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Bakgrund: Sensorineural horselnedséttning (SNHNS) ar kopplad till tinnitusupplevelse och
paverka hilsorelaterad livskvalitet. Horapparater forbattrar horsel, kan lindra tinnitus och 6ka
livskvalitet. Darfor undersoks horapparaters effekter och hur olika hérapparatfunktioner
paverkar livskvalitet och tinnitusupplevelse.

Syfte: Syfte med denna litteraturstudie &r att undersoka hur horapparater paverkar
hilsorelaterad livskvalitet hos vuxna med SNHNS och tinnitusupplevelse, samt om
horapparatanvindning kan lindra tinnitus genom olika hdrapparat funktioner.

Material & Metod: Tretton originalartiklar inkluderades. De inkluderade artiklarna har
undersokt vuxna i aldern 20-80 ar som upplever tinnitus och har SNHNS, ar skrivna pa
engelska och dr peer-reviewed.

Resultat: Resultatet visade signifikanta forbéttringar i hélsorelaterad livskvalitet hos vuxna
med SNHNS och tinnitusupplevelse. Forbattringar sags i horselspecifik och generell
livskvalitet, inklusive social funktion, psykiskt vilbefinnande, sémn och kognitiv forméga.
Brusgenerator, forstarkning och residual inhibition bidrog till tinnituslindring. Sammantaget
kan horapparater forbéttra hilsorelaterad livskvalitet och lindra tinnitusupplevelsen.

Slutsatser: Horapparater ar en effektiv behandling for vuxna med SNHNS och
tinnitusupplevelse. Effekten paverkas av regelbunden anvéndning och individuellt anpassade
funktioner.

Nyckelord: Hélsorelaterad livskvalitet, sensorineural horselnedséttning, tinnitus,
horapparater, vuxna, brusgenerator, forstirkning.
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Background: Sensorineural hearing loss (SNHL) is associated with tinnitus and can affect
health-related quality of life. Hearing aids improve hearing, can alleviate tinnitus, and
enhance quality of life. Therefore, this study examines the effects of hearing aids and how
various hearing aid features influence quality of life and the experience of tinnitus.

Aim: The objective of this literature review is to investigate how hearing aids affect
health-related quality of life in adults with SNHL and tinnitus, as well as whether hearing aid
use can alleviate tinnitus through various hearing aid features.

Material & Methods: Thirteen original articles were included. The included articles
examined adults aged 20—80 who experience tinnitus and have SNHL, were written in
English, and were peer-reviewed.

Results: The results showed significant improvements in health-related quality of life among
adults with SNHL and tinnitus. Improvements were observed in hearing-specific and general
quality of life, including social functioning, mental well-being, sleep, and cognitive ability.
Noise generators, amplification, and residual inhibition contributed to tinnitus relief. Overall,
hearing aids can improve health-related quality of life and alleviate the tinnitus experience.

Conclusion: Hearing aids are an effective treatment for adults with SNHNS and tinnitus. The
effect is influenced by regular use and individually customized features.

Key words: Health-related quality of life, sensorineural hearing loss, tinnitus, hearing aids,
adults, noise generator, amplification.
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1. BAKGRUND

1.1 Inledning

Horsel dr centralt for kommunikation samt psykiskt och fysiskt vilbefinnande. Individer med
sensorineural horselnedséttning som ocksa upplever tinnitus har en storre paverkan pa den
hilsorelaterade livskvaliteten jamfort med individer utan tinnitus. Detta kan leda till en negativ
inverkan pa den hilsorelaterade livskvaliteten. Mot denna bakgrund &r det viktigt att belysa
hur hoérapparater kan bidra till forbattrad hilsorelaterad livskvalitet hos personer med
sensorineural horselnedséttning som upplever tinnitus, samt att belysa hur horselnedsittning
paverkar livskvaliteten, vilka typer av horapparater som finns for tinnituslindring och vilka

effekter dessa kan ha.

1.2 Horsel och hilsorelaterad livskvalitet

Horselnedsattning kan paverka individens hilsorelaterade livskvalitet (HRQoL). I en kvalitativ
Oversikt av Henderson et al. (2024) visas att horselnedsittning inte bara pdverkar
horselfunktionen utan dven flera aspekter av individens livssituation. Personer med
horselnedsittning har svarigheter att uppfatta tal samt att lokalisera och tolka ljud i bullriga
miljder, vilket begransar kommunikationen. Detta medfor att individer behover lagga mer
kognitivt arbete vid kommunikation, vilket kan leda till bade fysisk och mental trotthet
(Henderson et al., 2024). Horselnedsittning paverkar den psykiska hélsan, exempelvis genom
radsla, minskat sjalvfortroende och forsdmrad sjélvbild pa grund av de utmaningar som
uppstar 1 sociala och kommunikativa situationer. Horselnedsattning leder ocksa till minskat
socialt deltagande och social isolering, vilket paverkar arbetsfunktioner, sjilvstindighet och
relationer till familj, vénner och kollegor (Henderson et al., 2024). Sammantaget visar
oversikten att horselnedséttning paverkar HRQoL genom fysiska, psykologiska och sociala

faktorer.



1.3 Sensorineural horselnedsittning (SNHNS)

Horselnedsittning dr en av de vanligaste sensoriska funktionsnedséttningarna som
klassificeras utifran grad och typ, samt paverkar individers kommunikationsférmaga, sociala
interaktioner och psykiskt védlbefinnande. Graden av horselnedséttningen faststélls genom en
tonaudiometrisk undersokning, dér hortrosklar méts 1 decibel hearing level (dB HL). Utifrdn
dessa troskelvérden klassificeras horseln som normal eller som létt, méttlig, svar och grav
horselnedsittning (Gelfand & Calandruccio, 2023). Latt till mattlig SNHNS ar en av de
vanligaste typerna av horselnedsittning som kan vara sensorisk eller neural, och innebér att
ljud kan né innerdrat, men att omvandlingen eller dverforingen av ljudvégor till nervsignaler
ar nedsatt pa grund av skador i innerdrat och/eller horselnerven (cochlea och auditiva
nervbanor), vilket omfattar bade sensoriska och neurala komponenter. Vid latt till méttlig
SNHNS péverkas taluppfattningen, hogre hortrosklar kravs, dér lyssningsanstrangningen okar
och kan leda till tinnitus (Gelfand & Calandruccio, 2022/2023; Casale et al., 2023; Henderson
et al., 2024).

1.4 Tinnitus - Typer och kategorisering av tinnitus

Enligt Langguth et al. (2013) &r tinnitus en upplevelse av ljud utan att man har exponerats for
en extern ljudkélla. Ungefar 10-15 procent av den globala befolkningen lider av ndgon form av
tinnitus. Upplevelsen kan vara frdn knappt horbar tinnitus till att hora ett starkt tjut, pip eller
sus kontinuerligt under alla timmar pa dygnet. Detta kan leda till medkommande symptom
som frustration, irritation, &ngest, depression och horselsvarigheter. Wang et al. (2020)
forklarar att det finns olika variationer av tinnitus, dir de vanligaste dr subjektiv tinnitus och
objektiv tinnitus. Nér tinnitus ar subjektiv s innebér det att endast patienten kan hora det och
ndr tinnitus dr objektiv sé gar det att médta upp tinnitusen med olika typer av métverktyg som
till exempel otoakustiska emissioner (OAE; Wang et al., 2020). Det gér dven att kategorisera
tinnitus utefter om den dr primér eller sekundéir. Nar den dr primér sa innebér det att det ar
svart att definiera vad som é&r orsaken till patientens tinnitus. Nar den &r sekundér sa ar det
motsatsen, dvs det gar att hitta vad som dr den underliggande orsaken bakom (Wang et al.,
2020) Detta skulle kunna vara otoskleros, vestibularisschwannom eller en inflammation i
horselgangen (otitis externa). Schultheiss et al. (2023) beskriver att tinnitus kan bero pé skador
vid horselns periferi, vilket betyder den yttersta delen av horselsystemet, och skador pa inre

harceller. Detta leder till minskad neural aktivitet vid horselnerven (Schultheiss et al., 2023).



For att kompensera for detta 6kar hjdrnan sin aktivitet upp till det centrala nervsystemet. Detta

anses leda till uppfattningen av tinnitus.
1.5 Horapparater - Modeller, typer och funktioner

Det finns flera olika modeller av konventionella horapparater. Den ena ar
bakom-0rat-horapparater dér alla elektroniska komponenter &r samlade 1 ett halvméaneformat
skal. Ljudet 6verfors frdn en mikrofon genom en plastslang vidare till en gjuten insats som ar
gjord efter patientens horselgang. Den andra modellen &r en hdrapparat med extern hortelefon,
aven kallad Receiver-in-canal. Det dr en modifikation av bakom-0rat- horapparater. Nédstan all
elektronik dr samlad i ett halvmaneformat skal férutom hogtalaren som sitter langst ut pa en
sladd som &r kopplad till ett slangféste. Hogtalaren har en dome eller gjuten insats. Domen kan
beskrivas som en liten ventilerad plasthatt som sitter pa hogtalaren. Genom den ventilerade
delen kan hogtalaren skicka ut ljudet genom hdrselgangen. Den gjutna insatsen har istillet ett
formgjutet avtryck av delar av personens ytterdra och hdrselgang, men har dven tva smé hal.
Dir det ena hélet fungerar som ventilering och det andra for att fora ljudet vidare genom orat.
Den tredje modellen av horapparater ar allt-i-6rat-horapparater. Denna modell skiljer sig fran
de tidigare tva genom att horapparaten sitter i conchan och inte bakom orat. Horapparatens alla
komponenter dr inbyggda i den gjutna insatsen. Det finns stora variationer av
i-Orat-hOrapparater dér vissa tacker upp hela conchan medan andra ticker mindre och mindre

av conchan. De minsta storlekarna syns knappt och sitter i horselgangen (Gelfand et al 2016).

