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Introduccién

La hipoacusia neurosensorial de instalacion subita
(HNSS) se define como la pérdida de 30 decibeles
en tres frecuencias consecutivas en menos de 72
horas'. El indice neutréfilo/linfocito (INL) es un
marcador potencial para medir los niveles de
inflamacion>%. La interaccion entre los
neutrdfilos y el endotelio se ha descrito como la
causante del incremento del dafio endotelial y
explicaria la adhesion plaquetaria®. El indice
plaquetas/linfocito (IPL) es asociado a un mal
prondstico, cuando se encuentra elevado en
pacientes con enfermedades oncoldgicas 58 11,

Materiales y métodos

Se realizé un estudio de casos y controles. Incluyé
a pacientes con diagndstico de hipoacusia sUbita, a
los cuales se les realizo estudios auditivos y un
examen de laboratorio. Con el que se calculd el
INL e IPL se realizé una division aritmética de los

mismos.

Resultados

El INL en el grupo de pacientes hipoacusia subita
con fue de 3,09 (2,42-3,45), mientras que en el
grupo de pacientes sanos fue de 1,49 (1,28-1,61)
(p <0.001) (figura 1). EI IPL en los pacientes con
hipoacusia subita fue de 153,68 (115,8-183,4),
mientras que en el grupo de pacientes sanos fue de
99,65 (89,8-115,2) (p=0.001) (figura 2).

Conclusion

En este trabajo se pudo demostrar que el INL se
encontré mas elevado en el grupo de pacientes que
presentaron un primer episodio hipoacusia subita,
con respecto al grupo control, sin poder asignarle
un mecanismo especifico de elevacién, asi mismo
este valor fue menor al valor de corte estandar
propuesto. El IPL en nuestro grupo de estudio fue
superior al valor de corte estandar y mas elevado
que el grupo control.

Introduction

The sudden sensorineural hearing loss (SSHL), is
a loss of 30 decibels in three consecutive
frequencies in less than 72 hours . The neutrophil
lymphocyte ratio (NLR) was defined as a potential
marker for measuring levels of inflammation >,
The interaction between neutrophils and the
endothelium has been described as the cause of
increased endothelial damage and would explain
platelet adhesion 2. The platelet lymphocyte ratio
(PLR) associated with a poor prognasis, when it is
elevated in  patients with  oncological
diseases.>8:911

Materials and methods

Prospective, observational and analytical study of
cases and controls was carried out. It included
patients with a diagnosis of sudden hearing loss,
who underwent auditory studies and a laboratory
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examination. For the calculation of INL and IPL,
an arithmetic division was made.

Results

The INL in the group of patients with sudden
hearing loss was 3,09 (2,42-3,45), while in the
group of healthy patients it was de 1,49 (1,28-
1,61) (p <0.001) (figure 1). The IPL in patients
with sudden hearing loss was 153,68 (115,8-
183,4), while in the group of healthy patients it was
de 99,65 (89,8-115,2) (p= 0.001) (figure 2).
Conclusions

The INL was higher than our control group. The
IPL in our group was higher than the standard
cutoff value and higher than the control group.
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Figura 2.1PL: Indicé plaquetas / linfocito
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