




Болезни органов слуха



             Мастоидит
Воспаление сосцевидного отростка 
височной кости, в толще которого находятся 
воздухопосные клетки, сообщающиеся с 
полостью среднего уха. Возникает обычно 
как осложнение острого среднего отита и 
вызывается тем же возбудителем.
При мастоидите в клетках отростка 
развивается гнойный процесс, 
представляющий опасность возникновения 
внутричерепных осложнений (менингиты) из-
за анатомически близкого расположения 
синусов и обопочек мозга.
Общие признаки - повышение температуры, 
головная боль, изменения в анализах крови. 
Местные - боль в ухе, часто имеющая 
пульсирующий характер, гноетечение, 
оттопыренность ушной раковины, 
припухлость и покраснение в заушной 
области. При надавливании на отросток 
(кзади от уха) определяется болезненность.



               Серная пробка

Образуется вследствие усиленной секреции 
серных желез. Она состоит из серы, секрета 
сальных желез, чешуек спущенной кожи, 
холестерина. В норме они удаляются 
движениями передней стенки слухового 
прохода во время разговора, жевания. 
Задержке способствуют узость и извилистость 
слухового прохода и повышенная вязкость 
серы. Цвет серной пробки от желтого до 
темно-коричневого. Консистенция вначале 
мягкая, восковидная, потом плотная и даже 
каменистая.
Пробка может достигнуть больших размеров, 
но если между ней и стенкой слухового 
прохода есть хотя бы узкая щель, слух 
остается нормальным. Однако достаточно 
попасть в ухо небольшому количеству воды, 
как сера набухает и внезапно резко 
понижается слух, возникает ощущение 
заложенности, иногда шум в ухе. Пробка 
может оказывать давление на барабанную 
перепонку и вызывать рефлекторные 
головные боли, головокружение, кашель, 
тошноту.



               Тугоухость

Понижение слуха, при котором плохо или 
недостаточно отчетливо воспринимается 
речь окружающих. Причины тугоухости: 
хронические гнойные средние отиты и 
воспаления слуховой трубы, аномалии 
развития среднего уха, последствия 
воспаления внутреннего уха, поражения 
слухового нерва. При поражении 
звукопроводящего аппарата (наружное и 
среднее ухо) соответствующее 
консервативное или хирургическое лечение 
может значительно улучшить, а иногда и 
восстановить слух.. Дети с восприятием 
разговорной речи на расстоянии меньше 2-х 
метров подлежат обучению в специальной 
школе. При меньшем поражении могут 
заниматься в обычной школе.



                   Отосклероз

Своеобразное дистрофическое 
заболевание уха, преимущественно 
поражающее костную капсулу лабиринта.
Причины возникновения неизвестны. 
Чаще встречается у женщин. Симптомы и 
течение. Прогрессирующее снижение 
слуха по звукопроводящему типу, шум в 
ухе и ряд нарушений обменного 
характера. Первые клинические симптомы 
появляются обычно в возрасте 16-20 лет. 
Тугоухость возникает незаметно, затем 
постепенно нарастает сначала на одно 
ухо. Понижение слуха на другое ухо 
выявляется лишь через несколько 
месяцев или даже лет. Со временем 
может присоединиться снижение слуха по 
типу звуковосприятия (неврит).



                         Шум в ушах

Частый симптом различных заболеваний уха. 
Может быть кратковременным, длительным 
или постоянным. Интенсивность также 
различна, чаще усиливается в тихой 
обстановке. Характер шума чрезвычайно 
разнообразен: шум леса, морского прибоя, 
стрекотание кузнечика и т.д. Может появиться 
при заболеваниях любого участка слухового 
органа. Особенно нестерпим шум при 
отосклерозе. Большое значение имеет 
правильный режим жизни и труда (нормальное 
питание, сон, прогулки на свежем воздухе, 
занятия спортом, отказ от курения и 
употребления алкоголя, физическая и 
умственная работа без напряжения и в 
условиях, не связанных с постоянным шумом, 
и т.д



     Неврит слухового нерва

Поражение слухового нерва может быть 
вызвано воспалением и атрофическими 
изменениями в результате различных 
факторов. Среди многих причин можно 
выделить токсические вещества, в том 
числе и лекарства, различные инфекции 
(грипп, бруцеллез и др.), заболевания 
сосудов, сердца, почек, длительное 
раздражение шумом, поражения 
среднего и внутреннего уха. Шум в ушах, 
различный по интенсивности и частоте. 
Понижение слуха - по типу ухудшения 
восприятия высоких звуков-имеет 
прогрессирующий характер. Иногда 
развивается полная глухота в течение 
нескольких дней или даже часов.



             Меньера болезнь

Невоспалительное заболевание 
внутреннего уха (лабиринтит). 
Проявляется периодическими 
приступами головокружения с тошнотой 
или рвотой, нарушением равновесия, 
шумом в ушах и понижением 
слышимости (одним ухом), повышенной 
раздражительностью от громких звуков. 
Возникает у людей, страдающих 
заболеваниями отдельных органов или 
систем .( Механизм возникновения 
болезни до конца не изучен. 
Предполагается, что в его основе лежит 
патология обменных процессов со 
внутреннем ухе.
Приступы обычно длятся недолго - 
несколько часов или дней, редко недель. 
На их частоту оказывают влияние 
возраст, условия труда и быта, 
психическое состояние и другие 
факторы.. Для заболевания типично 
поражение одного уха. Двустороннее 
наблюдается очень редко.



Берегите орган слуха.
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