Horapparater har funnits under en léngre tid, men for nagra artionden sen séa skedde det en
Overgang fran analoga till digitala horapparater. Numera dr de flesta horapparater digitala,
vilket innebér att mikrofonen omvandlar det analoga ljudet till digitalt ljud genom en
analog-till-digital omvandlare (ADC), for att dérefter skicka ljudet vidare till signalprocessor
som skoter bland annat frekvensresponsen. Nér signalprocessorn dr fardig med ljudet sa
skickar den det vidare till en digital-till-analog omvandlare (DAC) som skickar ljudet till en
forstarkare och sedan ut genom hogtalaren (Chung, 2004).

Horapparater har ocksa nagot som kallas for signalteoretiska funktioner inbyggda eller som
kan programmeras in. Studien beskriver tre av dessa funktioner 1 digitala horapparater. Den
forsta dr frequency lowering som innebér att man flyttar ohorbart hogfrekvent ljud ner till en
lagre frekvens. Den andra dr riktmikrofon dér forfattaren beskriver hur en riktmikrofon fangar

upp ljudet endast frén ett visst hall. Denna riktmikrofon underléttar for anvindare som inte vill



hora ljud frén alla riktningar. Den tredje signalteoretiska funktionen ar digital brusreducering.
Den fungerar pé det séttet att nir en signal nir mikrofonen sa bearbetar horapparatens digitala
signalprocessor ljudet och kategoriserar ljudet utefter om det ar tal eller brus. Den

komprimerar brus och forstarker tal (Bentler, 2009).

Ljudbaserade interventioner utan horapparatforstarkning har 1 tidigare forskning undersokts
som behandling vid tinnitus. Deltagarna bestod av vuxna personer med tinnitus, dir flera hade
samtidigt horselnedséttning. Lai et al. (2023) visade att rosa brus minskar tinnitus mer én vitt

brus hos vuxna med tinnitus inklusive horselnedséttning.
1.6 Horapparater for lindring av tinnitus

Det har gjorts flera studier ddr man har undersdkt om hdrapparater kan lindra tinnitus. En av
dessa studier gjordes av Suzuki et al. (2021) Dér forfattarna undersokte patienter med kronisk
tinnitus, men som inte besvéras av sin horselnedséttning. Forfattarna anvénde sig av ett viktat
tonmedelvérde dér frekvenserna 500, 1000 och 2000 anvéndes. Viktat innebér att man lagger
extra vikt pd en viss frekvens och berdknar den tvd ganger. For denna undersdkning var det
1000 Hertz av den anledning att frekvensen ligger centralt i talomrédet (dB HLo,s[ 1[5 + (2 x
dB HL.[1[y )+ dB HL:[LI[]y) / 4. Studien bestod av 103 deltagare dar en uppfoljning av
horapparaternas effekt genomfordes efter 3 manader med hjalp av Visuell analog skala (VAS)
och Tinnitus Hearing Inventory (THI). VAS anvindes for att méta skillnaden i
tinnitusupplevelse och tinnitusbesvér. THI &r ett formuldr som maéter tinnitusens inverkan pa
patientens dagliga liv. Efter 3 manader kunde forfattarna se signifikanta forbattringar pa bade

VAS och THI och det fortsatte att bli béttre fram till dess att studien var avklarad.

Tidiga studier visade att horapparater kan péverka tinnitus. Surr et al. (1985) rapporterade att
ca hélften av deltagarna upplevde lindring vid hérapparatanvindning. Detta visar att tidig

forskning identifierade effekter utover horselforstarkning.

1.7 Horapparaters roll for livskvalitet hos personer med SNHNS som

upplever tinnitus

Enligt Rocha et al. (2017) har personer som upplever tinnitus sdmre livskvalitet jamfort med
personer utan tinnitusupplevelse, eftersom tinnitusupplevelsen paverkar livskvaliteten pa ett
sdtt som inverkar pa bade fysiskt och psykiskt vilbefinnande. Studien forklarar dven att det

finns en tydlig koppling mellan SNHNS och tinnitus, vilket leder till simre livskvalitet jAmfort



med normal horsel, samt att personer med hog grad av tinnitus upplever en storre negativ

paverkan pa livskvalitet (Rocha et al., 2017).

Eftersom tinnitusupplevelsen paverkar patienters livskvalitet, sérskilt vid nedsatt horsel, kan
horapparater vara en av de viktigaste atgirderna for att forbéttra individens vardagsfunktion
(Erlandsson & Hallberg, 2000; Rocha et al., 2017). Genom anvédndning av hérapparater kan
individen dvervinna begriansningar som uppstar till f6ljd av horselnedséttning, vilket mojliggor
béttre uppfattning av tal och ljud i bullriga miljoer och ddrmed minskat tinnitusrelaterat
obehag, vilket i sin tur kan leda till forbattrad livskvalitet (Rocha et al., 2017). Sammantaget
kan horapparater ha positiv betydelse for personer med horselnedsittning som upplever

tinnitus, dir bade individens livssituation och livskvalitet kan forbéttras.

Tidigare forskning har undersokt hur horapparatanvindning paverkar HRQoL hos personer
med horselnedséttning och tinnitus. Horapparatrehabilitering kan forbattra livskvalitet, men
effekterna varierar mellan konen. Niemensivu et al. (2015) visade skillnader i
tinnitusrelaterade matt mellan grupper. Pa liknande sitt har Vuorialho et al. (2006) rapporterat
variation i upplevd nytta av horapparater.Den systematiska dversikten av Moraes et al. (2022)
indikerar att horapparatanpassning ér av betydelse. Samtidigt kvarstar ett behov av att

ytterligare utreda vilka faktorer som har storst paverkan.

Sammanfattningsvis visar flera studier att vuxna personer med SNHNS och tinnitus far
forsdmrad livskvalitet. Det dr darfor viktigt att undersoka hur horapparater paverkar HRQoL.
Horselnedsdttning och tinnitus kan paverka social delaktighet negativt. Det dr dven viktigt att
undersoka vilka funktioner 1 horapparaterna som kan bidra till lindring av tinnitus och

forbattrad social delaktighet.
1.8 Maitinstrument for HRQoL och tinnitus

HRQoL och tinnitusupplevelse bedoms med olika typer av méatinstrument. Generiska
livskvalitetsinstrument sdsom SF-36, RAND-36 och 15D anvénds for att méta individens
upplevda hélsa inom flera dimensioner (Hyttinen et al., 2008). Tinnitusrelaterade instrument,
exempelvis THI och TFI, &r sjdlvskattningsformuldr som maéter tinnitus paverkan pé
individens vardag, medan VAS anvinds for subjektiv skattning av symtomintensitet och MML
for audiologisk bedomning (Hall et al., 2016). Horselspecifika konsekvenser kan dven

bedomas med HHIE, ett sjdlvskattningsformuldr som utvirderar hur horselnedséttning



paverkar individens vardag (Yang et al., 2023). En mer detaljerad beskrivning av varje

instrument dterfinns 1 Bilaga 3.

1.9 Teoretiskt utgingspunkt

Hos personer med SNHNS kan horapparater bade forbattra och underlétta vardagliga
aktiviteter som kommunikation och taluppfattning, vilket tillsammans med counselling stirker
livskvaliteten samt lindrar tinnitusupplevelsen (Moraes et al., 2022). Hjérnans bearbetning av
ljud forsvaras vid horselnedséttning pa grund av den forsémrade ljudsignalen. Detta mérks i
bullriga miljéer med hogt bakgrundsljud. Henderson et al. (2024) forklarar att det finns
skillnader mellan en normalhdrande person och personer med horselnedséttning, som kriaver
extra mentala resurser for att uppfatta tal och kunna delta i horselrelaterad kommunikation.
Dessa utmaningar paverkar individen genom 6kad trétthet, minskad delaktighet samt isolering
fran samhallet. Horapparater gor det enklare for individen genom att forbéttra ljudsignalen och
ddrmed minska behovet av kognitiv kompensation, vilket minskar individens kognitiva
kompensation, underléttar vardagen och leder till forbattrad livskvalitet (Henderson et al.,
2024). Habituering och uppmarksambhet &r viktiga aspekter som forklarar hur
horapparatanpassning kan inverka pé lindring av tinnitus (Henry et al., 2023). Habituering
innebaér att hjarnan vénjer sig vid att hora tinnitusljudet. Nir individen upplever det obehagliga
ljudet av tinnitus fortsétter hjarnan att fokusera pa det, vilket gér ljudet mer obehagligt och
minskar hjérnans reaktion pd tinnitusupplevelsen (Henry et al., 2023). Uppmaérksamhet
innebdr den médngd information som individen véljer att hjdrnan ska fa fokusera pa, till
exempel att horapparater minskar uppmairksamheten pa tinnitusupplevelse genom 6kad
ljudstimulering. Pa sé sitt kommer hjarnan att fokusera mindre pa den stérande

tinnitusupplevelsen (Henry et al., 2023).

1.10 Motivering till studien

Enligt tidigare forskning upplever patienter med SNHNS svérigheter att hora i bullrig miljo,
otydligt tal, hog lyssningsanstrangning och mental trétthet. Koncentrationen paverkas ocksa
negativt vid tinnitus. Horapparater kan tdnkas minska dessa besvir, forbéttra funktionen och

minska tinnitusbesvar. Det dr dérfor viktigt att undersoka vilka faktorer vid



hoérapparatanvandning som gor att horapparater lindrar tinnitusuplevelsen och varfor.
Tinnitusupplevelsen kan ocksa tinkas paverka ocksa yrkeslivet for personer dir horsel spelar
en stor roll. Dessa individer kan kénna sig tvungna att 1dmna sin yrkesroll d4 de inte ldngre
kan skota yrket pé ett lika effektivt sdtt som tidigare, vilket kan ha en negativ inverkan pa
deras livskvalitet. Denna studie syftar till att undersdka om hérapparatanvindning for personer
med SNHNS som upplever tinnitus har en inverkan pa personens livskvalitet samt om den

ocksé kan lindra tinnitusupplevelsen.

