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醋酸泼尼松与布地奈德结合鼻内镜手术治疗鼻息肉的

临床效果分析

程　浩，倪丹丹（空军杭州航空医学鉴定训练中心，杭州　３１０００７）

　　【摘要】　目的　分析醋酸泼尼松和布地奈德结合鼻内镜手术对于鼻息肉的临床治疗效果。方法　选取２００９

年７月至２０１０年６月来该院治疗的９６例鼻息肉患者作为研究对象，随机分为研究组和对照组各４８例，其中，对照

组仅通过鼻内镜手术方式进行治疗，研究组采用醋酸泼尼松与布地奈德结合鼻内镜手术方式进行治疗，对两组患者

手术过程中的出血量、复发比例、整体有效率等进行统计分析。结果　研究组患者在手术过程中的平均出血量为

４０．９ｍＬ、复发比例为１８．７５％（９／４８），明显低于对照组的６８．１ｍＬ和２７．０８％（１３／４８）；研究组整体有效率为８９．

５８％（４３／４８），对照组仅为７７．０８％（３７／４８），两组比较差异有统计学意义（犘＜０．０５）。结论　酸泼尼松与布地奈德

结合鼻内镜手术治疗鼻息肉的临床效果理想，值得推广和应用。
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　　引发鼻息肉的原因复杂多样，手术治疗后通常会复发，严

重影响了患者的生活质量。本文通过对醋酸泼尼松与布地奈

德结合鼻内镜治疗鼻息肉的临床效果进行分析，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选取２００９年７月至２０１０年６月来本院治疗

的９６例鼻息肉患者作为研究对象，９６例患者经相关检查以及

诊断均被确诊鼻息肉。将９６例患者随机分成对照组和研究

组，每组患者各４８例。其中，对照组男２７例，女２１例；年龄

２８～７０岁，平均３３．２岁；Ⅱ型１期患者１６例，Ⅱ型２期患者

１７例，Ⅱ型３期患者１１例，Ⅲ型患者４例。研究组男２６例，女

２２例；年龄２９～６８岁，平均３２．９岁；Ⅱ型１期患者１５例，Ⅱ型

２期患者１８例，Ⅱ型３期患者１０例，Ⅲ型患者５例。对照组和

研究组患者在性别、年龄、疾病分型分期等方面比较差异无统

计学意义（犘＞０．０５），具有可比性。

１．２　治疗方法　对照组通过鼻内镜手术方式进行治疗，对患

部首先进行局部麻醉，然后借助圈套器将鼻息肉完全去除，将

钩突、筛泡以及前组筛窦分别去除，再对后组筛窦进行开放并

且使上颌窦开放后填入凡士林砂条，填充时间为４８ｈ。研究组

在上述基础上结合醋酸泼尼松以及布地奈德辅助治疗，具体方

法：患者在手术前７ｄ每天服用醋酸泼尼松片，２次／天，２０毫

克／次，手术结束后的４ｄ内，２次／天，３０毫克／次；在手术结束

后的第５天至第２０周，早晚应用布地奈德喷雾，２次／天，每天

的用量应控制在２００μｇ以内。对两组患者的术中平均出血

量、复发比例、整体有效率等进行统计对比。

１．３　疗效评价标准　手术过程中的平均出血量的计算方法为

手术结束后吸引瓶内的血液量除去手术过程中的用水量，手术

过程中所用的每块纱布按２ｍＬ血量加到手术出血量中。依

照此方法对全部患者的出血量进行累加计算平均出血量［１３］。

临床治疗疗效依照疗效评定标准划分为三个等级：痊愈是经鼻

内镜检查发现患者的鼻息肉症状完全消失，鼻腔结构良好，不

存在任何的脓性分泌物，患者的窦腔黏膜以及窦口均状况良

好；有效是患者的鼻息肉症状得到了明显改善，窦腔黏膜存在

轻微的水肿，并有少量肉芽组织出现，而且有一定的脓性分泌

物深处；无效是患者的鼻息肉症状未得到审核改善甚至病情加

重，窦口狭窄甚至封闭，息肉依然存在，并且脓性分泌物

较多［４５］。

１．４　统计学处理　运用统计学软件ＳＰＳＳ１４．０进行处理，计

量资料采用狋检验，计数数据采用χ
２ 检验，以犘＜０．０５为差异

有统计学意义。

２　结　　果

研究组患者在手术过程中的平均出血量、复发比例明显低

于对 照 组，研 究 组 整 体 有 效 率 为 ８９．５８％，对 照 组 仅 为
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７７．０８％，两组比较差异有统计学意义（犘＜０．０５），见表１。

表１　两组患者的术中平均出血量、复发率、临床疗效、整体有效率对比

组别 狀
术中平均出血量

（ｍＬ）

复发

［狀（％）］

临床疗效［狀（％）］

痊愈 有效 无效

整体有效

［狀（％）］

对照组 ４８ ６８．１ １３（２７．０８） １３（２７．０８） ２４（５０．００） １１（２２．９２） ３７（７７．０８）

研究组 ４８ ４０．９ ９（１８．７５） １８（３７．５０） ２５（５２．０８） ５（１０．４２） ４３（８９．５８）

３　讨　　论

对于鼻息肉，当前主流的治疗方式为通过鼻内镜手术将鼻

息肉切除，借助其较高的分辨率、自由变换的视角实现对鼻内

乃至鼻腔深处的手术，其优势是对病灶周围健康组织的损伤

小、切除干净彻底、恢复快、并发症少等，因此得到了业内人士

及患者的广泛认可［６１０］。但是鼻内镜手术仍然存在一定的不

足，例如手术后鼻黏膜内会发生水肿、粘连等状况，出血量较

多，而且复发率较高，严重影响到了患者的生活质量，增加了治

疗成本。为进一步减少手术过程中的出血量，降低复发率，本

研究选用了醋酸泼尼松与布地奈德结合鼻内镜手术治疗鼻息

肉的方法。醋酸泼尼松内含有的糖皮质激素能够起到收缩血

管、减少嗜酸性粒细胞发生炎症以及水肿、削弱血管的通透性

等功能；布地奈德能够起到提高鼻腔内溶酶体膜以及皮细胞功

能，增强其免疫力，能够减少血凝素的释放进而降低过敏

反应［１１１５］。

本研究采取醋酸泼尼松与布地奈德结合鼻内镜手术治疗

鼻息肉达到了良好的临床效果，通过表１可以看出，研究组患

者在手术过程中的平均出血量、复发比例，均明显低于对照组，

研究组整体有效率为８９．５８％，对照组仅为７７．０８％，两组间差

异有统计学意义（犘＜０．０５），可见醋酸泼尼松与布地奈德结合

鼻内镜手术治疗鼻息肉的整体治疗效果明显优于单纯的鼻内

镜手术治疗方式，出血量更少、复发率更低、整体有效率更高，

疗效理想，值得在临床上应用和推广。
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术的疗效观察［Ｊ］．中国药物与临床，２０１１，７（１）：２２３２２４．

［１２］张永刚．鼻内镜下鼻息肉手术１６２例分析［Ｊ］．中国医药

指南，２０１２，１２（１６）：１１９．

［１３］何倩．鼻内镜下鼻窦炎鼻息肉手术疗效观察［Ｊ］．吉林医
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系消失以及 Ｈｂ、ＭＣＨ、ＭＣＨＣ升高提示乳糜血标本。乳糜血

先稀释再置换，一次能达到资料报道的２～３次效果，既减少了

实验误差又缩短检验时间。
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