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要"目的
!

探讨组织嗜酸性粒细胞对鼻窦炎合并鼻息肉患者外科治疗后病情复发的预测效果&方法
!

选取自
$'"&

年
?

月至
$'"@

年
?

月就诊于该院的
"%?

例鼻窦炎合并鼻息肉患者!对患者进行手术治疗并随访!将其分为复发组"

??

例$和非复发组

"

@'

例$!根据患者的各项临床特征%嗜酸性粒细胞计数及多因素分析方法评价患者复发的影响因素&结果
!

??

例患者术后出现

鼻息肉复发!复发率为
4>:%@b

'复发组流涕%头面痛和嗅觉减退等症状评分显著高于非复发组!鼻息肉组织中嗜酸性粒细胞比例

更高!而组织中性粒细胞百分比%浆细胞%淋巴细胞比例显著低于非复发组!差异均有统计学意义"

!

$

':'4

$&组织嗜酸性粒细胞

增多是复发的危险因素"

#$=":"@

!

!

$

':''"

$!且嗜酸性粒细胞浸润程度越深!鼻息肉越易复发&结论
!

鼻息肉组织嗜酸性粒细

胞增多对于鼻窦炎合并鼻息肉患者术后复发具有预测价值&

关键词"嗜酸性粒细胞'
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鼻窦炎'

!

鼻息肉
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慢性鼻窦炎合并鼻息肉$

!79MT8

%在我国具有较高的发

病率#是耳鼻喉头颈外科的常见病之一#随着环境污染的日益

加重#该病的发病率呈逐年上升的趋势(

"

)

'由于鼻腔存在炎症

与息肉#患者多伴有嗅觉功能异常#主要表现为嗅觉功能减退

或丧失#严重影响了患者的生活质量(

$

)

'该病特征为异质性鼻

腔鼻窦黏膜慢性炎症#最常见的鼻息肉的炎症类型为嗜酸性粒

细胞性鼻息肉$

HB2!79MT8

%和非嗜酸性粒细胞性鼻息肉

$

KBK6HB2!79MT8

%#嗜酸性粒细胞$

VB2

%在鼻息肉组织中大量

聚集#表明其在鼻息肉发病机制中起重要作用(

&

)

'既往研究表

明#症状评分*术前
!)

评分*鼻息肉大小*合并哮喘*过敏状

态*外周血
VB2

*组织病理学特征*炎性因子和免疫重塑标记物

与鼻息肉复发相关#其中#组织
VB2

增多的预测价值最高(

%

)

'

为进一步探讨这一作用#本研究通过对
"%?

例
!79MT8

患者

的观察#旨在探究组织
VB2

对
!79MT8

患者外科治疗后病情

复发的预测效果'

$

!

资料与方法

$:$

!

一般资料
!

选取自
$'"&

年
?

月至
$'"@

年
?

月就诊于本

院的
"%?

例
!79MT8

患者#年龄
"?

"

(%

岁#平均$

%4:$Z

"&:@

%岁&其中男
"$&

例#女
$4

例#有
">

例合并哮喘'所有患

者均在局部麻醉下行功能性鼻窦内镜手术$

V99

%#术后双鼻腔

凡士林纱条填塞
$G

#全身*局部应用抗炎和抗过敏药#且均不

用皮质类醇激素药物'术后随访并将其分为复发组$

??

例%和

非复发组$

@'

例%#复发组中#术后
"

周复发的患者
"%

例#术后

$

周复发的患者
"@

例#术后
"

个月复发的患者
"&

例#术后
$

个

月复发的患者
">

例#术后
&

个月复发的患者
"4

例#术后
%

个

月后复发的患者
""

例'纳入标准!$

"

%符合欧洲以及我国

!79MT8

的诊断标准(

4

)

&$

$

%手术前
%

周内未接受抗菌药物或

糖皮质激素治疗#仅给予鼻腔冲洗'排除标准!$

"

%单侧病变&

+

@&$$

+

检验医学与临床
$'"(

年
?