2. Syfte & Fragestillningar

2.1 Syfte:

Att undersoka hur anvéndning av horapparat paverkar HRQoL hos vuxna med sensorineural
horselnedsittning som upplever tinnitus, samt att analysera om hdrapparatanvdandning kan

bidra till att lindra tinnitusupplevelsen genom olika horapparatfunktioner for samma malgrupp.
2.2 Fragestillningar:

1. Vilka effekter har hérapparatanvdandning pa hélsorelaterad livskvalitet hos vuxna med
sensorineural horselnedséttning som upplever tinnitus?
2. Kan horapparatanvindning lindra tinnitusupplevelsen hos denna mélgrupp och i sa fall

vilka funktioner hos horapparaten bidrar till detta?

3. MATERIAL & METOD

3.1 Design

Detta arbete dr en beskrivande litteraturstudie dér 13 originalartiklar har ingatt for att besvara
vart syfte och foljande fragestillningar. Syftet med studien &r att underséka om horapparater
kan forbéttra upplevelsen av livskvalitet, samt om den kan lindra tinnitus f6r personer med latt
till méttlig SNHNS. S6kmotorer som har anvénts for arbetet &r Pubmed och Cinahl. Vi
granskade dven varandras artiklar for att sdkerstdlla att alla artiklar f6ljde inklusions- och

exklusionskriterierna. De inkluderade artiklarna var av ett kvantitativt angreppsstt.



3.2 Urval

For att sékerstilla relevansen av inkluderade artiklar definierades tydliga inklusions- och

exklusionskriterier.
Inklusionskriterier

e Originalstudier, kvantitativa, publicerade mellan 2010 och 2025.
e Peer reviewed-artiklar.
e Artiklar som beror deltagare 1 aldern 20-80 &r som upplever tinnitus och har SNHNS

oavsett kon.

Studier som inkluderar exempelvis anvéindning av horapparater, horhjélpmedel eller
counselling, i relation till dess paverkan p4 HRQoL inkluderades. Begreppet HRQoL omfattar
bade generell livskvalitet och tinnitusrelaterad livskvalitet, eftersom de inkluderade studierna

anvinder olika terminologi for att beskriva liknande utfall.
Exklusionskriterier

e Artiklar publicerade fore 2010 exkluderades.

e Oversiktsartiklar och scoping reviews exkluderades.

e Konduktiva eller kombinerade horselnedsdttningar eller fel dldersgrupp exkluderades.
e Deltagare utan tinnitus eller med specifika diagnoser (t.ex. Menieres sjukdom)

e Studier utan relevanta utfall (livskvalitet, HRQoL eller tinnitus).

e Ekonomiskt motiverade studier har uteslutits.
3.3 Datainsamling

Datainsamling genomf6rdes strukturerat for att sékerstélla transparens och reproducerbarhet.
Databaserna PubMed och CINAHL anvéndes for att omfatta fragestéllningarna. En sokning 1
universitetsbibliotekets “Supersok™ gav dverblick dver forskning om horapparatanvéndning,

SNHNS, livskvalitet och tinnitus. Relevanta studier identifierades d&ven genom manuell

granskning av referenslistor 1 tidigare dversiktsartiklar.

Det genomfordes sokningar i PubMed for att faststilla viktiga MeSH-termer. Databasen
anvéndes for att identifiera artiklar som behandlar de specifika forskningsfragorna med hjélp

av kombinerade sokord, exempelvis “Hearing aid” AND “Tinnitus” AND “Sensorineural” for



att begransa sokningen och ge farre traffar. Genom PubMed-s6kning identifierades artiklar
som inneho6ll MeSH-termer, vilka var viktiga for studiens fortsatta analys. Resultat av

sokningar och antalet valda artiklar frdn varje databas presenteras i tabell 1.

Tabell 1: So6kvég/Sokschema for datainsamling av PubMed och CINAHL

Datum | Databas S6kning Begriinsningar | Anta Granskad Inkluderade
1 e artiklar artiklar efter
traff pa titel urval

ar och
abstractni
va
2026-02PubMed hearing aid AND 218 10 3

-26 ..
tinnitus AND
sensorineural

22062 6-02fPubMed Health-related 71 13 !

quality AND
hearing-aid
rehabilitation
AND adult

Tinnitus in
Patients With
Sensorineural
Hearing Loss
AND quality of
life AND hearing
aids
2026-02[PubMed Hearing aids AND 207 40 3
-26 tinnitus AND
sensorineural
hearing loss

2026-03|PubMed 39 20 3
-20

2026-02[PubMed  [Combined 34 7 1
-26 Amplification AND
sound Therapy

2026-02CINAHL | fearing aids 07 P ’

23 AND Tinnitus
AND sound
therapy

Totalt 2 manuellt tillagda 716 103 13

artiklar




Inledningsvis fokuserade vi pa att samla vetenskapliga artiklar med fokus p& material som
kunde bidra till resultat. Efter en initial insamling av artiklar genomfordes en urvalsprocess dir
de mest relevanta artiklarna valdes utifran deras dverensstimmelse med studiens
inklusionskriterier. Initial screening av titlar och abstrakt for att identifiera relevanta studier
genomfordes. Samtliga utvalda artiklar inkluderades utifran de faststillda inklusionskriterierna

och genomgick en noggrann granskning av bada forfattarna.

Dir artiklarna inte gav tillrdckligt underlag for att besvara studiens syfte, genomfordes en ny
sokning efter ytterligare artiklar som identifierades genom fritextsokning i PubMed. Detta
resulterade 1 att ytterligare artiklar identifierades som uppfyllde de faststillda
inklusionskriterierna. Ytterligare manuella sokningar genomfordes efter relevanta artiklar med
sokord som utgick frén studiens fragestillningar, exempelvis "sensorineural
horselnedsittning”. Resultatet blev att tre vetenskapliga artiklar inkluderades i enlighet med de
faststillda inklusionskriterierna. S6k och urvalsprocessen genomfordes utifran faststéllda
inklusions- och exklusionskriterier. Sokningen fortsatte tills tillrdckligt antal artiklar som
uppfyllde kriterierna och var relevanta for studiens syfte identifierades och inkluderades.

Processen for urval av artiklar presenteras i Figur 1.

Slutligen faststélldes tretton artiklar som valdes utifrdn inklusions- och exklusionskriterierna
samt efter en kvalitetsgranskning av de inkluderade artiklarna. Till kvalitetsgranskningen
anvindes Bilaga 1 som underlag, dér varje artikel bedomdes utifran 16 kriterier (ja/nej/gér ej

att avgora) och sammanvigdes till en kvalitetsniva (hog, medel eller 14g).

Figur 1: Processen for urval av artiklar

Sdkrrdffar 1 2
databaser: PubMed +

CINAHL=716
Exkluderade efter
] titel/abstrakt T
Relevanta 676 Ekluderade
artiklar artiklar
40 \ Inkluderade / 27
artiklar
13
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3.4 Analys av data

Studien baserades pa kvantitativa forskningsartiklar i syfte att uppna ett sa heltdckande resultat
som mojligt samt mdjliggdra jamforelse mellan de inkluderade originalstudierna. Totalt

identifierades tretton artiklar som beddémdes vara relevanta for studiens syfte.

Béda forfattarna genomforde en sjélvstindig genomlidsning av samtliga tretton artiklar for att
sakerstdlla att de valda kdllorna var relevanta for studiens forskningsfragor. Dérefter
diskuterades artiklarnas vetenskapliga kvalitet och evidens gemensamt. Databearbetning och
analys genomfordes genom systematisk granskning av de inkluderade originalartiklarna. Forst
genomfordes en litteratursdkning, och titlar och abstrakt granskades 1 relation till studiens
syfte och frigestillningar. Artiklar som uppfyllde inklusionskriterier ldstes i fulltext och endast

relevanta originalartiklar inkluderades.

Fran de utvalda studierna samlades data om typ av intervention som exempelvis
horapparatanvéndning, olika méatinstrument for HRQoL och tinnituslindring. Slutligen
upprittades en sammanstillande tabell 6ver det inkluderade materialet, dir samtliga artiklar

som lag till grund for resultatdelen presenterades (se Bilaga 2).
3.5 Forskningsetiska avvagningar

Alla de inkluderade artiklarna i denna litteraturstudie har granskats av bada forfattarna for att
motverka att misstolkningar har skett. Vi har endast anvént oss av peer-reviewed artiklar med
etiskt godkdnnande for att sdkerstilla kvaliteten. Vi har valt artiklar som beror vara
fragestéllningar och har inte medvetet forvriangt fakta eller uteslutit artiklar som skulle kunna
paverka resultatet pa ett vinklat sdtt, utan endast uteslutit artiklar som inte uppfyller vara
inklusionskriterier. Vi har inga personliga eller ekonomiska intressen av att géra denna
litteraturstudie utan den genomfors for att 6ka kunskapen om vara fragestéllningar. Det har
objektivt bedomts huruvida de artiklar som valts ut passar till studiens fragestéllningar. Av de
13 artiklarna som kvalitetsgranskas bedomdes alla artiklarna halla en hog kvalitet enligt

Bilaga 1.
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4. RESULTAT

Sammanlagt inkluderades tretton studier som undersokte effekten av horapparatanvindning
hos vuxna med upplevd tinnitus och SNHNS. De forsta sex studierna besvarar den forsta
fragestéllningen, medan de resterande sju studierna berdr den andra fragestallningen.
Studierna genomfordes i flera olika ldnder, exempelvis Brasilien, USA, Nederldnderna,
Turkiet, Tyskland, Finland, Italien, Japan, Kina och Sydkorea. Vilket bidrar till ett brett
geografiskt varierande forskningsbas som stirker studiens validitet, med publiceringsdr mellan

2014 och 2023.

