha pa
horseln. Personer med alkoholproblem matchades med en kontrollgrupp efter kon och alder
och dessa hade inte alkoholproblem. Resultatet visade att 67,57 % hade paverkan pd horseln. 1
den éldre gruppen 50-70 dr rapporterade 76,47 % att de horde déligt och i1 kontrollgruppen var
det 41,18 %. I den yngre gruppen rapporterade 35 % att de horde daligt och i kontrollgruppen
10 %. De audiometriska testresultaten visade att 55 % av den yngre gruppen med
alkoholproblem hade hérselnedséttning och 1 kontrollgruppen 20 %. Av de dldre hade 82,35 %
horselnedsittning och 1 kontrollgruppen 35, 29 %. I bdda grupperna hade de med

alkoholproblem mer @n dubbelt sa ofta ocksa horselnedséttning (27).

Studierna visar att droger har en inverkan pa horseln nér det géller bade rokning och alkohol.
Rokning 1 samband med éldrande har en inverkan pa presbyacusis enligt Ferrite och Santana
medan Cruickshanks m fl. menar att horselns forsdmring ocksa beror pd hur linge man har
rokt och inte enbart i kombination med &ldrande (25, 26). Bellé¢ m fl. fann ett samband mellan
alkoholism och hdorselnedséttning och sambandet var starkare hos den grupp dér de var dldre
(27). Studiernas resultat visar att drogers paverkan pa horseln ar tydligast hos gruppen éldre 1
bdde Ferrites och Santanas studie om rokning och Bellé m fl. studie dir de undersokt
alkoholism. (25, 27). Dock ingick endast 37 personer (med matchad kontrollgrupp) i Bellé m

fl. studie vilket bor tas hansyn till ndr man tolkar dessa samband (27).

8. Diskussion

8.1 Metoddiskussion

Litteraturstudie valdes for att fa en sé bred bild av &mnet som mgjligt och dér de olika
fragestillningarna ingick. Artiklarna soktes pa i PubMed. Aven genomgéng av artiklarnas
referenslistor var ett bra sitt att hitta fler forskare inom omradet dar man sedan kunde séka pa

dem i1 PubMed och hitta fler artiklar.
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Det fanns ménga artiklar inom omradet presbyacusis. I forsta gallringen hittades 27 lampliga
artiklar och nio av dessa valdes ut eftersom de behandlade de specifika fragestdllningarna och
syftet. Artiklarna valdes dven ut efter vad forfattarna anvint for metod och material. Alla
undersokningarna i studierna ar gjorda pa ménniskor utom tva av dem som ar gjorda pa moss
eller rattor, dessa artiklars resultat var tillrdckligt viktiga fOr att f svar pa fragestéllningarna
sa jag valde att ta med dem trots att de inte var gjorda pd ménniskor (21, 24). Det bor dock tas
hénsyn till ndr man tolkar resultatet. I tvd av de totalt sju undersdkningarna gjorda pa
méinniskor var antalet deltagare betydligt lagre d4n Ovriga studier. D4 kan man diskutera om
resultaten for dessa tva studier dr lika relevanta som 6vriga, dock ansags de vara tillrackligt
viktiga for fragestillningarna men dven for att fa jamforbara resultat mellan olika studier (23,
27). Detta bor man ta hdnsyn till ndr man tolkar resultaten och jamfor dem. Jag forsokte dven
ta med artiklar ddr man anvint ndgon statistik berdkning for att visa resultaten. I en av
undersokningarna dir man undersokte rattor eller mdss har man gjort analyser i mikroskop
(21). En av artiklarna har iven presenterat sitt resultat i absoluta siffror i en tabell (27). Ovriga

artiklar har berdknat sitt resultat enligt ndgon statistisk analys.

Om man hade valt att undersdka en av studiens fragestéllningar hade en mer djupgéende
analys kunnat goras. Syftet med studien var dock att resultatet skulle ge en mer bred kunskap
1 dmnet. Artiklarna har analyserats utifrdn audionomens kompetens och syn pé

horselnedsittning och dess verkningar och ér dirfor inte fordjupat medicinskt.

8.2 Resultatdiskussion

Fragestillningarna i studien har besvarats med hjélp av de artiklar som har analyserats och
syftet har ddrmed infriats. Bakgrundshypotesen till studien har att géra med &ldrande och att
aldrande inte bara skall ses som naturligt utan paverkas av bade inre och yttre faktorer.
Studiens resultat visar att ett flertal olika mindre kdnda faktorer kan bidra till eller har en
inverkan pé presbyacusis vilket stodjer denna hypotes. Nagra av studierna undersoker bl. a
samband med hur man har levt och de péfrestningar man har utsitts for under livet (23, 24,
25, 26, 27). Dock finns fragan kvar - Vad ar horselsystemets naturliga dldrande? - da
studiernas resultat endast visar pa faktorer som ar kopplade till presbyacusis.

De som drabbas av presbyacusis dr ménniskor som har utsatts for ménga pafrestningar under
livet. Faktorer som paverkar allménhélsan, kan ocksa leda till allmént slitage” pd kroppen

och bidra till presbyacusis (1).
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Om presbyacusis inte dr en foljd av naturligt 4ldrande sa borde de orsaker som leder till andra
akommor/sjukdomar/funktionsnedsattningar hos de édldre vara korrelerade till de orsaker som
leder till presbyacusis. Rosenhall och Sundh och @ven Torre m fl. visar i sina studier pa
samband mellan hogt blodtryck, hjértattack och presbyacusis (19, 20). Frigan dr dock om
sambanden har att gora med att hjért- och kirlsjukdomar leder till presbyacusis eller om detta
enbart beskriver tva vanliga tillstdnd hos dldre ménniskor dar sambanden inte dr korrelerade
till varandra. De resultat som har framkommit i dessa studier visar dock att det finns
signifikanta samband nir det géller presbyacusis och hjért- och kdrlsjukdomar hos kvinnor
men inte hos médn (19, 20). Enligt Rosenhall och Sundh kan hjart- och kérlsjukdomar och hogt

blodtryck paverka blodforsorjningen 1 innerdéra och ddrmed ocksa paverka horseln (19).