月第
"%

卷第
"4

期
!

AJL+HG!-DK

!

31

C

12E$'"(

!

WB-:"%

!

TB:"4



$

$

%息肉部位位于后鼻孔&$

&

%变应性真菌性鼻窦炎&$

%

%伴有

囊肿'

$:/

!

方法

$:/:$

!

评分及分级
!

分别对鼻塞*嗅觉损失*鼻流涕*头"面痛

%

个鼻部症状进行视觉模拟量表$

W39

%评分'取得所有患者

术前外周血标本#进行分类计数'依据
A1KG6+JF̀J

.

评估方

法对术前
!)

进行分级'根据皮肤点刺实验和变应原特异性

<

C

V

抗体
85JGDJEB

0

检测实验$瑞典
85JGDJ

公司%等评估变应

性状态'

$:/:/

!

术后检查及随访
!

术后
"

个月内每周随访
"

次#术后

$

"

&

个月每月
"

次#

&

个月之后每
$

个月
"

次'术后症状持续

"

个月未控制#必要时每日
"c"

服甲泼尼龙
$%/

C

#持续服用

$

周'若术中病理提示息肉组织中性粒细胞$

TH1

%比例升高#

术后症状未控制时#口服糖皮质激素和大环内酯类抗菌药物'

$:/:'

!

VB2

计数
!

选择
&

个炎性粒细胞浸润明显区域#在高

倍镜网格计数器下分别计算
"''

个炎性细胞中
VB2

的数量#然

后取其平均数为
VB2

浸润指数#其浸润程度按浸润指数进行划

分#

'b

"

$4b

为
(

度#

$@b

"

4'b

为
'

度#

4"b

"

(4b

为
)

度#

(@b

"

"''b

为
*

度计算'组织
VB2

升高的诊断标准为组织

VB2

比例
%

$(b

'所有患者术后随访时间大于
$%

个月'

$:'

!

观察指标

$:':$

!

复发及治愈评定标准
!

复发标准!患者再次出现临床

症状甚至加重#鼻内镜检查见鼻腔黏膜再次出现炎症病灶及大

量脓涕#局部囊泡水肿增生及鼻息肉形成'治愈标准!经治疗

后患者鼻塞*疼痛*流涕等症状基本消失#鼻内镜检查结果提示

术腔无脓性分泌物#创面上皮化#各窦腔引流通气好#鼻腔黏膜

基本正常(

@

)

'

$:':/

!

VB2

及
TH1

百分比计数
!

采集鼻息肉标本#石蜡包埋

切片'

;V

染色后#在
%''

倍光镜下计数炎性细胞#包括
VB2

*

TH1

*浆细胞*淋巴细胞'每份标本由
$

位技术员在盲法下任

意读取
"'

个视野#以平均值计算
VB2

数占炎性细胞的百分

比(

(

)

'

$:1

!

统计学处理
!

使用
9899">:'

软件对数据进行统计学分

析#非正态分布的计量资料采用中位数和四分位数间距(

+

$

!

$4

#

!

(4

%)表示#组间比较采用秩和检验&计数资料采用百分

数表示#组间比较采用
!

$ 检验&应用
AB

C

D2EDF

回归评价鼻息肉

复发的影响因素'以
!

$

':'4

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/:$

!

两组患者各项临床特征比较
!

??

例$

4>:%@b

%患者在随

访过程中鼻息肉复发'两组患者的各项临床特征显示#两组发

生变应性反应患者所占百分比差异无统计学意义(

"$:4b

$

""

"

??

%

HE:$':'b

$

"$

"

@'

%#

!=':%&'

)'复发组流涕*头面痛和嗅

觉减退等症状评分显著升高#鼻息肉组织中
VB2

比例更高#而

组织中的
TH1

*浆细胞*淋巴细胞比例显著下降#差异均有统计

学意义$

!

$

':'4

%#见表
"

'

表
"

!!

两组患者各项临床特征比较&

+

#

!

$4

'

!