Alla studier anvénde kvantitativ forskningsdesign. Deltagarna bestod av vuxna personer med
SNHNS som upplever tinnitus, i dldrarna 20 till 80 ar. Majoriteten av de inkluderade studierna
anvande sjdlvskattade matt for att bedoma HRQoL och effekter av horapparatanvandning for
tinnituslindring hos vuxna med SNHNS. Exempel pé anvénda instrument &r Short Form 36
Health Survey (SF-36), RAND 36-Item Health survey (RAND-36), 15-dimensional
Health-Related Quality of Life Instrument (15D), Hearing Handicap Inventory (HHIE),
Tinnitus Handicap Inventory (THI), Minimum Masking Level (MML), Tinnitus Functional
Index (TFI), och Visuell analog skala (VAS). Vissa studier fokuserade pd audiometriska tester.

4.1 Fragestillning 1

Vilka effekter har horapparatanvindning pa hilsorelaterad livskvalitet hos vuxna

med SNHNS som upplever tinnitus?

Flera studier visar att hdrapparater kan forbittra bade horselspecifik och HRQoL hos vuxna
med SNHNS och tinnitus. Cribari et al. (2016) genomforde en deskriptiv tvérsnittsstudie med
53 deltagare, bestaende av dldre horapparatanvéindare, varav 84% hade SNHNS och samtliga
upplevde tinnitus. Syftet med studien var att undersoka hur dessa tillstdnd paverkar
livskvaliteten hos deltagarna. Datainsamlingen inkluderade audiologiska métningar samt
sjdlvskattningsformuldr for att kartligga graden av besvir relaterade till horselnedséttning och
tinnitusupplevelse samt deras inverkan pa livskvaliteten. Resultaten visade att graden av
horsel-och tinnitusrelaterade besvér varierade mellan individerna. Studien indikerade &ven att
upplevelsen av tinnitus och horselnedséttning var kopplad till anvindning av horapparater, da

deltagare med mer uttalad horselnedsattning och tinnitusbesvér anvinde horapparater som en
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del av sin rehabilitering (Cribari et al., 2016). De flesta rapporterade hog eller mycket hog
livskvalitet. Resultaten visar att deltagare som anvénde horapparat och trots kvarstiende
besvir generellt uppgav god livskvalitet, vilket tyder pé att horapparatanvandning dr kopplad

till en mer positiv upplevelse av vardagsfunktion trots dessa symtom.

Zarenoe et al. (2017) genomforde en prospektiv klinisk studie dir syftet var att underséka
effekterna av horapparatanpassning hos patienter med SNHNS med och utan
tinnitusupplevelse. Totalt deltog hundra personer, varav femtio hade horselnedséttning och
upplevde tinnitus. Deltagarna undersoktes fore och efter horapparatanpassning med avseende
pa arbetsminne, somnkvalitet, upplevda horselproblem samt tinnitusrelaterad paverkan. Dessa
variabler méttes med instrument Tinnitus Handicap Inventory (THI), Hearing Handicap
Inventory for the Elderly (HHIE) och Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). Resultatet visade
forbéttringar 1 somnkvalitet och arbetsminneskapacitet, dir forandringarna var mer uttalade 1
gruppen med tinnitus jamfort med kontrollgruppen utan tinnitusupplevelse (Zarenoe et al.,
2017). Forfattarna forklarade att anvdandning av hérapparat forbattrar horselfunktionen och kan

ha positiva effekter pd kognitiva och psykosociala faktorer.

I en studie av Zahl (2023) deltog 202 vuxna med litt horselnedséttning, dir majoriteten
(98,5%) hade SNHNS. Livskvaliteten mittes med RAND-36 som médter HRQoL inom bade
fysiologiska och psykiska dimensioner, bade fore och tre manader efter horapparatanpassning.
Resultaten av studien visade en signifikant minskning av smérta och allmén hélsa (Zahl,
2023). Analys av RAND-36 visade statistiskt signifikanta forbattringar i specifika
livskvalitetsdoméner. Mén yngre dn 70 ar som upplever tinnitus rapporterade en forbattrad
allmén hélsa, medan kvinnor éver 70 ar utan tinnitus upplevde en 6kad social funktion (p

<0.05).

Detta stdds dven av Kosec et al. (2023) som undersokte effekterna av horapparatanvéandning
hos vuxna med SNHNS, dér deltagarna dven upplevde tinnitus. Studien jamforde individer
som anviande horapparater med individer som inte gjorde det. Vidare anvdndes THI och Lowa
Tinnitus Handicap Questionnaire (ITHQ) for att mita tinnitusrelaterad livskvalitet och
funktionspéverkan. Resultaten visar en positiv effekt av horapparatanvindning pa vardagliga
funktioner som ar betydelsefulla for livskvalitet (Kosec et al., 2023). Sammantaget visar
studien att horapparatanvéndning kan bidra till forbéttringar som ar relevanta for

livskvaliteten.
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Pecek et al. (2024) genomforde en observationsstudie med syftet att undersdka sambandet
mellan SNHNS och tinnitusupplevelsens paverkan pa livskvalitet hos patienter med bilateralt
tinnitus. Studien utvirderades med audiometriska matt samt frageformuléren THI och TFI.
Totalt 50 deltagare inkluderades. Studien visade att en hogre grad av horselnedséttning var
associerad med mer uttalade tinnitusbesvir, vilket 1 sin tur var kopplat till en forsdmring av

individens dagliga aktiviteter och livskvalitet (Pecek et al., 2024).

Simonetti et al. (2022) samt Zarenoe och Ledin (2014) visar att tinnitus kan paverka bade
psykisk och fysiologisk hélsa, vilket i sin tur kan paverka HRQoL. Dessa studier indikerar
dven att horapparatanvandning kan forbéattra HRQoL hos personer med tinnitus och SNHNS.

I en klinisk studie av Simonetti et al. (2022) undersoktes effekten av horapparatanvandning
hos vuxna med kronisk tinnitus och obehandlad SNHNS. Studien inkluderade 19 deltagare
som anpassades med horapparater, councelling och uppfoljning under sex manader.
Tinnitusrelaterad livskvalitet mittes med THI, medan HRQoL méttes med Hearing Handicap
Inventory for Adults (HHIA). Resultaten visade en statistiskt och kliniskt signifikant
minskning av tinnitusrelaterade besviér, vilka dr kopplade till HRQoL (Simonetti et al., 2022).
THI-poéngen minskade frin ett medelvérde pa 56,9 till 30,5 efter sex ménader (p < 0.001).
Minskningen motsvarar minst 20 podng hos majoriteten av deltagarna, vilket anses kliniskt
relevant. For HHIA indikerade resultaten en signifikant minskning (p = 0.005) av totalpodngen
frén 54,9 till 26,7, vilket tyder pa forbattrad horselrelaterad livskvalitet. Skalor for bade THI
och HHIA visade forbattringar i social, emotionell samt funktionell paverkan, vilket tyder pa

att horapparatanvindning leder till forbattrad HRQoL.
Sammanfattning

Sammanfattningsvis indikerar de inkluderade studierna att anvindning av horapparat hos
vuxna med SNHNS och samtidig tinnitusupplevelse kan forbattra den HRQoL. HRQoL
omfattar flera dimensioner, sésom kommunikation och socialt liv, psykiskt och fysiskt
vilbefinnande, kognitiv funktion samt allmén vdlmaende. Nedsatt horsel och tinnitus kan
paverka dessa omrdden negativt, vilket kan leda till 6kad stress och forsdmrade sociala
relationer, och darmed bidra till en sémre hélsorelaterad livskvalitet. Horapparatanvéindning
kan underlédtta kommunikationen och diarigenom minska den sociala och den emotionella
belastningen. Studierna visar dven att effekterna blir mer framtradande efter viss regelbunden

anviandning 1 samband med counselling och uppf6ljning.
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4.2 Fragestillning 2

Kan horapparatanvindning lindra tinnitus-upplevelsen hos samma population
och i sa fall vilka funktioner hos horapparaten bidrar till detta?

Zarenoe och Ledin (2014), som i sin tvérsnittsstudie anvinde THI samt tre frageformulér som
skickades ut till 714 deltagare, undersokte graden av tinnituspaverkan hos personer med
SNHNS och tinnitus. Resultaten visade att deltagarna uppvisade varierande grad av
tinnitusbesvir, dir hogre THI-poéng var kopplade till mer uttalad paverkan av tinnitus. Vidare
framkom att personer som saknade eller inte anvdnde hdrapparat oftare rapporterade hogre
grad av tinnituspaverkan. Studien visade dven att horapparater inte alltid uppfattades som en
behandling for tinnitus. Dessa deltagare hade dven ett hdgre tonmedelvarde (TMV), vilket
indikerar sdmre horsel. Studien specificerar inte vilka frekvenser som ingick 1 medelvirdet.
Studien visade att en storre andel av de missndjda patienterna saknade horapparater, 61%,
jamfort med de nojda patienterna, 45% (Zarenoe & Ledin, 2014). Sammantaget tyder
resultaten pa att anvdndning av horapparater ar associerad med ldgre grad av tinnituspaverkan

samt mer positiva behandlingsupplevelser.

