
“爱耳日”的目的是减少耳聋的发生，提高人口素质。到今年

2024年已经是第25次了，初心不变，但加强耳病防治不在一朝一夕，

它与每个人的生活都息息相关，需要长年不懈地共同参与和支持。

长治市第二人民医院耳鼻喉科，擅长耳鼻喉科常见病、多发病、疑

难病的诊治，尤其在治疗慢性中耳炎、急性化脓性中耳炎、外耳道炎、

耳鸣、神经性耳聋等方面具有显著优势。同时，在日常工作中重视宣

传实效，坚持普及听力健康知识，提高广大群众的爱耳意识。今日，医

院耳鼻喉科主任亢丽芳从耳聋的基本类型及应对措施入手，进行详细

介绍，帮助群众科学爱耳护耳。

长治市第二人民医院

关注听力健康 保护“声”命通道
本报记者 徐姗

近年的研究发现，一些有母系
耳聋遗传家族史的患者，他们的线
粒体脱氧核糖核酸的碱基发生突
变，这些个体或家族对部分耳毒性
药物高度敏感，即使小剂量、正常
用药途径或仅用一次耳毒性药物
也可能出现耳中毒的反应。因此
在用药前进行耳聋基因检测非常
必要。除了明确耳聋的病因，尚可
指导携带线粒体 DNA A1555G
基因突变但未发病母亲家族中的
亲属用药，避免他们因使用氨基糖
苷类药物也发生耳聋的悲剧。

氨基糖苷类抗生素引起的耳
聋约占药源性耳聋人数的1/3左
右，所以临床上使用此类抗生素
时要严格按照儿科专科医生、专
科药师的指导用药。其他非氨基
糖苷类抗生素如氯霉素、红霉素、
万古霉素等抗生素也有不同程度
的耳毒性。以水杨酸类衍生物
（阿司匹林等）表现得最为严重，
初期表现为高频听力丧失，并可
引起耳鸣、眩晕、恶心、平衡失调，
耳部症状在停药后24-48h消退，
严重者也可遗留严重耳鸣和永久

性听力损伤。其他保泰松、吲哚
美辛、萘普生等解热镇痛药的耳
毒性也应密切关注。所有上述提
到的药物都应当遵医嘱规范使用
以免引起药物性耳聋。早期轻度
中毒者，听力多可恢复，对于中毒
时间较久的耳聋，一般治疗方法
无明显效果，可选配适宜的助听
器或行人工耳蜗植入术进行听觉
语言康复。预防方面可行耳毒性
药物敏感个体基因检测，筛查耳
毒性药物敏感人群；避免耳毒性
药物的使用。

婴幼儿因其咽鼓管短、宽、直
等解剖结构的特点，容易引发中耳
腔的感染，在伤风感冒以及平仰位
置吸吮乳汁或恶心、呕吐时，常常
会引起中耳腔的细菌感染，发生急
性化脓性中耳炎。当中耳腔内脓
液不断增多时，孩子会因耳痛加剧
而大哭，中耳腔内脓液增多的压力
也会引起鼓膜穿孔、破裂。如果不
及时就医，会造成慢性化脓性中耳
炎，对听力的影响将日趋严重。

急性中耳炎是中耳黏膜的急性

化脓性炎症。感冒后咽部、鼻部的
炎症向咽鼓管蔓延，致病菌乘虚侵
入中耳，引起中耳炎。常见的致病
菌主要是肺炎球菌、流感嗜血杆菌
等，因此预防感冒就能减少中耳炎
的发病几率。在养育婴幼儿时，擤
鼻涕方法不正确也可导致中耳炎。
鼻涕中含有大量的病毒和细菌，如
果两侧鼻孔都被捏住。则压力迫使
鼻涕向鼻后孔挤出，到达咽鼓管引
发中耳炎。正确的擤鼻方法，是用
手指按住一侧鼻孔，稍用力向外擤

出对侧鼻孔的鼻涕，用同法再擤另
一侧。另外，要采取正确的婴儿喂
奶方式，直立拍打背部排嗝。

老年性耳聋是随年龄的增长，
逐渐发生的双耳听力进行性下
降。部分老年人在耳聋刚开始时
可伴有耳鸣，常为高频声。双侧耳
聋程度基本一致，缓慢进行加重，
起初是对门铃声、电话铃声、鸟叫
声等高频声响不敏感，逐渐对所有
声音敏感性都降低，言语分辨率降
低。症状逐渐加重则会引起与他
人交谈困难，思考交流能力明显下
降而出现阿尔茨海默病。

建议老年朋友一旦发现自己
近期有明显听力下降，就应及时去
医院耳鼻喉科就诊，接受积极的检
查和治疗越早效果越好。恰当的
药物治疗以及选配合适的助听器
可以有效提高老人的生活质量。
但这并不是说，老年性耳聋无法防
治，如果能在日常生活中注意预防
保健，则可大大延缓听力老化进
程。比如：养成良好的饮食习惯，
多补充锌、铁、钙等微量元素；遇事

乐观、保持心情舒畅，尽量避免长
期的噪声刺激；积极治疗和预防全
身心疾病如高血压、动脉硬化、糖
尿病等；生活中要戒烟、戒酒，减少
听力下降的风险因素；适度体育锻
炼能够促进全身血液循环，内耳的
血液供应也会随之得到改善；坚持
做保健操，使用手掌按压耳朵和用
食指按压、环揉耳屏的方法，每日
3—4次，以增加耳膜活动，预防听
力下降。

科技发展带来新的生活方式，
也带来许多对听力健康的不利因
素，例如手机、耳机的使用。这些
设备所产生的噪声是导致耳聋的
原因之一，也就是我们常说的噪音
性聋，当你恰巧带有耳聋基因时
（比如家族中多人发生或发生过耳
聋），则更应当注意。

日常生活中，患者应减少通话
次数，避免长时间通话，条件允许
尽量采用免提模式。避免在嘈杂
的环境（如乘坐地铁、公交时）使用
耳机等。当然还有些人群他接触
噪声的程度要远远大于耳机、手机
的损害，听力损失也就更为严重，
比如从事工业、制造业以及现代娱
乐媒体发展的这部分人群，他们暴
露于噪声的机会和强度都明显增
加，因此噪声性耳聋的发病率也明
显增长。这类患者早期表现为听
觉疲劳，离开噪声环境后可以逐渐
恢复，久而久之则难以恢复。

噪声性耳聋的发病人数男性
多于女性，而且听力丧失的风险
随着累积暴露的时间增长而增
加。噪声性耳聋的治疗分为急性
噪声性聋的治疗和慢性噪声性聋
的治疗。急性噪声性耳聋，多由
声创造成，包括典型的强稳态噪
声，它的治疗方法包括吸氧、高压
氧舱治疗、使用扩血管药和糖皮
质激素，目的都在于尽可能修复
受损的毛细胞，促进听力的恢复，
实施治疗越早，听力恢复的可能
性和程度相对更大；慢性噪声性
耳聋患者，多为高频隐匿性损失，
发现时听力损失已较严重，影响
言语交流的患者，佩戴助听器是
补偿听力损失、恢复言语交流功
能的主要手段。对因噪声导致严
重听力损失，甚至全聋者，可考虑
进行人工耳蜗植入术，以恢复患
者言语交流能力。
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噪声性耳聋
改善周边环境
注重日常预防

药物性耳聋 合理安全用药 切记谨遵医嘱

婴幼儿耳聋 多观察防隐患 坚持科学育儿

老年性耳聋 ：增强身体素质 早发现早治疗