(4

$(

组别
)

流涕评分$分% 鼻塞评分$分% 头"面痛评分$分% 嗅觉评分$分% 组织浆细胞百分比$

b

%

复发组
?? @:'

$

@:'

#

(:'

%

(:(

$

(:'

#

?:'

%

$:'

$

":'

#

4:'

%

4:'

$

":'

#

4:'

%

(:'

$

%:$

#

"%:&

%

非复发组
@' @:'

$

4:'

#

(:'

%

(:'

$

@:'

#

?:'

%

":'

$

":'

#

%:'

%

":'

$

":'

#

4:'

%

$?:@

$

"4:%

#

%%:%

%

! ':''$ ':&('

$

':''"

$

':''"

$

':''"

变量
)

组织淋巴细胞

百分比$

b

%

组织
VB2

百分比$

b

%

组织
TH1

百分比$

b

%

外周
VB2

百分比$

b

%

外周
TH1

百分比$

b

%

外周淋巴细胞

百分比$

b

%

复发组
?? "&:&

$

@:&

#

$4:&

%

(":%

$

%@:@

#

?&:&

%

':'

$

':'

#

&:%

%

(:"

$

4:%

#

>:4

%

%>:>

$

%$:&

#

44:4

%

&@:"

$

&$:%

#

%':'

%

非复发组
@' %@:$

$

&$:'

#

@':@

%

4:4

$

$:'

#

"&:4

%

&:(

$

':'

#

$':'

%

&:$

$

":(

#

4:&

%

4%:@

$

%?:&

#

@':%

%

&&:>

$

$>:&

#

&>:%

%

!

$

':''"

$

':''"

$

':''"

$

':''"

$

':''" ':'"'

/:/

!

多因素
AB

C

D2EDF

回归分析
!

应用
AB

C

D2EDF

回归分析影响

鼻息肉复发的因素#结果显示#仅组织
VB2

比例为鼻息肉复发

的影响因素$

!

$

':'4

%#见表
$

'

表
$

!!

鼻息肉复发的影响因素的
AB

C

D2EDF

回归分析

变量
#$ >4b0N !

A1KG6+JF̀J

.

评分
":"% ":''

"

":&" ':'@'

嗅觉评分
':?$ ':4?

"

":"4 ':$%'

组织
VB2

比例
":"@ ":""

"

":$"

$

':''"

外周血
VB2

比例
":"% ':>4

"

":&? ':"4$

哮喘
':>> ':"@

"

@:'$ ':>>'

/:'

!

两组患者
VB2

浸润比较
!

复发组鼻息肉
VB2

浸润
'")

的比例为
?(:4'b

$

((

"

??

%#与非复组比较(

@&:&&b

$

&?

"

@'

%)#

差异有统计学意义$

!

$

=%:'"4

#

!=':''@

%'

'

!

讨
!!

论

!!

!79MT8

临床症状多为鼻塞*流涕*头昏胀痛#严重者伴

有嗅觉功能障碍*记忆力*听力及注意力的下降#任何年龄*性

别*地域均可发病#严重影响着患者的社会活动*工作效率*学

习能力及心理状态'据研究资料表明#与其他慢性呼吸道疾病

$诸如变应性鼻炎*哮喘%一样#

!79MT8

的发病率在近
&'

年

内迅速增长(

?

)

'研究发现#部分
!79MT8

患者给予功能性鼻

内窥镜手术以扩大窦口鼻道复合体$

,+!

%#并在术后辅以大

环内酯类药物配合治疗#取得了较好的疗效#但发现同时存在

一部分难治性患者#这类患者鼻息肉易复发#且对大环内酯类

抗菌药物敏感性较低#同时伴有外周血中
VB2

的增多#免疫病

理学检查示存在炎性细胞的混合浸润#并且以
VB2

浸润为

主(

>

)

'

VB2

在鼻息肉形成和生长过程中起重要作用#主要表现

+

(&$$

+

检验医学与临床
$'"(

年
?

月第
"%

卷第
"4

期
!

AJL+HG!-DK

!

31

C

12E$'"(

!