Simonetti. et al. (2022) genomforde en prospektiv klinisk intervention. Studien anvinde sig av
bakom-orat-horapparater och horapparatens akustiska forstarkning. De undersokte 19 vuxna 1
aldrarna 32 — 62 ar under 6 manader med hjélp av tre psykoakustiska matinstrument.
Tonhgjdsmatchning (Tinnitus Pitch Matching) av tinnitus anvédndes for att hitta vilken
frekvens som liknar patientens tinnitus, Ljudstyrkematchning av tinnitus (Tinnitus Loudness
Matching) anvindes for att mata hur stark patientens tinnitus later och MML for att veta hur
starkt ljud som behover anvindas for att maskera patientens tinnitus. Uppfoljningarna gjordes
efter en manad, tre manader och sex manader efter forskrivningen av horapparater. De
psykoakustiska métningarna hade blandade resultat (Simonetti et al., 2022). For MML blev
troskeln signifikant reducerad efter sex manader. For Ljudstyrkematchning (tinnitus Loudness
Matching) blev det en reduktion, men inte en signifikant reduktion for majoriteten av
deltagarna. For tonhdjdsmatchning (Tinnitus Pitch Matching) upptdckte man en fordandring for
nio av deltagarna, men inte for de resterande. Sammanfattningsvis visar studien att den

psykoakustiska mdtning MML kunde lindra tinnitusupplevelsen, men nir det géller
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maétningarna Tonhdjdsmatchning och ljudstyrkematching sa lindrar dessa matningar

tinnitusupplevelsen endast for vissa horapparatanvéndare.

Mondelli et al. (2020) undersokte ocksd om hdrapparater kan lindra tinnitusupplevelsen. Syftet
med studien var att undersoka om brusljud 1 horapparater kan lindra tinnitusupplevelsen och
forbéttra taluppfattningen. Studien inkluderade fyra olika grupper med fyra olika brusljud.
Antalet deltagare 1 studien dr dock inkonsekvent dé forfattarna forst séger att det ar 35
deltagare och sedan 36 deltagare, med 9 deltagare i varje grupp. Den forsta gruppen hade rosa
brus, den andra gruppen vitt brus, den tredje gruppen tal brus och den fjarde gruppen
hogfrekvent brus. For undersoka vilket brusljud som bést kunde lindra tinnitusupplevelsen sa
programmerades en ljudgenerator in i hdrapparaterna och efter 3 minader s& sdg man
statistiskt signifikanta forbattringar pé alla fyra grupper (Mondelli et al., 2020). Det gick dock
inte att urskilja om nagot brusljud var bittre dn de andra utan alla visade pa samma forbéttring
1 lindringen av tinnitusupplevelsen. Nar det kom till Hearing in Noise Test (HINT) som
anvéndes 1 studien for att se om det fanns nigon skillnad mellan taluppfattning med och utan
brusgenerator i tysta ljudmiljoer samt i bakgrundsbrus, sa presterade det rosa brusljudet béttre
dn de andra tre 1 bakgrundsbrus. Resultaten indikerar att brusljud 1 hérapparater lindrar

tinnitusupplevelsen for personer med en SNHNS.

Henry et al. (2015) gjorde en liknande studie dar man undersokte tva olika grupper. En
experimentgrupp hade horapparater med en brusgenerator som spelade bredbandigt brus och
en kontrollgrupp hade endast horapparater med forstarkning. Studien pagick i tre manader med
horapparater och tre manader utan och bestod av 30 deltagare med 15 personer per grupp. Det
gick att urskilja signifikanta statistiska skillnader for bada grupperna nér de anvénde
horapparaterna respektive nér de inte gjorde det, baserat pa TFI-frageformuléret (Henry et al.,
2015). Det blev dven en skillnad pa samma frageformulér nar forfattarna undersokte resultatet
med horapparaterna diar experimentgruppen fick ett TFI-resultat som var 6.4 poéng béttre dn
kontrollgruppen. Resultatet visade dock ingen statistiskt signifikant skillnad (p = 0.09). Araujo
och Lorio (2015) &r ytterligare forskare som har undersokt om horapparater kan paverka sjilva
upplevelsen av tinnitus och horselnedséttning bland de dldre. Studien hade 24 deltagare och
den pagick i1 tre manader med tre besok under studiens gdng. Den forsta nér studien borjade,
en manad in och nér studien slutade. Deltagarna delades upp i tva grupper. En med bade
tinnitus och SNHNS, och en med endast SNHNS. Studien anvédnde anvinde sig av

psykoakustiska mdtmetoder som tinnitus tonhdjdsmatchning och tinnitus ljudstyrkematchning.
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Utover dessa sé anvéindes de subjektiva frigeformuldren VAS och THI. Nér studien var fardig
efter tre manader s kunde man se statistiskt signifikanta skillnader {or tinnitus
ljudstrykematchning, THI och VAS fran forsta manaden till den tredje for bada grupperna
(Araujo & Lorio 2015).

Yakunina et al. (2019) genomfdrde en randomiserad dubbelblind kontrollerad studie, dir
varken forskarna eller deltagarna hade kinnedom om vilken grupp deltagarna tillhorde.
Studien undersokte om horapparater kunde lindra upplevelsen av tinnitus hos 114 personer
med tinnitus och SNHNS. Studien pagick i sex manader. De forsta tre manaderna anvénde
deltagarna horapparater och de resterande tre var de utan. Forfattarna anvénde sig av bide
subjektiva frageformuldr som THI och VAS och psykoakustiska métmetoder som tinnitus
ljudstyrkematchning och tinnitus tonhdjdsmatching for att kunna utvérdera studien (Yakunina
et al., 2019). De 114 deltagarna delades in i 3 olika grupper dir den forsta gruppen hade Wide
Dynamic Range Compression (WDRC), vilket innebér att svaga ljud forstarks mer én starka
ljud. De andra tva grupperna hade tva olika typer av frekvenssdnkning. Dér grupp tva anvidnde
frekvensoversittning (frequency translation) och grupp tre hade linjér
frekvenstransponering(linear frequency transposition). Resultatet for de tre grupperna visade
pa en forbéttring av lindringen av tinnitus redan efter 3 manader for alla grupperna (Yakunina
et al., 2019). Efter 6 ménader sa var det en fortsatt forbattring pa THI och VAS for alla tre
grupperna och for den forsta gruppen bestod forbittringen for tinnitus Ljudstyrkematchning.
Studien visar att horapparatanvdndning kan lindra tinnitus och dessutom héller effekten over

en ldngre period.

Enligt Simonetti et al. (2022) kan horapparatanvdndning ha en positiv effekt for lindring av
tinnitusupplevelsen for personer som samtidigt har en SNHNS. Studien bestod av 33

deltagare, dir 19 upplevde tinnitus och hade SNHNS och 14 som endast hade en SNHNS.
Deltagarna anvénde sina hdrapparater under en sex-ménadersperiod och subjektiva
frdgeformular, psykoakustiska tester och pisitronmissionstomografi (PET) anvidndes for att
utvdrdera resultaten. Resultaten visade att gruppen som upplevde tinnitus uppnddde forbittring
bade for de subjektiva frageformuldren HHIA, VAS och THI samt for de psykoakustiska
testerna, medan bada grupperna visade signifikant forbattring i HHIA (p < 0.001) (Simonetti et
al., 2022). PET-analyserna visade dven att gruppen som upplever tinnitus uppvisade dkad
metabolism av olika delar i det centrala nervsystemet, medan gruppen utan tinnitus inte visade
ndagra signifikanta metabola fordndringar (Simonetti et al., 2022). Dessa upptickter tyder pa att

horapparatanvindning inte bara forbéttrar horseln utan ocksé kan lindra tinnitusupplevelsen.
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Ganesan et al. (2021) gjorde en studie dér forfattarna ville se om horapparater med en inbyggd
brusgenerator kunde lindra tinnitusupplevelsen med Residual Inhibition (RI) som spelades upp
for dem under det forsta besoket. RI innebér att man forser patienten med ett maskeringsljud.
Detta maskeringsljud kan vara kortvarigt eller 1angvarigt. For denna studie anviande forfattarna
ett maskeringsljud som varade i en minut. Studien bestod av 72 deltagare som delades upp 1 tre
olika grupper baserat pa hur effektivt RI fungerade f6r dem under det f6rsta métet och studien
pagick i sex manader. For att utvirdera resultatet sa anvinde de sig av TFI och psykoakustiska
tester. Resultatet visade att det blev en forbéttring kring lindringen av tinnitusupplevelsen for
alla tre grupperna (Ganesan et al., 2021) Gruppen som tyckte att RI gjorde mest nytta under

forsta besoket for att motverka tinnitus fick ocksa det basta resultatet pa TFI-frageformularet.
Sammanfattning

Sammanfattningsvis s kan man séga att resultaten har visat att horapparater lindrar
tinnitusupplevelsen. Resultaten har kunnat bevisas med hjilp av bland annat olika subjektiva
frdgeformuldr som THI, VAS och TFI. Flera av studierna anvénde sig dven av psykoakustiska
tester som MML och Tinnitus Loudness Masking dér resultaten var blandade for de olika
studierna. Nagra av studierna anvinde sig av inbyggda ljudgeneratorer i hdrapparater och

jamforde tinnitusupplevelsen med horapparater utan ljudgeneratorer.
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5. DISKUSSION

