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  مقدمه
شـده   لیتشک یداخل و انییم ،یارجخ قسمت سه از انسان گوش

 يهـا  شـاخه  و 10-9-7-5 اعصاب از گوش حسی عصب ).1(است 
C2 و C3 منشـاء  گـوش  از توانـد  یم گوش درد .)2( ردیگ یم منشاء 
 شـود  ناشـی  فـوق  اعصاب از رندهیگ عصب يها ساختمان از ای ردیگ
 عنـوان  به ؛باشد گوش ساختمان در يپاتولوژ که يموارد در ).4-2(
 بـه  ؛باشـد مرتبط  اطراف هاي اختمانسبه  که يموارد در و هیاول درد
 هیاول نوع از شتریب درد کودکان، در. شود یم ادی یارجاع درد عنوان
 ـ یافتراق ـ صیتشخ در .)5( است یارجاع نوع از نیبالغ در و  درد نیب
 .دارد کننده نییتع نقش یکیزیف نهیمعا و حال شرح ،یارجاع و هیاول
  ).6(شود  یشخص مم یکیزیف نهیمعا با هیاول درد که يطور به

 مـزمن،  ای ـ حـاد  ايیمـد  تیاوت علت به تواند یم اولیه دردگوش 
 اسـتاش،  پوریش فانکشن دیس ماستویید، هاي بیماري ،اکسترن تیاوت

 ضـایعات  یـا  و گـوش  به تروما ای ،گوش لاله التهاب سرومن، تجمع
 بـه  یک ـیزیف نـه یمعا در ینیکه با توجه به علائم بال )7( باشد تومورال

ــ ــ داده صیتشــخ یراحت ــا تســت انجــام مــواقعی در و شــوند یم  يه
از یمورد ن یسنج یشنوائ يها تست ای و یوگرافیراد مثل یکینیپاراکل
گـوش   باعـث  توانند یم هم مجاور هاي ساختمان يریدرگ ).4(است 
هرچند  ).9و8( بود خواهند ارجاعی گوش درد همگی که شوند درد
 و میخ ـ خـوش  لی ـدلا تواند یم گوش منشا با اتالژي علت مواقع اکثر

، )10( گــوش يتومورهــا یولــ ؛باشــد داشــته شــونده محــدود خـود 
  مجـــاور هـــاي ســـاختمان در اولیـــه یـــا و متاســـتاتیک تومورهـــاي

 مـورد  نی ـا در کـه  ندینما تظاهر درد گوش با توانند یم زین) 13-11(
 است انییم گوش تومور نیتر عیشا کیژوگولوتمپان پاراگانگلیوماي

 صحیح درد براي درمان گوش علت دانستن اهمیت به جهتو با ).10(
در شـهر   اولیـه  درد گوش علل یافتن منظور به مطالعه این اصولی، و

  .انجام شد گرگان
  روش بررسی

 گوش به دلیل بیمار مراجعه کننده 770 توصیفی روي مطالعه این
 يهـا  طی سالدر شهر گرگان  بینی و حلق و گوش متخصص به درد
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  .اخذ شد یت آگاهانه و کتبیماران رضایاز ب .م شدانجا 90-1389
 پیشانی چراغ با گوش کامل نهیمعا و حال شرح شامل ماریب نهیمعا
 عـلاوه . بود یسنج یشنوائ يها تست لزوم صورت در و اتوسکوپ و

 یمـاران یب و شد انجام زین گردن و سر ،ینیب حلق، دهان، نهیمعا برآن،
 مراجعـه  گـوش متخصـص   بـه  يرفشا يتروما مانند گرید علل به که
 حـذف  مطالعه از ؛)نبود گوش درد آنان یاصل تیشکا( بودند کرده
  .شدند یبررس ؛بود ياتالژ آنان یاصل تیشکا که یکسان تنها. شدند
 یاطلاعات شامل ستیل چک ابتدا ها، داده ثبت و يآور جمع يبرا
 يمـار یب علائـم  مبـتلا،  سـمت  مـار، یب شکایت نوع جنس، سن، مانند
 چـک  در حاصل اطلاعات مار،یب هر قیدق نهیمعا از بعد. شد یحطرا
 اقــدامات انجــام لــزوم صــورت در. دیــگرد ثبــت نظــر مــورد سـت یل

 بــا و شـد  رایانــه وارد سـپس  و ثبـت  زیــن آن اطلاعـات  ،ینکیپـاراکل 
 يبرا. گرفت قرار لیتحل و هیتجز مورد SPSS-18 افزار نرم از استفاده
 ـ عی ـتوز محاسـبه  و يآمـار  ولجدا از ها هداد لیتحل و هیتجز  یفراوان