Individens livsstil och allmén hilsa har enligt de resultat som framkommit en paverkan pa
hoérseln (19, 20, 23, 24, 25, 26, 27). Kroppens hélsotillstind paverkas av kost alkohol och
nikotin, antingen positivt eller negativt och denna paverkan verkar dven gilla horseln (23, 24,
25, 26, 27). Troligtvis har dessa faktorer ocksa en koppling till hjirt- och kérlsjukdomar som
nidmnts tidigare och detta har formodligen 1 sin tur en paverkan pd blodforsorjningen till
innerdrat. Detta kan ocksé kopplas till aldrandet i sig som ocksé kan leda till forsamrad
horsel. Sixt och Rosenhall visade 1 sin studie att socioekonomiska forhéllanden och allmén
hilsa spelar en viktig roll 1 hur individen aldras och risken for presbyacusis (1). Studier av
bakomliggande faktorer har gjorts pa bdde moss/rattor och méinniskor. Det dr svéart att jimfora
och dra slutsatser utifran studier gjorda pa djur och studier gjorda pd ménniskor. Dock har tva
studier om bl. a olika vitaminers inverkan pa presbyacusis ett anmirkningsvért likartat resultat

bade for moss/rattor och for ménniskor (23, 24).

Genetiska faktorer vid presbyacusis har sedan linge diskuterats (2, 10, 16). Man har dven
funnit att dstrogen kan ha en paverkan pd horseln och studier har visat att det har ett samband
med bevarande av horseln hos bade moss och ménniskor (21, 22). Stenberg m fl. upptiackte
forekomsten av Gstrogen hos mdss och rattor 1 innerdrat och det ledde till teorin att det dven
kan paverka presbyacusis utveckling (17). Konig m fl. studie visar pé detta nér det giller
moss (21). Den studie som gjordes av Hederstierna m fl. pd kvinnor i menopausen tyder ocksa
pa att hormoner eller strogen har en bevarande effekt pa horseln (22). Aven i en tidigare

studie av Hultcrantz m fl. diskuteras detta (18).

De resultat som framkommit har betydelse for arbetet med prevention nér det géller

presbyacusis. Presbyacusis ska inte enbart betraktas som négot naturligt utan gar till ganska
19



stor del att forebygga. Det dr viktigt att man undersoker hur ménniskor mar eftersom detta
verkar hianga ihop med presbyacusis. Det finns dven en drftlig faktor inblandad som man dnnu
inte kan paverka.

Det ar viktigt att forstaelsen for presbyacusis och dess bakomliggande faktorer okar 1

samhéllet men dven de psykosociala konsekvenser det kan leda till for individen.

I framtiden &r det 6nskvirt att man inom forskningen kan kartlagga fler orsaker och
bidragande faktorer till presbyacusis som ytterligare stirker tidigare forskning om
hilsofaktorer och livsstilens inverkan. Det dr dven viktigt att ny forskning gors, kanske frimst
inom det genetiska omradet eftersom det kan resultera i kunskap om hur man kan péverka den
arftliga faktorn. Upptackten av Ostrogen i innerdrat kanske kan leda till ndgon typ av
behandling och dérfor behdvs mer forskning inom det. Framtidens forskning nir det géller
presbyacusis dr ndgot som vi alla audionomer borde uppdatera oss i eftersom vi vet att det i
manga fall leder till negativa psykosociala konsekvenser for patienterna. De dldre dr ocksa en

stor del av de patienter som vi audionomer moter.

9. Konklusion

Enligt resultaten fran de studier som har analyserats i denna litteraturstudie finns det ett antal
olika faktorer som kan paverka presbyacusis utveckling (definierad utifran psykoakustiska
och/eller neurofysiologiska test).

e Konstaterad och sjdlvrapporterad hjértattack och hogt systoliskt blodtryck hos kvinnor har
ett samband med presbyacusis men inte hos mén.

e Hormonet Ostrogen troligtvis via proteinet megalin tyder pa en bevarande effekt av horseln
nir det giller presbyacusis hos moss och en studie dir enbart kvinnor deltog.

e Vissa vitaminer tyder pa en bevarande effekt av horseln och presbyacusis bade hos réttor
och hos ménniskor. Aven behandling med antioxidanter och kalorisnal diet hos rattor tyder pa
en bevarande effekt av horseln och presbyacusis.

e Rokning och alkohol har samband med hdrselnedséttning bade f6r gruppen yngre och for

gruppen éldre.

Detta innebdr att:
e Presbyacusis gér till viss del att forebygga genom en hélsosam livsstil och en bra allméin

hélsa som bl. a paverkas av kost och droger.
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e Forekomsten av Ostrogen i innerdrat tyder pa en bevarande effekt av horseln och kan

forhoppningsvis anvindas som behandling i framtiden.

e Till viss del spelar gener roll om individen kommer att f presbyacusis eller inte och detta

kan vi dnnu inte paverka.
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