5.1 Metoddiskussion

Syftet med denna studie var att undersdka hur anvéndningen av horapparater paverkar HRQoL
for personer med SNHNS samt om horapparater kan lindra tinnitusupplevelsen. Studien
utfordes som en beskrivande litteraturstudie dir 13 artiklar har granskats. Att vilja en
litteraturdversikt var ett bra val baserat pa den tidsram vi hade kopplat till kursen. Vid en
bredare tidsram hade en systematisk litteraturstudie kunnat beméta vara fragestéllningar pa ett
djupare plan, eftersom alla relevanta databaser hade kunnat undersokas for att besvara vara
fragestillningar. Detta argument forstirks av Page et al., (2021) som rapporterar att
systematiska Gversiktsartiklar kan sammanstélla kunskapslaget pé ett mer strukturerat sitt. De
kan dven besvara storre fradgor som individuella studier inte kan besvara for att de dr mer
omfattande och jamfor resultaten bland flera olika studier. De tva fragestdllningarna i
foreliggande undersokning besvarar litteraturdversikten pé ett overgripande sétt. En utmaning
for arbetet har dock varit att bemota fragestéllning 1 som beror livskvalitet som ér ett vildigt
brett begrepp som kan tolkas och beskrivas pa olika sitt i de valda artiklarna. Haraldstad et al.,
(2019) ndmner att det linge har pagétt en debatt kring tolkningen av livskvalitet och hur man
ska méta den. Detta da det inte finns nagon tydlig gemensam definition av begreppet. For att
gora denna litteraturdversikt borjade vi med att forst soka pa individuella sokord. Dérefter sa
anvéandes boolesk soklogik diar Mckeever et al. (2015) séger att det finns tre sOkoperatorer som
ar anvindbara 1 databassokning, “AND” som kombinerar tva sokord for att hitta artiklar som
endast berdr bdda sokorden “OR”, breddar sokningen for att hitta artiklar som innehéller det
ena sokordet eller det andra och “NOT”, begransar sokningen genom att utesluta artiklar
artiklar som berdr ett visst &mne. S6koperatorn ”AND” anvédndes exklusivt for denna
litteraturstudie for att begrénsa antalet sokresultat sd att de berdrde artiklar som framst
handlade om vara frgestéllningar. Konsekvenserna av detta blev dock att litteraturoversikten
blev begriansad i antalet resultat. Andra begriansningar var fa s6kord kopplade till véra
fragestillningar hade "noise in the ear” eller ’ringing in the ear” anvénts tillsammans med
eller istéllet for "tinnitus” hade detta kunnat generera andra vetenskapliga artiklar som béttre
svarat pa vara fragestéllningar. Hade detta dessutom anvénts med sokoperatorn ”OR” hade det
kunnat bredda sokresultaten och ytterligare artiklar som kunnat svara pa fragestéllningarna

hade dykt upp.
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For att forsékra oss om att litteraturdversikten holl en hog kvalitet sé valde vi att 14sa igenom
varandras artiklar for att se att de olika artiklarna fyllde de inklusions och exklusions kriterier
som satts upp for studien och att de besvarade frigestillningarna pa ett tydligt sétt. Utover

detta sa anvéndes en kvalitetsgranskade mall for att se att artiklarna holl en hog kvalitet.

Studierna kom frén flera olika lander och alla hade ndgon form av etiskt godkédnnande. Dock
sd kan det finnas skillnader mellan de olika linderna baserat pd hur lagarna ser ut kring etiska
kommittéer och vad de etiska kommittéerna har for grundlidggande kriterier. Detta kan
paverkas av hur kulturen i landet ser pa till exempel tinnitus eller hur sjukvarden ser ut i de

specifika linderna.

5.2 Resultatdiskussion

De 13 artiklarna som ar samlade i resultatdelen i denna litteraturstudie visar att
horapparatanvindning har en positiv inverkan pa bdde HRQoL och tinnitusupplevelse hos

vuxna med SNHNS.

Flera studier pekar pa att horapparatanvindning &r kopplad till forbéttrad HRQoL hos personer
med bade SNHNS och tinnitusupplevelse. Dessa effekter visades exempelvis genom olika
uttryck for HRQoL. I studierna har horapparater hjélpt till att minska den funktionella
paverkan for personer med bdde SNHNS och tinnitusupplevelse. Detta kan tolkas som att
horapparater inte behandlar SNHNS i sig, eftersom skadan kvarstar, men att horapparaterna
kan kompensera for horselnedsittningen genom att bidra med bittre horbarhet. Trots
kvarstaende tinnitusbesvar och SNHNS visade Cribari et al. (2016) att majoriteten av
deltagarna med SNHN, tinnitusupplevelse och erfarenhet av horapparater rapporterade mycket
god livskvalitet (Cribari et al., 2016). I linje med dessa resultat visade Deal et al. (2018) att
HRQoL, som ocksa méttes med HHIE, forbattrades hos deltagare som anvénde horapparater.
De upplevde signifikanta forbattringar 1 bade generell HRQoL och horselspecifik livskvalitet
samt minskad vardaglig anstrdngning. Att forbattringar dven sags i generella HRQoL-matt &r
sdrskilt intressant att diskutera, eftersom detta stodjer tolkningen att hérapparatanpassning inte
botar SNHNS, utan att den kompensation som ges bidrar till forbattringar och 6kad livskvalitet
1 bredare aspekter av HRQoL. Detta &r dven relevant for personer med bade SNHNS och
tinnitusupplevelse (Deal et al., 2018).
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I studien av Kosec et al. (2023) framkommer ett intressant resultat att diskutera. Anvandning
av horapparat gav storre forbattringar i HHIE- och THI poéng for personer med bade
horselnedsittning och tinnitus, jAimfort med patienter som endast har horselnedséttning (Kosec
et al., 2023). Som bakgrundsstod visar Moraes et al. (2022) i en systematisk oversikt att
hoérapparatanvandning vid tinnitus hos vuxna med SNHNS &r associcierad med forbattrad
livskvalitet samt minskad anstringning. Kombinationen med counselling forbéttrade dven
funktion och psykologiskt vilbefinnande. Moraes et al. (2022) anvindes hir som stodjande
bakgrund och sammanstélld evidens, snarare &n som ett direkt jamforbart resultat till studien

av Kosec et al. (2023).

Zarenoe et al. (2017) och Simonetti et al. (2022) redovisade liknande resultat som Cribari et al.
(2016); att HHIE-poingen forbittrades signifikant efter horapparatanviandning, vilket
minskade horselrelaterade problem och forbéttrade vardagsfunktionen hos inkluderade
deltagare. Liknande resultat har man sett i en systematisk dversikt av Chisolm et al. (2007) dar
HHIE anvéndes for att mdta HRQoL. Forfattarna i oversikten papekade metodologiska
svagheter 1 de inkluderade studierna, sdsom avsaknad av kontrollerade studiedesigner och
anvindning av flera olika typer av HRQoL-instrument, vilket paverkade jamforbarheten
mellan deltagarna (Chisolm et al., 2007). Chisolm et al. (2007) rapporterar att resultaten
behovde tolkas med stérre noggrannhet och att det var svart att generalisera dem, vilket gar i
linje med Haraldstad et al. (2019) debatt kring tolkningen av livskvalitet och hur man ska mita
den. Oversikten av Chisolm et al. (2007) inkluderar studier som anviinde bide generiska och
sjukdomsspecifika HRQoL-instrument, dér resultaten varierade beroende pa val av mitmetod.
Generiska instrument pavisade i vissa fall inte signifikanta forbattringar i HRQoL efter
horapparatanvindning, medan sjukdomsspecifika métt sdssom HHIE visade storre forbattringar
1 horselrelaterade och psykosociala aspekter av livskvalitet. Detta indikerar att valet av

matinstrument har betydelse for hur effekten av horapparatanvandning pd HRQoL framtréder.

Zahl (2023) indikerar att effekterna av horapparatanviandning pA HRQoL och
tinnitusupplevelse med hjélp av THI skiljer sig mellan mén och kvinnor. Zahl (2023) fann att
mén med tinnitus rapporterade forbéttrad allmén hilsa, medan kvinnor utan tinnitus visade
forbéttrad social funktion (Zahl, 2023). Detta kan mojligen forklaras med att bade
horselnedsittning och tinnitusupplevelsen paverkar livskvaliteten genom delvis kdnsspecifika
faktorer sdsom konsroller. Detta stdds av tidigare forskning dir horapparatanvindning har
visat positiva effekter pA HRQoL, men dér resultaten varierade mellan konen (Niemensivu et

al., 2015; Vuorialho et al., 2006). Niemensivu et al. (2015) visade exempelvis att endast
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kvinnor rapporterade forbattringar 1 THI, tillskillnad fran Zarenoe och Ledin (2014) som
déremot inte rapporterade ndgra tydliga konsspecifika skillnader i THI.

I studien av Vuorialho et al. (2006) fann forfattarna en storre forbattring hos mén én hos
kvinnor 1 horselrelaterade funktionsnedséttning och livskvalitet efter horapparatanpassning.
Forbéttringen méttes med Hearing Handicap inventory for the Elderly- Screening version
(HHIE-S) samt EuroQol (EQ-5D och EQ-VAS), dér resultaten visade en tydlig minskning av
horselproblem samt signifikant forbattring 1 livskvalitet (Vuorialho et al., 2006). Sammantaget
motséiger inte jamforelsen mellan Zahl (2023) och dessa tidigare vetenskapliga studier
varandra, utan kan snarare tolkas som att resultaten frdn Zahl (2023) visar hur
horapparatanvindning paverkar mén och kvinnor genom olika typer av forbattringar. Det kan
vara olika forbattringar inom olika aspekter av HRQoL, exempelvis béttre allmén hélsa for

méin och bittre social funktion for kvinnliga deltagare.

Simonetti et al. (2022) och Ganesan et al. (2021) lyfter bada upp liknande resultat, men med
olika métinstrument for att utvirdera om horapparater kan lindra tinnitus, baserat pa
psykoakustiska och fysiologiska métningar genom PET och RI. Bada studier bekriftade att
horapparater kan minska tinnitusupplevelsen med langsiktiga effekter. Liknande fynd visades
av Araujo et al. (2015) och Yakunina et al. (2019), dér deltagarna rapporterade forbattringar 1
Tinnitus Loudness Masking, THI och VAS efter tre manader. Vilket dven stimmer med
resultat frén dldre studier, ddr cirka hélften av deltagarna upplevde partiell eller total lindring

av tinnitus vid anvdandning av horapparat (Surr et al. 1985).

