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作者简介

张全安，1944年出生于陕西省周至县。
1969年毕业于第四军医大学。
西安交通大学第二附属医院教授，硕士生导师，主任医师。
曾任西安交通大学耳病研究所所长，西安交通大学第二附属医院耳鼻咽喉头颈外科主任等职。
    从事耳鼻咽喉头颈外科临床医疗、教学、科研40余年，积累了丰富的临床经验。
先后提出“筛颌区海绵状血管瘤”、“喘息型呼吸道异物”、“外生性面神经鞘膜瘤”和“慢性渗出
一肉芽型中耳炎”4种新的疾病诊断名称。
    1993年曾应邀赴美国明尼苏达大学中耳炎研究中心从事长达三年半的中耳炎病理研究，在有重要临
床意义的几个方面，如中耳炎性渗出液和肉芽组织的产生、演变规律，胆脂瘤形成机制，慢性中耳炎
形成的病理机制，咽鼓管黏骨膜病理特征，中耳炎病变在中耳腔的分布特点，中耳炎病理演变过程模
式路线图等方面都取得了新的发现和进展，并初步建立了自己的中耳炎病理理论体系。
    1997年回国后，把主要精力放在以前期病理研究为基础的中耳炎临床诊治研究方面。
在中耳炎的临床分类、慢性中耳炎手术分型、以听骨链为中心的诊治理念、中耳炎精准诊治方法的研
究、中耳炎外科手术方法的研究等方面取得了进展。
发现了“脑膜炎一脑脊液分离现象”是耳源性硬脑膜下脓肿的临床特征，研究设计了“应用耳后皮下
组织蒂岛状皮瓣行外耳道成形术”“诊治性鼓窦插管术”“脂肪压片法修补鼓膜穿孔”“应用外耳道
皮下组织修补鼓膜穿孔”“病变根除、乳突术腔充填、鼓室成形和外耳道骨创面植皮术”和“全中耳
复原重建术”等7种新的手术方法．逐渐形成了自己的一套中耳炎临床诊治技术。
创办的省市和国家级“中耳炎理论与临床研究新进展”学习班，已连续举办了12期。
发表中英文论文50余篇。
在诸多中耳炎理论和临床诊治技术方面取得的研究成果居国内外领先水平。
多篇论文被SCI和Medline收录，获省市级科技进步奖一二等奖共3项。
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书籍目录

第一章中耳炎病因学及流行病学 第一节中耳炎的病因学新概念 第二节中耳炎流行病学 第二章中耳炎
基础研究现状简介 第一节炎症介质在中耳炎发病机制中的作用 第二节细胞因子在胆脂瘤发病机制中
的作用 第三节中耳炎临床相关的基础研究 第四节胆脂瘤的疾病机制 第三章中耳炎的病理学研究 第一
节中耳炎咽鼓管峡部黏一软骨膜的组织病理学研究 第二节中耳炎性渗出液的产生及其病理影响 第三
节中耳炎肉芽组织的形成及其病理影响和转归 第四节中耳炎病理过程中的内通风引流阻塞 第五节中
耳炎区域性病理差异现象 第六节中耳炎的鼓膜病理改变 第七节胆脂瘤型中耳炎形成的“局部炎性浸
润刺激理论” 第八节胆脂瘤型中耳炎的临床演变模式 第九节中耳炎对内耳的病理影响 第十节中耳炎
的病理演变过程 第四章中耳炎临床理论研究 第一节中耳炎发生发展过程的隐蔽性 第二节分泌性中耳
炎的理论和临床诊治研究进展 第三节中耳炎“三段论”分类法的理论和临床研究 第四节中耳炎以听
骨链区为中心的诊治理念的相关研究 第五节慢性中耳炎外科手术分型研究 第五章中耳炎影像学检查
研究 第一节中耳炎的颞骨高分辨率CT扫描检查诊断 第二节颞骨的CT各向同性扫描及多平面与曲面重
组 第六章中耳炎的诊断和治疗研究 第一节早期中耳炎的理论和临床诊治研究 第二节慢性中耳炎的临
床诊治研究 第三节外耳道胆脂瘤并发症的诊治研究 第四节中耳诊治探查性手术的临床研究 第五节病
变根除、乳突术腔充填、鼓室成形和耳道创面植皮术（四合一手术） 第六节慢性中耳乳突炎根治术术
腔处理方法研究 第七节鼓膜穿孔治疗的历史、现状和基础研究 第八节外伤性鼓膜穿孔治疗的研究 第
九节外耳道皮下组织压片修补鼓膜穿孔 第十节鼓膜穿孔残缘烧灼+脂肪组织压片内贴修补法 第十一节
全中耳复原重建术的临床研究 第十二节慢性中耳炎外科手术的核心技术 第十三节中耳炎后遗症 第十
四节特异性中耳炎 第七章中耳炎并发症 第一节耳周及颈深脓肿 第二节耳源性周围面瘫 第三节耳源性
颅内并发症
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章节摘录

