Descripcion de la patologia

El tinnitus o actifenos es una condicién en la que

se experimenta una sensacion auditiva en ausencia

de una senal actstica o eléctrica simultanea.
Se describe como ruidos, timbres, silbidos,
zumbidos, rugidos, chasquidos o siseo y puede
experimentarse en uno o ambos oidos.

Clasificacion

El tinnitus se puede clasificar en cuatro grupos:

Subjetivo: el mas
comun (95 %). Suele
estar causado por la
exposicion previa a
un ruido excesivo y el
sonido solo lo puede
percibir el paciente.
Pueden durar varios
meses 0 permanecer
de por vida.

Objetivo: (5-10

%) existe una
causa que origina
el tinnitus como
lesiones vasculares,
contracciones
musculares o
trastornos en los

Somatico: derivado
de una afectacion
somatosensorial en
la cabeza o cuello

Sensorial: suele
haber afectacion de
la funcién auditiva
a nivel cerebral,
como, por ejemplo, (latigazo cervi-

en la enfermedad cal, manipulacion
de Ménieére. dental, alteraciones

temporomandibula-

res, etc.).

huesecillos del oido.

Epidemiologia

Se estima que el 14 % de la poblacién mundial ha
experimentado tinnitus alguna vez en su vida.

Es mas frecuente con la edad, aumentando su
incidencia a partir de los 45 afos, no se aprecian
diferencias significativas entre sexos.

Causas

U ] Edad

JM/_@ Exposicion previa a ruidos excesivos
w

@+ Pérdida de audicion

)Z/ E/ Estilos de vida (tabaquismo,
/

9 consumo de alcohol...).
e
-~ Causas de tipo médico (estrés, diabetes,
hipotiroidismo, migranfas...).
) Medicamentos ototoxicos (aminoglucésidos,
9.'3\ ibuprofeno, acido acetilsalicilico,

diclofenaco, furosemida, cisplatino,
vincristina, citalopram, ulipristal, etc.).



Tratamiento No existe un tratamiento estandar sino multiples abordajes
farmacologicos y no farmacologicos.

Tinnitus objetivo o soma- Tinnitus subjetivo: se pueden
tico: abordando la causa utilizar, ademas de los anterio-
se puede atajar el pro- res, terapias acusticas en las
blema. Se podran utilizar que se emplean sonidos o se
vasodilatadores, relajantes usa amplificaciéon para enmas-
musculares, anestésicos cararlo y mejorarlo, ademas de
locales, ansioliticos, etc. terapia psicologica.

El uso de complementos alimenticios con Gingko biloba,
vitaminas del grupo B, zinc, selenio, melatonina, L-teanina,
etc., puede ayudar al bienestar auditivo y mejorar la calidad
de vida en caso de molestias.
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Consejo farmacéutico

Criterios de derivacion
al médico

Evitar la exposicion a ruidos fuertes: tanto continuados

(maquinaria laboral, uso de auriculares para escuchar ma-
sica, etc.) como de poca duracién y alta potencia y utilizar
tapones auditivos protectores en este tipo de condiciones.
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El tinnitus aparece después
de una infeccién de vias altas
y NO mejora en una semana.
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Reducir el estrés: intentar dormir bien, practicar deporte
regularmente, no consumir excitantes, realizar técnicas
de relajacion, etc.
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Se acompana de pérdida auditiva,
mareos, nauseas o vomitos.
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Existe ansiedad o
depresion asociadas.
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do se viaje en avion, se practique buceo o montafismo.

/
; Evitar cambios bruscos de presion: especialmente cuan-
4
/

Hay sangrado o

Abandonar el habito tabaquico: el tabaco disminuye el supuracion de oido.

) /
R/;E? aporte sanguineo lo que se relaciona con la aparicién
de problemas auditivos.
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Es posterior a un traumatismo
de cabeza y/o cuello.

lacién de cerumen y no utilizar bastoncillos de algodén.
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@ Realizar una correcta higiene de oidos: evitar la acumu-

Fiebre >38 ° C.

car de forma temprana cualquier problema que pueda

@ Realizar controles auditivos periddicos: para identifi-
g
b derivar en tinnitus.
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