
Der Hörsturz (plötzlicher, idiopathischer sensorineuraler 
Hörverlust) ist eine häufige Diagnose in der ambulanten 
HNO-Praxis. Die aktuelle Leitlinie empfiehlt als Therapie 

eine hochdosierte Behandlung mit Steroiden i. v. Die Evidenzlage 
für diese Behandlungsform ist jedoch nicht befriedigend. Hoch-
wertige klinische Studien zu dieser Fragestellung fehlen.
Das 2012 gegründete Deutsche Studienzentrum für HNO-Heilkun-
de, Kopf- und Hals-Chirurgie (DSZ-HNO) als Gemeinschaftsprojekt 
der Deutschen Gesellschaft für HNO-Heilkunde, Kopf- und Hals-
Chirurgie (DGHNOKHC) und des Deutschen Berufsverbandes der 
HNO-Ärzte (BVHNO) unterstützt daher die weitere Untersuchung 
dieser Fragestellung im Rahmen einer von 
zwei unterstützten Pilotstudien.

Die Planung und Initiierung einer mul-
tizentrischen, nationalen, klinischen Stu-
die mit dem Titel „Effektivität und Sicher-
heit der systemischen HOchDOsis-Gluko-
KORTikoidtherapie beim Hörsturz, eine 
dreiarmige, randomisierte, dreifachver-
blindete Studie“ („HODOKORT“) unter der 
Federführung des Initiators und Studien-
leiters, Herrn Prof. Plontke aus Halle (Saale), unter Einbindung ei-
nes professionellen Studienmanagements (KKS Halle), steht kurz 
vor dem Abschluss. Ihm ist es auch gelungen, die für die Durchfüh-
rung der Studie erforderlichen Finanzmittel beim Bundesministeri-
um für Bildung und Forschung (BMBF) einzuwerben. Die Studie 
wird finanziell vollständig gefördert im Rahmen des Förderpro-
gramms „Klinische Studien mit hoher Relevanz für die Patienten-
versorgung“ im Rahmenprogramm Gesundheitsforschung des 
BMBF. Eine ausführliche Präsentation der Studienplanung und 
-konzeption erfolgt auf dem Jahreskongress der DGHNOKHC im Mai 
2016 in Düsseldorf und wird in der Zeitschrift HNO im Springer-Ver-
lag publiziert werden. Weitere Informationen sowie die Liste der 
Studienzentren finden sich unter http://hodokort-stu-

die.hno.org. Eine Übersicht der beteiligten Zentren findet sich in 
Abb. 1. 

Zur Identifizierung geeigneter Patienten, die dann zur Behand-
lung an die auf der Homepage genannten Zentren geschickt werden 
können, ist ein Excel-Tool entwickelt worden (Rahne et al. 2015). 
Diesem Tool, welches über die HODOKORT-Homepage runterge-
laden werden kann, liegen die audiologischen Einschluss- und Aus-
schlusskriterien der Studie zugrunde, sodass allen niedergelasse-
nen HNO-Ärzten eine schnelle und einfache Entscheidungsgrund-
lage zur Verfügung steht (http://hodokort-studie.hno.org/stora-
ge/app/media/images/Rahne_InclusionCriteria_v.de2.3.xlsx). 

Der geplante Studienbeginn („first patient 
in“) ist im März 2016. Hierüber wird noch 
einmal gesondert informiert werden.

Durch die Verweisung geeigneter Pa-
tienten entgeht der zuweisenden Praxis im 
Rahmen der Studie die Möglichkeit, die In-
fusionsleistung als IGeL abzurechnen. Die-
ser finanzielle Verlust ist nach Ansicht der 
Autoren und der Präsidien des BVHNO und 
der DGHNOKHC im Vergleich zum zu erwar-

tenden Nutzen für das gesamte Fachgebiet gering. Den Patienten 
wird neben der eigentlichen Behandlung eine gründliche Differen-
tialdiagnostik einschließlich einer MRT geboten.

Die Therapie des Hörsturzes ist ein Paradebeispiel für die in der 
klinischen Forschung für unser Fachgebiet (überlebens-)wichtigen 
Verzahnung von stationären und ambulanten Forschungseinrich-
tungen. In der letzten Ausgabe der HNO-Mitteilungen suchten wir 
zu bestimmten Fragestellungen, die sich aus der Umfrage zu den 
Evidenzlücken in unserem Fachgebiet ergeben hatten, HNO-Pra-
xen, die bereit sind, sich langfristig als Studien-Praxis engagieren 
zu wollen. Anhand des Beispiels der HODOKORT-Studie, an die als 
Arzneimittelstudie die höchsten gesetzlichen Anforderungen ge-
stellt werden, soll dargestellt werden, welche Voraussetzungen 
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