WB-:"%

!

TB:"4



在!$

"

%损伤上皮&$

$

%释放炎性介质&$

&

%细胞因子的作用'

VB2

局部活化和脱颗粒#释放二磷酸亚甲基$

+*8

%和嗜酸细胞阳

离子蛋白$

V!8

%等碱性蛋白#而这些蛋白与上皮损伤和脱颗粒

有关'同时
VB2

还产生作用于血管的介质$如血小板活化因

子%#导致黏膜水肿'此外它还可以使细胞因子活化#刺激上皮

增生和化生#新生血管形成从而导致息肉的发生和发展'

本研究中鼻息肉手术
"

年以后复发率高达
4>:%@b

#可能

与感染有关'研究结果提示#组织和外周血
VB2

增多*合并哮

喘*症状严重程度与鼻息肉复发呈正相关'其中组织中
VB2

大

量聚集对于鼻息肉复发的预测价值最高'因此组织
VB2

增多

在鼻息肉复发中发挥的作用成为研究的热点之一'有研究称#

组织
VB2

增多提高了鼻息肉的复发率#对于术后复发有重要影

响'鼻息肉的炎症模式对于疾病预后有重要影响#有助于选择

个性化治疗'本研究发现鼻息肉组织
VB2

比例升高为鼻息肉

的复发的影响因素'因此#组织
VB2

增多增加了
V99

术后鼻

息肉的复发概率#可作为鼻息肉复发的重要预测指标'

为了更准确地对预后进行预测并选择个性化治疗方案#必

须确定组织
VB2

增多的具体标准'

VB2

绝对计数和所占炎性

反应细胞百分比都曾经用于描述鼻黏膜组织
VB2

增多'本研

究中组织
VB2

增多的诊断标准为组织
VB2

百分比
%

$(b

#有待

于其他研究进一步证实其对鼻息肉复发的预测价值'除鼻黏

膜组织中
VB2

增多外#全身系统性因素$如合并哮喘*外周血

VB2

增多*变态反应因素等%也与
!79MT8

预后相关'首先#

下呼吸道炎症与上呼吸道炎症相互影响'当
!79MT8

合并哮

喘时#鼻息肉中
VB2

浸润特征更加显著#复发率更高#其次#有

报道称哮喘与外周血
VB2

增多有显著相关性#因此外周血
VB2

也可能成为鼻息肉复发的预测指标之一'部分研究显示#鼻息

肉患者合并变应性因素时复发率升高#但另一些报道则发现变

应性因素与复发无关(

"'

)

'本研究结果不支持变态反应与息肉

复发的相关性#推测变态反应可能与鼻息肉复发是伴发关系而

非因果关系#因此
!79MT8

严重程度与预后相关'

从本研究的结果可以看出#

VB2

浸润程度与鼻息肉术后复

发有直接的关系#

VB2

浸润程度越高#鼻息肉复发越快#且复发

组中
VB2

浸润
'")

度占
?(:4b

#与非复发组相比差异有统

计学意义$

!

$

':'4

%'已有研究表明皮质类固醇激素是目前

唯一证实对鼻息肉有效的药物#其作用机制可能由于
VB2

表面

有高亲和力的激素结合位点#这样可减少
VB2

跨内皮移行和缩

短
VB2

的存活时间#从而减少鼻息肉中炎性细胞的浸润#另外

激素还可下调细胞因子#降低它的活性#从而预防上皮细胞增

生*化生和新生血管形成#故可控制鼻息肉的发生和发

展(

""6"$

)

'因此
VB2

浸润程度还直接影响到鼻息肉术后复发和

预后#故可作为判断是否治愈鼻息肉的一个辅助指标'

综上所述#本研究提示鼻息肉组织中
VB2

显著增多对于预

测鼻息肉复发有重要价值'本研究中这一指标预测复发的最

佳诊断分界点为
$(b

'在临床实践中该参考标准有待于多中

心研究进一步验证#这将有助于术前评估预后效果#降低医患

沟通的难度'
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