  .شد استفاده
  ها یافته
 بودند؛ کرده مراجعه درد گوش که به دلیل نفري 770 مجموع از

 بـه ) درصـد 1( نفر 8 .داشتند درد اولیه گوش) درصد 8/86( نفر 668
 يمـار یب سـروگردن  گـر ید قسـمت  در گـوش  بر علاوه همزمان طور
  .داشتند

ه مـذکر  ی ـمؤنـث و بق ه ی ـدرد اولماران با گوش یدرصد از ب 9/63
 و راسـت  سـمت  درصد در 3/41 چپ، در سمت درصد9/39 .بودند

 علـت  تـرین  شـایع  .)کی ـ جـدول ( دوطرفه داشـتند  گوش درد 8/18
 آن علـل  سـایر  .بـود  )درصـد  8/64( اکسترن اوتیت اولیه گوش درد
 ،)درصـد  1/14(سـرومن   ،)درصـد  5/14(حـاد   مـدیاي  اوتیت شامل
تروما  و) درصد 4(خارجی  جسم ،)درصد 8/5( مزمن مدیاي اوتیت

  .بود) درصد 3(
 دوبرابر )درصد 7/20( ماران مذکریب در حاد يایمد تیاوت زانیم
 در اکسترن تیاوت زانیم که یحال در. بود )درصد 11( ماران مؤنثیب

بـود   )درصـد  3/57( مـذکر  افراد زشتر ایب )درصد 1/69( مؤنث افراد
  ).2 جدول(

را  وعیش ـ نیشتریب سال پنج ریز یسن گروه در دحا يایمد تیاوت
 از اکسـترن  تی ـاوت ،یسـن  يها گروهر یسا در که یحال در. نشان داد

  ).3 جدول(بود  برخوردار يبالاتر وعیش

 مبتلا سمت تفکیک به اولیه گوش درد علل فراوانی توزیع:  1 جدول

 راستسمت  هیعلل گوش درد اول
 )درصد( تعداد

 چپسمت 
 )درصد( تعداد

 دوطرفه
 )درصد( تعداد

 )4/6( 8 )5/17( 48 )4/15( 41 حاد مدیاي اوتیت
 )6/5( 7 )2/6( 17 )6/5( 15 مزمن مدیاي اوتیت

 )4/14( 18 )1/13( 36 )15( 40 سرومن
 )6/73( 92 )8/61( 170 )5/63( 169 اکسترن اوتیت
 )0( 0 )7/0( 2 )4/0( 1 خارجی جسم

 )0( 0 )7/0 2 )0( 0 تروما
  
  

  جنس تفکیک به اولیه گوش درد علل فراوانی توزیع:  2 جدول
 مونث هیعلل گوش درد اول

 )درصد( تعداد
 کرمذ
 )درصد( تعداد

 )7/20( 50 )11( 47 حاد مدیاي اوتیت
 )6/4( 11 )6/6( 28 مزمن مدیاي اوتیت

 )8/15( 38 )1/13( 56 سرومن
 )3/57( 138 )1/69( 295 اکسترن اوتیت
 )8/0( 2 )2/0( 1 خارجی جسم

 )8/0( 2 )0( 0 تروما
  
  

 سن تفکیک به اولیه گوش درد علل فراوانی توزیع:  3 جدول

 سال 0-5 گوش درد تعل
 )درصد( تعداد

 سال 20-6
 )درصد( تعداد

 سال 35-21
 )درصد( تعداد

 سال 50-36
 )درصد( تعداد

 سال 50 از شیب
 )درصد( تعداد

 )6/3( 2 )5/6( 10 )3/7( 17 )24( 44 )71( 22 حاد مدیاي اوتیت
 )5/5( 3 )9/5( 9 )6( 14 )1/7( 13 )0( 0 مزمن مدیاي اوتیت

 )5/34( 19 )1/13( 20 )4/12( 29 )1/13( 24 )5/6( 2 سرومن
 )5/54( 30 )5/74( 114 )8/73( 172 )1/54( 99 )6/22( 7 اکسترن اوتیت
 )8/1( 1 )0( 0 )0( 0 )1/1( 2 )0( 0 خارجی جسم

 )0( 0 )0( 0 )4/0( 1 )5/0( 1 )0( 0 تروما
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  بحث
 در. بــود هیــاول نــوع از گــوش درددرصــد  8/86 مطالعــه ایــن در
 بـه  مبـتلا  مـار یب 143 يروکـه   بابـل در  یتوکل و ياکجوریک مطالعه

 شـد  گزارش درصد54 هیاول گوش درد وعیش ؛شد انجام دردگوش 
 کننده مراجعه ماریب 300 در همدان از يزند و بهنود مطالعه در). 14(
  ).15( شد گزارش درصد4/69 هیاول دردگوش وعی؛ شگوش درد با

