
爱科普 | 夜深人静时，耳朵里突然响起挥之不
去的蝉鸣、电流声或嗡嗡声，这可能是“耳鸣”
在敲门。

你以为的“小问题”，可能是身体的“警
报”

你是否曾在安静的夜晚，耳边隐隐响起某种
蝉鸣声、嗡嗡声或嘶嘶声？这或许不是幻听，而
是 “耳鸣”——一种常见却容易被忽视的健康信
号。

它本身并非疾病，而是我们听觉系统发出的
“求救警报”，是一种症状，就像发烧是免疫系
统 发 出 的 警 报 ， 耳 鸣 是 听 觉 系 统 传 递 的 “ 警
报”，提示你需要关注耳朵或身体的健康状况。
今天，让我们深入拆解耳鸣，从病因到类型，再
到如何科学应对。

耳鸣是多种因素交织的结果

耳鸣的源头非常复杂，往往是多种因素交织
的结果，可能不仅仅是耳朵的问题。

01 听觉系统疾病（最常见）
○噪声性损伤：长期或突然暴露于
巨大噪音（如工地、演唱会、高音
量耳机），会损伤内耳毛细胞，这是
年轻人耳鸣的主要元凶。
●自然衰老：随年龄增长的听力下
降（老年性聋）常伴随耳鸣。
○耳部疾病：中耳炎、耳硬化症、
梅尼埃病、听神经瘤等直接关联。

02 全身性疾病或外部诱因
○心血管问题：高血压、动脉粥样
硬化可能引起与脉搏同步的搏动性
耳鸣。
●颈椎问题：颈椎病压迫神经或血
管，影响耳部供血。
○ 内 分 泌 与 代 谢 ： 甲 状 腺 功 能 异
常、糖尿病等。
● 药 物 影 响 ： 某 些 抗 生 素 、 抗 癌
药 、 大 剂 量 阿 司 匹 林 等 具 有 耳 毒
性。

03 心理与神经因素
○压力与焦虑：长期精神紧张、疲
惫、失眠会导致或加重耳鸣。
●大脑皮层重塑：听力下降后，大
脑听觉中枢会过度补偿，从而“创
造”出声音。

临床表现：不止是“听到声音”

耳鸣的影响可能不止是“听到声音”，有时
候远超听觉本身。

●声音描述多样
高频蝉鸣声、电流嘶嘶声、低频嗡嗡声、轰

鸣声、流水声等。
●鸣响模式不同

可能是持续性的，也可能是间歇性的。
●主观与客观之别

●主观性耳鸣（占绝大多数）：仅患者自己
能听到，检查者无法侦测。

○客观性耳鸣（罕见）：他人用听诊器也能
听到，多由血管搏动、肌肉痉挛等产生。

●伴随症状：严重可导致听力下降、耳闷胀
感、头晕/眩晕、注意力不集中、失眠、焦虑甚
至抑郁，形成“耳鸣-负面情绪-耳鸣加重”的恶
性循环。

耳鸣的主要类型：按病程与病因划分

01 按病程分
○急性耳鸣（<3个月）：常与突发性
耳聋、急性中耳炎等相关，是治疗
的黄金窗口期。
○慢性耳鸣（>6个月）：大脑已形成
“耳鸣记忆”，治疗重点转向习服与
适应。

02 按常见病因分
○噪音性耳鸣：与噪声暴露史明确
相关。
○搏动性耳鸣：节律与心跳一致，
需警惕血管问题。
○神经性耳鸣：多与感音神经性听
力损失伴发。
○代偿性与失代偿性耳鸣
-代偿性：虽能听到，但情绪和生活
不受明显影响。
-失代偿性：引发严重负面情绪和功
能障碍，需要医疗干预。

系统防护与科学应对策略

○ 遵 循 “60-60” 耳 机 原 则 ： 音 量 <60%, 时
长<60分钟。
○做好物理防护：在高噪音环境（如工地、
演唱会）使用专业的防护耳塞或耳罩。
○管理慢性病：控制好血压、血糖，规律作
息。
○避免耳毒性药物滥用。

●黄金法则：新发、突发、单侧或加重的耳
鸣，务必在72小时内就诊耳鼻喉科。
●必要检查：医生会进行耳镜检查、听力测
试（纯音测听），必要时可能安排颞骨CT或
MRI，以明确病因。

当 耳 鸣 慢 性 化 以 后 ， 目 标 不 再 是 “ 消 除 声
音”，而是“消除烦恼”。
○声音疗法：利用白噪音、自然声、音乐等
背景声，降低耳鸣与环境的对比度，减轻大
脑对其的关注。
○认知行为疗法（CBT）：改变对耳鸣的灾难
化认知，打破“耳鸣-焦虑”的恶性循环。
○习服疗法（TRT）：通过咨询和声音训练，
帮助大脑习惯并忽略耳鸣信号。
○助听器干预：对于伴有听力下降者，佩戴
助 听 器 能 放 大 外 界 声 音 ， 常 能 显 著 缓 解 耳
鸣。
○生活方式调整：规律运动、正念冥想、保
证睡眠、培养兴趣爱好，转移注意力。避免
频繁掏耳朵，温和清洁外耳道即可。

请记住：偶尔、短暂的耳鸣可能是身体疲劳
的信号。但持续存在的耳鸣，是身体在与你
认真对话。
●耳鸣突然加重或单侧持续耳鸣。
●伴随眩晕、听力骤降、耳闷胀感。
●影响正常生活、睡眠和情绪。

关于爱思维

杭州爱思维仪器有限公司成立于2020年8月
12日，作为专业提供医用电子仪器设备的高科技
企业，深耕电声诊断仪器、临床检验分析仪器、
医用光学仪器等领域。自主开发完成了多款纯音
听力计、中耳分析仪（耳声阻抗/导纳测试仪）、
耳声发射听力筛查仪等产品。

公司坚持“携手共进，合作共赢”的理念，
致力于为大众提供功能更全面、技术更精良的测
听设备。
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最常见诱因
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一级防护：预防为主

二级防护：及时就医

三级防护：慢性耳鸣的康复与管理

这 些 情 况 请 立 即 就 医
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