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認識慢性中耳炎 

一、何謂慢性中耳炎 

1. 慢性中耳炎的症狀是以耳朵流膿、聽力減退、鼓膜穿孔或有耳
鳴的症狀，通常沒有耳痛的情形。有時會合併膽脂瘤時，則不

但有耳膿且具臭味，嚴重時可能會有耳痛的現象。 

2. 非膽脂瘤慢性中耳炎的保守療法包括局部治療及藥物治療如
耳滴劑和口服抗生素，若無法有效控制，則需考慮手術治療。 

3. 膽脂瘤因會產生進行性的炎症反應與周邊骨質破壞，因此必須

以手術治療。 

 

二、慢性中耳炎術後注意事項   

1. 術後患耳會以散紗及彈性繃帶包紮固定。每日更換敷料；若發
生敷料過緊、脫落、移位及滲血的情形，請立即告知醫護人員

處理。 

2. 術後患耳使用敷料包紮；若聽到流水聲或感到悶塞感等，請勿
驚慌，為正常現象。 

3. 術後有時會有眩暈感，請注意安全，並通知醫護人員做進一步

評估。 

4. 洗頭時勿弄濕患部耳朵，二至三個月內禁止游泳、坐飛機、爬

高山及潛水。儘量少進入公共場所，以避免呼吸道感染而造成

耳膜二度穿孔。觀察有無耳分泌物流出，必要時應至醫院就
診；禁止吸煙，以減少血管收縮，不可以用力擤鼻涕，以避免

耳朵內壓力增加；若要擤鼻涕時只可一次擤一邊或將鼻涕由口

中吐出，勿用硬物挖耳朵，避免噪音或過大的聲響。 

 

三、中耳炎手術鼓膜修補成功率有多少? 

    慢性中耳炎手術鼓膜修補成功率一般約 80%～90%，但鼓膜穿孔 

太大或耳咽管功能不好都會使成功率降低。手術後耳道填塞物， 

應由手術醫師取出，不可自行取出。 

 

四、 耳滴藥要如何正確使用? 

1. 使用前應確認耳滴劑的溫度【最好以近於體溫的狀態使用】若
滴入之藥水溫度與體溫相差太大，會產生眩暈或使病人不適，
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故請使用前用手搓揉加溫後使用，勿放置冰箱內。 

2. 協助病人採橫臥側躺，頭側向一邊，患耳朝上（左耳或右耳）。 

3. 滴耳滴藥水時，將病人的耳翼向上往後拉使耳道拉直 （3歲以

下嬰幼兒則將耳垂向下往後拉，因嬰幼兒之外耳道大多屬於軟
骨且較直）。 

4. 將藥液滴入，讓藥液沿耳道，由外耳道順耳壁流入。 

5. 請病人維持姿勢，耳浴10分鐘，使藥物與患部充分接觸。 

6. 耳浴後，將乾淨的脫酯棉或棉紙置於耳部，患耳向下；擦淨流

於耳外多餘的藥液。 

7. 耳滴劑使用應照醫師建議之劑量及天數。 
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