شتر از مذکر بود یه در افراد مؤنث بیگوش درد اول مطالعه این در
درصـد   40درصـد مؤنـث و    60( یتـوکل و  ياکجوریکه با مطالعه ک

 يایمـد  تی ـاوت زانی ـمدر مطالعه حاضر  ).14(دارد  یهمخوان) مذکر
 یحال در. بود شتریب مؤنث از یتوجه قابل طور به مذکر افراد در حاد
 افـراد  از یمشخص ـ طـور  بـه  مؤنث افراد در اکسترن تیاوت زانیم که
  .بود بالاتر مذکر
 يمجرا التهاب ه،یاول ددر گوش علت نیتر عیشا حاضر مطالعه در
 علـت  بـه  توانـد  یم ـ اکسـترن  تی ـاوت بـودن  بـالا  .بود یخارج گوش
 مطالعـه  در .باشـد  خـزر  چـه ایدر یجنوب هحاشی در هوا يبالا رطوبت
 حاد يایمد تیاوت هیاول گوش درد علت نیتر عیشا همکاران و بهنود

 تی ـاوت همکـاران  و Ely مطالعـه  در ).15( شـد  گـزارش ) درصد37(
بودنـد   هی ـاول گوش درد علل نیتر عیشا حاد ايیمد تیاوت و اکسترن

ــه در). 7( ــاران و Carol مطالع ــاوت همک ــد تی ــاد، يایم ــاوت ح  تی
 و سرومن تجمع استاش، پوریش فانکشن دیس ت،یدیماستوئ اکسترن،

 Paparella مطالعـه  در ).1(ه ذکر شدند یاز علل گوش درد اول تروما
 اعـلام  حـاد  ايیمـد  تیاوت ،هیاول گوش درد علت نیتر عیشا Holtو 
  ).2(است  تر عیشا کودکی نیسن در خصوصه ب که شد
ــا در ــه نی ــوش درد مطالع ــپ ســمت در درصــد 9/39 در گ ، چ

 نی ـا در. بود دوطرفه هم درصد8/18 و راست سمت در درصد3/41
 بتـوان  است ممکن. اند نکرده ارائه یخاص آمار مطالعات ریسا مورد،
 راست به را راست سمت در گوش درد بودن بالاتر در ییجز تفاوت
 گوش در دستکاري امکان که يطور به .داد نسبت افراد بودن دست
  .است چپ گوش از شتریب راست
درد  گوش عامل عنوان به اکسترن تیاوت يبالا وعیش به توجه با
 يرضروریغ يداروها زیتجو از و یبررس زین علل ریسا یستیبا ،هیاول

  .شود توجه زین گردن و سر ینواح ریسابه  نیهمچن. گردد اجتناب
  گیري نتیجه
 اولیـه  گـوش درد  علـت  ترین ن مطالعه نشان داد که شایعیج اینتا
  .اکسترن است اوتیت

  تشکر و قدردانی
ــندگانینو ــه س ــان تیــنها مقال ــان از را خــود امتن  در کــه یکس
 طیشـرا  منـابع،  در مـنظم  و گسـترده  يجسـتجو  و ها داده يآور جمع
  .ندینما یم ابراز ؛نمودند فراهم ار مقاله نگارش
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Short Communication 
 
 

Causes of primary otalgia 
 

Taziki MH (MD)1, Behnampour N (MSc)*2 
 

1Associate Professor, Department of Surgery, Golestan University of Medical Sciences, Gorgan, Iran. 2Academic 
Insrtuctor, Department of Public Health, School of Health, Golestan University of Medical Sciences,Gorgan, Iran. 

 _____________________________________________________________________________________________________________________________  
Abstract 
Background and Objective: Otalgia is a complaint triggered from either ear disorders or adjacent 
structures due to common innervations between ear and adjust organs. This study was done to explore the 
causes of primary otalgia. 

Materials and Methods: This descriptive study was done on 770 patients with otalgia in Gorgan, Iran 
during 2009-10. After clinical examination age, gender, patient complaint and signs were recorded for 
each patient. 

Results: 668 patients (86.8%) had primary otalgia including 39.9% left, 41.3% right and 18.8% 
bilaterally. 63.9% were female and 36.1% were males. External otitis was the most common causes of 
primary otalgia with 64.8%. Other causes consist of acute otitis media (14.5%), serumen (14.1%), chronic 
otitis media (5.8%), foreign body (4%) and trauma (3%), respectively. 

Conclusion: The most common cause of primary otalgia was external otitis. 

Keywords: Otalgia, External otitis 
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