Ett intressant fynd 1 Mondelli et al. (2020) var att brustyperna minskade tinnitusbesvér, men att
rosa brus presenterade signifikanta forbéttringar, vilket innebdr att det blir enklare att anpassa
olika brustyper baserat pd vilket brus som bést minskar tinnitusupplevelsen for varje patient,
med hénsyn till patientens komfort. Detta kan tolkas som att olika brustyper kan paverka det
centrala auditiva bearbetningssystemet (Mondelli et al., 2020). Framtida studier bor endast

undersoka brusets effekt utan ndgon horapparatforstiarkning.

Négot som &r virt att diskutera &r att studien av Henry et al. (2015) visade att bada gruppen
som anvédnde hdrapparater med brusgenerator som spelade bredbandigt brus och kontrollgrupp
som hade endast horapparater med forstirkning forbattrade sina TFI-podng signifikant, vilket

tyder pa att bade brus och horapparatforstarkningen ar tva viktiga centrala funktioner.

22



5.3 Klinisk implikation

Resultaten 1 denna studie har viktiga kliniska implikationer for bade socialt liv och arbetsliv
for personer med SNHNS och tinnitusupplevelse. Begransningar sdsom
kommunikationssvéarigheter, socialisolering, 6kad trotthet samt forsémrad HRQoL é&r starkt

associerade med bade SNHNS och tinnitusupplevelse (Kam et al., 2024).

Studier visar att horapparatanpassning kan lindra tinnitusupplevelse for personer med
samtidigt SNHNS (Hoare et al., 2014). Samtidigt framgér det att en generell
horapparatanpassning inte i sig ar tillrdcklig for att optimera vare sig livskvalitet eller
tinnituslindring. Det dr darfor avgérande att horapparaterna individanpassas, samt att
uppfoljning och radgivning sker, eftersom olika funktioner kan ge varierande grad av positiv

effekt pd bade tinnitusbesvir och upplevd livskvalitet (Fernanda et al., 2020; Zahl, 2023).

Den bakomliggande mekanism bakom hdrapparaters positiva effekt pa bade livskvalitet och
tinnitusupplevelse kan forklaras av de olika funktioner, vilka tidigare har beskrivits 1 denna
litteraturstudie. Rocha och Mondelli (2020) visar att verifieringsmetoder, saisom
horselgdngsmitningar, tillsammans med ljudgenerator, rekommenderas kliniskt eftersom de
visar signifikanta minskningar av tinnitusbesvér, samt forbéttrad upplevd horsel och
ljudkomfort, vilket d&ven indirekt forbattrar livskvaliteten. Andra rekommenderade funktioner 1
horapparater inkluderar riktmikrofoner och brusreducering, vilka forbéttrar
signal-brus-forhallandet. Detta bidrar 1 sin tur till béttre taluppfattning och minskad lyssnings
anstrangning, vilket utgor ett centralt mal for personer med SNHNS och tinnitus (Rocha och

Mondelli, 2020; Desjardins, 2016).

5.4 Reflektion over hallbar utveckling

Enligt Forenta Nationerna (1948) presenteras att alla individer har samma réttigheter. Varje
minniska har rétt till en levnadsstandard som ér tillrdcklig for den egna hélsan och
vélbefinnandet, inklusive hélsovérd och ritt till social trygghet som dr nddvindig for personlig
utveckling. Det innefattar 4ven rétten att ta del av vetenskapliga och tekniska framsteg,

exempelvis medicintekniska hjdlpmedel som horapparater (FN, 1948).
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Enligt World Health Organisation (2026) definieras livskvalitet som ett centralt begrepp som
direkt kopplas till hallbar utveckling. Individer med férre sjukdomar och mindre stress anses
ha en bittre livskvalitet. Hallbar utveckling dr ddrmed kopplad till forbéttrad hélsa och
vilbefinnande dven for personer med SNHNS och tinnitusupplevelse. Manniskor med hog
livskvalitet, exempelvis genom vélbefinnande och delaktighet, ses som en viktig aspekt inom

héllbar utveckling (WHO, 2026).

Det dr viktigt att behandla personer med SNHNS och tinnitusupplevelse med horapparater,
eftersom det kan oka livskvaliteten. Flera av de inkluderade artiklarna i litteraturstudien visar
pa signifikanta resultat av att horapparater bidrar till bittre livskvalitet (Porciello et al., 2016;
Zahl et al., 2023; Ganesan et al., 2021). Liknande eftekter pa mer hallbar utveckling genom
horapparatanpassning diskuteras av Pinzoén-Diaz et al. (2025) dér forfattaren belyser att
teknologisk utveckling i form av hdorapparater stirker rehabiliteringen och 6kar individens
mojligheter till kommunikation och social delaktighet. Detta kan kopplas till hallbar
utveckling, d& forbéttrad generell HRQoL bidrar till mer aktiva samhéllsmedborgare, vilket

inkluderar en hallbar samhéllsutveckling (Pinzon-Diaz et al., 2025).

Ett exempel fran de inkluderade artiklarna i litteraturstudien ar Zahl et al. (2023) dér resultaten
visade att man yngre dn 70 ar med tinnitusupplevelse, upplevde forbattring av sin allmén
hélsa, medan kvinnor dldre dn 70 ar utan tinnitus, visade forbéttrad social funktion. Det visar
att vissa grupper fér storre nytta av horapparater 1 form av forbéttrad livskvalitet, medan andra
inte upplever samma effekt. Detta tyder pé att hdrapparatanpassning bor individanpassas
utifran personens behov, graden av horselnedséttning samt hur tinnitus upplevs. Detta paverkar
livskvaliteten pé olika sitt och har ddrmed olika betydelse for livskvalitet ur ett hallbart

perspektiv, vilket dr centralt i denna litteraturstudie.

Variationer i livskvalitet mellan olika signifikanta resultat kan kopplas specifikt till social
hallbar utveckling. Véardgivarguiden (2025) beskriver social hallbarhet som en del av
verksamhetskraven inom vérden, diar malet &r att anpassningar ska goras utifran patientens
individuella behov. Personcentrerad rehabilitering genom horapparatanpassning bidrar till att
varje individ far ritt stod (Vardguiden, 2025). Pa lidngre sikt kan detta ocksd 6ka mojligheten
for fler individer att delta i arbetslivet och forsorja sig genom arbete. Det kan bidra till 6kad
ekonomisk sjdlvstandighet, utan begriansningar av horselnedsittning och tinnitusupplevelse
(FN, 1948; WHO, 2026). Hogan et al. (2020/2021) undersokte kostnad-nytta av rehabilitering

inom vuxen horselvérd i Australien och fann att personer som regelbundet anvénder sina
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horapparater framst far egen nytta i form av hogre HRQoL, vilket bidrar till 6kad delaktighet 1
arbetslivet, men samtidigt lagre samhéllskostnader. Jamfort med detta fann Hogan et al.
(2020/2021) dven att en stor andel av de forskrivna horapparaterna inte blev regelbundet
anvénda, vilket medfor onddiga kostnader for samhallet. P4 sa sitt visar horapparatanviandning
inte endast positiva effekter pA HRQoL och tinnitusupplevelse, utan bidrar ocksa till lagre

samhallskostnader.

6. SLUTSATSER

Den hir litteraturdversikten visar att hdrapparater lindrar tinnitusupplevelsen och dven
forbattrar HRQoL genom minskad social isolering, stress och forbéttrad kommunikation.
Resultaten visar dven att olika funktioner i horapparaten som ljudterapi, brusgenerator och RI
forbéattrade tinnituslindringen. Det gér dock inte att siga om det &r pa grund av de
signalteoretiska funktionerna eller horapparatens forstirkning. Foreliggande studie indikerar
att horapparatanvindning kan hjilpa personer med SNHNS och mojligtvis forbéttra
livskvaliteten och minska tinnitusupplevelsen. I Framtida studier hade det varit intressant att
undersdka om till exempel personens &lder och graden av SNHNS kan péverka daglig
anvindningstid och tinnitusupplevelse forslagsvis med en efter 3-6 manaders
hérapparatanviindning. Frigestillningar som di skulle kunna utvirderas 4r “Ar aldern och
graden av SNHNS en avgorande faktor vid tinnituslindring som effekt av
horapparatanvindning?* och “Péverkar tiden av horapparatanvindning matt i timmar/dag

graden av tinnituslindring?”.
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8. BILAGOR

8.1 Bilaga 1- Checklista for att miita studiens kvalitet

1. Ar hypoteser, syfte och eventuella fragestillningar klart beskrivna?

0Ja
Kommentar:

O Nej
2. Ar problemet och rationalen for studien tydligt beskrivet? 0 Ja
Kommentar: 0 Nej
3. Ar viisentliga begrepp definierade? 0 Ja
Kommentar: 0 Nej
4. Kvalitativ artikel: Far vi kunskap om forskarens forforstaelse/perspektiv? 0 Ja
Kommentar: 0 Nej
5. Var urvalsstrategin lamplig med tanke pa syftet? 0 Ja
For att svara ja bor det framga tydligt varifran undersékningsgruppen valdes, vilka 0 Nei
som valdes och varfor samt hur de valdes ut och varfor? Tydliggérs eventuella i
inklusions - och exklusionskriterier?
Kommentar:
6. Kvantitativ artikel: Framgar det tydligt utifran vilka grunder urvalets storlek 0 Ja
bestimdes?

0 Nej
Kommentar:
7. Ar egenskaperna/karaktiristika hos de deltagare som ingér i studien tydligt 0 Ja
beskrivet?
K tar: .

ommentar 0 Nej

8. Interventionsstudie: Ar forsdkspersonerna randomiserade till 0 Ja
interventionsgrupp(er)?

0 Nej

Kommentar:

0 Gar ej att avgora

9. Interventionsstudie: har interventionen som ska jamforas beskrivits tydligt?

0Ja
K tar: .
ommentar 0 Nej
10. Har studien anvént en adekvat datainsamlingsmetod? 0 Ja
K tar: j .
ommentar: j 0 Nej
11. Har vilken typ av instrument som anvénts (ex enkéter, intervjuguider och 0 Ja

observationsscheman) samt tillvigagéngssattet vid datainsamlingen tydligt




beskrivits?