版权页：   插图：    4.体现中耳炎时内通风引流阻塞部位和病理的区域性差异改变现象 笔者的病理研究
发现，中耳炎病理过程中，中耳腔不同区域的病变严重程度不同。
这主要由中耳的解剖学特点决定的。
因为可能各病例中耳内通风引流通道病理性阻塞部位不同，顽固性病变发生的部位也各不相同。
中耳腔顽固性病变发生的部位、范围对中耳炎的诊治预后有很重要的意义。
因此， “三段论分类法”依病变部位又将其分为有重要诊治意义的4个亚型。
即：①慢性单纯型中耳炎，指中耳腔内通风引流系统无明显病理性阻塞，可有黏膜增厚及少许肉芽组
织，可有持续或间断不定量渗出液。
传统的慢性单纯型化脓性中耳炎的一部分属于此型。
②慢性渗出一肉芽型乳突炎，主要表现在鼓窦、乳突气房有顽固性病变，常在鼓窦口有病理阻塞。
CT显示乳突气房、鼓窦高密度阴影，中、上鼓室充气。
③慢性渗出一肉芽型上鼓室一乳突炎，鼓峡阻塞，病变限于上鼓室、乳突。
④慢性渗出一肉芽型中耳乳突炎。
中、上鼓室及乳突全部有病变。
这种慢性中耳炎分型的临床意义将在以后的慢性中耳炎手术分型研究一节进一步讨论。
慢性中耳炎是早期中耳炎和中耳炎后遗症之间的一种过渡类型。
临床上有些病例可能处于病理过渡性演变的早期阶段，可表现为炎性渗液较多，肉芽组织则开始形成
。
有些则处于较晚期病理阶段，渗出液很少，肉芽组织已有凋亡，炎症趋于稳定的早期粘连性中耳炎等
不典型的病例也应包括在慢性中耳炎之内。
 笔者的研究显示胆脂瘤型中耳炎是非特异性中耳炎的一种特殊并发症，即由中耳炎引起的局部鼓膜病
变，由局部鼓膜鳞状上皮增生、角化、脱屑、堆积形成的胆脂瘤团块又反过来侵入中耳腔系统，它是
具有很强骨质破坏作用的一种特殊慢性中耳炎，其中耳腔主要是胆脂瘤和肉芽组织，具有慢性中耳炎
性质，应看作是慢性中耳炎的一种类型，而不应单列在慢性中耳炎之外。
 5.删除非化脓性中耳炎和化脓性中耳炎诊断名称 基于中耳炎不同病因和中耳腔不同性质的炎性渗液，
当今中耳炎分类法将其分为非化脓性和化脓性中耳炎两大类。
但近年有越来越多的循证医学证据表明，非特异性中耳炎最重要、最直接的发病病因都是致病微生物
的感染。
中耳炎病理过程中，各种炎性渗出液的产生主要是由感染的轻重、致病微生物的种类及毒力强弱等因
素所决定的。
不同性质的渗出液可相互转变或混合存大，且都会形成肉芽组织而转入慢性中耳炎阶段。
它们的治疗都主要是抗感染和设法排出渗出液。
因此，无论从病因、病理，还是从临床诊治的角度来看，将其分为非化脓性和化脓性两种不同性质的
中耳炎均没有更多的意义，反而会产生不必要的理论和临床上的概念混乱。
不必将其分为两类，统称中耳炎既简单又准确。
依此分类，分泌性中耳炎、渗出性中耳炎、化脓性中耳炎、非化脓性中耳炎等名称均可被取消。
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编辑推荐

《中耳炎理论与临床创新研究》作者将近20年来在中耳炎理论与临床诊治研究的结果加以整理，并提
取国外有关分子生物学研究内容的精华，编著成书。
书中主要包括中耳炎基础理论、临床理论和诊治技术研究三方面的内容。
特别对中耳炎病因学，中耳炎组织病理学观察及连续演变过程机制，胆脂瘤型中耳炎形成的组织病理
学和分子生物学机制，中耳炎分类理论，慢性中耳炎手术分型研究，以听骨链区为中心的诊治理念，
精确诊断、精准治疗的诊治理念，诊治性鼓窦插管术，鼓膜穿孔修补新技术，全中耳复原重建术，外
耳道胆脂瘤中耳并发症，以及如何将慢性中耳炎病变根除与听力重建术完美结合、快速愈合等有重要
临床意义的中耳炎核心理论和诊治技术的创新研究给予重点介绍。
为读者易于理解、掌握书中理论，精选了450多幅彩色图片资料插入书中，每节前还附有内容要点。
可供临床耳鼻喉头颈外科医生、教师、医学生和研究者参考。
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