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Die Diagnostik der funktionellen Hörstörung im Kindesalter 
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Einleitung:  

Die Diagnose einer  funktionellen (psychogenen) Hörstörung im Kindes-alter ergibt sich meist, wenn sich 
verschiedene audiologische Befunde wider-sprechen. 

Material und Methoden: 

Unter 1112 Kindern, die im Zeitraum von 12/02 bis 11/10 wegen einer Hörstörung stationär behandelt 
wurden, konnten 30 mit einer funktionellen Hörstörung identifiziert und ihre psychologischen und 
audiologischen Befunde analysiert werden.  

Ergebnisse:  

Das Geschlechterverhältnis Mädchen vs. Jungen betrug 20 vs. 10 (67 % vs. 33 %) im Alter von 7,05 bis 
17,02 Jahren, wobei das Durchschnittsalter bei 11,04 Jahren lag (Median: 10,01 Jahre). Der 
durchschnittliche IQ-Wert lag bei 101 (Range: 75-125). Einseitige funktionelle Hörstörung traten nur bei 
9 Kindern auf (30 %). 6,6 % der Kinder wiesen eine psychogene Verschlechterung einer länger 
bestehenden, hörsystemversorgten Schwerhörigkeit auf. Die durchschnittliche stationäre Verweildauer 
betrug 4 Tage.  

Diskussion: 

Funktionelle Hörstörungen sind keine Seltenheit. Im Zeitraum von 12/02 bis 11/10 stellten wir 30-mal 
diese Diagnose. Allein in den letzten 12 Monaten waren 14 Kinder betroffen. 13,3 % der Kinder, bei 
denen sich eindeutig eine Normakusis ergab, waren zuvor teilweise langjährig mit Hörsystemen versorgt 
und hatten diese gut akzeptiert. Trotz regelrechter Befunde in der objektiven Audiometrie liegt bei 
Kindern mit einer funktionellen Hörstörung eine Beeinträchtigung der Wahrnehmung auditiver 
Informationen vor, die der Therapie von phoniatrisch-pädaudiologischer und kinderpsychiatrischer Seite 
bedarf. 
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