0 Nej
Kommentar:
12. Ar den redovisade analysmetoden limplig? De metoder som anvinds méste
vara lampliga for data. 0 Ja
Kommentar: O Nej
13. Har etiska aspekter beaktats? 0 Ja
Kommentar: 0 Nej
14. Ar de viktigaste resultaten av studien tydligt beskrivna? 0 Ja
Kommentar: 0 Nej
15. Svarar resultatet mot syftet? 0 Ja
Kommentar: 0 Nej
16. Har man tagit hénsyn till eventuella bortfall i resultatet? 0 Ja
Om antalet deltagare som “droppat av” (bortfallet) inte har redovisats, bor man
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Kommentar:

U Gar ej att avgora




8.1.2 Bilaga 2 - Tabell 2. Sammanstillning av material
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9 Henry J., Frederick M.,| Att undersoka Randomis | n=30 TFI vérdet visade pa statistiskt Hog
Sell S., Griest S., om horapparater | erad tva signifikant skillnad fran studiens
Abrams H. 2015. med inbyggd kontrolled | grupper | start. Det fanns ingen statistiskt
Validation of a novel | brusgenerator studie signifikant skillnad mellan de tva
combination hearing aid| ger béttre uppdelat i | Latt till | grupperna efter tre mander. dock
tinnitus therapy device.| tinnitus lindring | tva méttlig | s fick gruppen med brusgenerator




Ear and Hearing, USA | &n horapparater | grupper sensoring inbyggt ett bttre resultat som
utan. ural néstan var statistiskt signifikant (p
horselne | =0.09)
dséttning
och
tinnitus.
Nr Forfattare, ar, titel, syfte Design & | Urval Resultat &Slutsats Kvalitet
tidskrift, land. metod
10 Araujo T., Lorio M., | Atttareda pa Prospektiv| n=24 Statistiskt signifikanta Hog
2015. Effects of sound | effekten av interventio forbattringar pa THI dér besvéren
amplification in self | horapparater for | nsstudie. | tinnitus | gick fran 45 till 9, Det blev dven
perception of tinnitus | sjdlvupplevelsen med mild signifikanta forbattringar pa VAS
and hearing loss in the | av tinnitus och till formuléret som undersokte obehag
elderly. Brazilian horselnedséttnin mattlig | av tinnitus dér resultatet var 8.75
journal of g bland de dldre. sensoring| vid forsta besoket och 2.25 vid det
otorhinolaryngology, ural sista. Tinnitus Loudness gick fran
Brazilien. horselne | 6.6 vid det forsta besoket och 3.78
dséttning| pa hoger och 3.61 vinster pa det
sista besoket s& dven hér kunde
60-70 man se signifikant forbattring.
aringar
Nr Fortattare, ar, titel, syfte Design & | Urval Resultat &Slutsats Kvalitet
tidskrift, land. metod
11 Yakunina N, Lee WH, | Att investigera n=94 Forbattring for alla tre grupperna | Hog
Ryu YJ, Nam EC. 2019] och jamfora Randomis testet pagick i upp till sex manader|
Tinnitus Suppression | tinnitus erad Hogfreky och horapparaterna slutades
Effect of Hearing Aids | ddmpning bland | kontrollera] ent anvéndas efter 3 for att se om
in Patients With konventionella | dstudie. | horselne | effekten av tinnitus ddmpning holl
High-frequency Hearing] horapparater och| dubbelblin| dséttning| i sig. De visade sig att effekten
Loss: A Randomized | horapparater d design. | ,samt holl i sig delvis efter besdket vid 6
Double-blind Controlled med Frequency tinnitus i| manader.
Trial. Otol Neurotol. | Lowering. Egrllsgdt:
Sydkorea. uppdelat
itre
grupper.
Nr Forfattare, ar, titel, syfte Design & | Urval Resultat &Slutsats Kvalitet
tidskrift, land. metod
12 Simonetti P., Ono C. | Genom experimen| n=33 Resultatet visade signifikanta Hog
,Carneiro C., Khan R., | vilotillstand tell skillnader av metabola
shahsavarani S., Husain| positronemission| interventio| 19 fordndringar for gruppen med
F., Oticica J. 2021. stomografi ville | nsstudie. | personer| tinnitus och mild till mattlig
Evaluating the efficacy | man underséka | med tvd med mild sensorineural horselnedséttning.
of hearing aids for metabola och grupper till For gruppen med endast SNHNS
tinnitus therapy - funktionella mattlig | fanns det inga signifikanta
Positronemissiontomogy fordndringar i SNHNS | skillnader.
afi study. Brain hjérnan efter sex och
Research, Brazilien och| manader med tinnitus
USA effektiv och 14
horapparatsanvi personer
ndning for med
patienter med endast
kronisk tinnitus mild till
och SNHNS mattlig
sensoring
ural
horselne
dséttning
Nr Forfattare, ar, titel, syfte Design & | Urval Resultat &Slutsats Kvalitet
tidskrift, land. metod
13 Ganesan P., Rodrigo | Att undersoka retrospekti| n=72 Med hjilp av TFI kom studien Hog
H..Schmiedge J.., Reiter|] om Residual v fram till att det fanns en statistiskt




R., Swapna S., inhibition i kohortstud| Tinnitus | signifikant forbéttring efter 6
Manchaiah., 2021. kombination ie och mild| manader for alla tre grupper.
Combined amplification| med till Gruppen komplett residual
and sound therapy for | horapparatens tre grupper] mattlig | inhibition hade bést resultat dér
individuals with tinnitus| forstdrkning och | indelade | sensoring alla deltagare upplevde en
and coexisting hearing | ljudterapi kan efter hur | ural forbéttring.
loss: A retrospective | péaverka det effektiv horselne
cohort study, The slutgiltiga Residual | dsdttning
journal of International | resultatet. Inhibition
advanced Otology, var under
USA, Indien, Sydafrika, forsta
Kanada. besoket

HINT= Hearing in Noise Test; HHIA= Hearing Handicap Inventory for Adults; HRQoL= Health-Related Quality of Life
(hdlsorelaterad livskvalitet); MML= Minimum Masking Level; n= antal deltagare; p= p-virde; PTA= Pure Tone Average;
RAND-SF-36=RAND 36-Item Short Form Health Survey; SNHNS= Sensorineural horselnedséttning, TFI= Tinnitus
Functional Index; THI= Tinnitus Handicap Inventory for Adults; VAS= Visual Analogue Scale; 15D= 15 Dimensioner.



8.1.3 Bilaga 3- Tydlig beskrivning av utvirderingsmatt

Instrument

Beskrivning

15D

Generiskt livskvalitetsinstrument som mater
hilsa inom 15 dimensioner och ger ett
sammanvagt index.

HHIA (Hearing Handicap Inventory for Adults)

Miter upplevd paverkan av horselnedséttning
hos vuxna i arbetsfor alder.

HHIE (Hearing Handicap Inventory for the
Elderly)

Sjalvskattningsinstrument som méter sociala och
emotionella konsekvenser av horselnedsattning.

HINT (Hearing in Noise Test)

Test som maéter horselformaga i bakgrundsbuller
genom taligenkdnning.

ITHQ (Iowa Tinnitus Handicap Questionnaire)

Miiter tinnitus paverkan pa vardagsfunktion och
vélbefinnande.

MML (Minimum Masking Level)

Audiologisk matt som anger lagsta ljudniva som
kravs for att maskera tinnitus.

PET (Positron Emission Tomography)

Bilddiagnostisk metod som maéter hjdrnans
metabola aktivitet.

PSQI (Pittsburgh Sleep Quality Index)

Sjélvskattningsinstrument som méter
somnkvalitet och somnproblem.

RAND-36

Anvinds for att méta allmén hélsa och funktion
inom flera livskvalitetsdimensioner.

RI (Residual Inhibition)

Fenomen dér tinnitus tillfalligt minskar efter
exponering for maskeringsljud.

SF-36 (Short Form 36 Health Survey)

Generisk instrument som mater héilsorelaterad
livskvalitet inom fysisk, psykisk och social
funktion.

THI (Tinnitus Handicap Inventory)

Frageformuldr som mater tinnitus paverkan pa
funktionella, emotionella och vardagliga
aspekter.

TFI (Tinnitus Functional Index)

Miter tinnitus paverkan pa livskvalitet,
inklusive somn, kanslor och koncentration.

VAS (Visual Analogue Scale)

Visuell skala for subjektiv skattning av
symtomintensitet.

WDRC (Wide Dynamic Range Compression)

Tekniska funktion i hdrapparater som
komprimerar ljudets dynamik for béttre
horbarhet.




8.1.4 Bilaga 4- Deklarering over arbetsfordelning

Uppsatsdel Forfattare 1 (%) | Forfattare 2 (%)
Inledande formalia (forsattsblad, 60% 40%
sammanfattning, innehéllsforteckning)

Bakgrund 50% 50%
Material & Metod (datainsamling) 60% 40%
Resultat (bearbetning av data och presentation av 50% 50%
resultat)

Diskussionskapitel 50% 50%
Bearbetning av bilagor 50% 50%
Genomlisning av fardigt manus/korrektur 50% 50%
Forberedelser av oppositioner under 50% 50%
uppsatskursen (ej slutventileringen)

Ort, Datum

Goteborg, 2026-04-17
Namnfortydligande

Forfattare (1): Ola El Haj

Forfattare (2): David Norén
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