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鼻内镜下腺样体吸切术与常规腺样体刮除术疗效
分析

凌科技 肖旭平 冯晓辉

【摘要】 目的比较鼻内镜下腺样体切除术与常规腺样体刮除术的近期及远期疗效。方法将资

料完整的168例腺样体肥大患儿分为鼻内镜下腺样体切除术85例(鼻内镜组)。常规腺样体刮除术83

例(常规组)；术后1个月、12个月、36个月进行随访凋查，并复查鼻咽部CT及纤维鼻咽镜。结果术

后1个月时，鼻内镜组和常规组的治疗有效率分别为98．82％和96．39％。两组有效j棼比较，差异无统计

学意义(P>0．05)；术后12个月时，鼻内镜组和常规组治疗有效率为95．29％和85．54％(P<O．05)，异有

统计学意义；36个月时，两组治疗有效率分另0为92．94％和78．31％(尸<O．01)，差异有统计学意义。结论

鼻内镜下腺样体切除术的远期疗效优于常规腺样体刮除术。

【关键词】内窥镜检查；腺样体切除术

腺样体肥大是小儿常见病、多发病。近年来鼻

内镜下腺样体切除术已逐渐开展。本院2002年2

月至2004年5月对168例腺样体肥大患儿随机分

别施行常规腺样体刮除术和鼻内镜直视下腺样体切

吸术，现就其近期及远期疗效分析如下。

资料与方法

一、临床资料

本组168例，其中男82例。女86例；平均年龄

6岁4个月(2～13岁)。病程6个月至12年。症状：

睡眠时打鼾及张口呼吸87例；鼻塞、流脓56例；耳

闷及听力下降18例；有典型面容、胸廓畸形或发育

迟缓7例。所有患儿均经鼻咽部CT扫描及纤维鼻

咽镜检查，确诊为腺样体肥大。

168例患儿随机分为鼻内镜组和常规组。鼻内

镜组85例，其中男39例，女46例．睡眠时打鼾及张

口呼吸53例，鼻塞、流脓23例，耳闷及听力下降7

例，有典型腺样体面容、胸廓畸形或发育迟缓2例。

常规组83例，其中男43例，女40例。睡眠时打

鼾及张口呼吸34例，鼻塞、流脓33例．耳闷及听力

下降ll例，有典型腺样体面容、胸廓畸形或发育迟

缓5例。

二、手术方法

局部麻醉20例，取平卧头仰位．1％丁卡因肾上

腺素棉片(1％丁卡因10 ml加1：1000肾上腺素2 IIll)
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·临床研究·

收缩、麻醉双侧鼻腔2遍，每遍3 min，然后取l％利

多卡因3～5 IIll，在腺样体基底部作浸润麻醉。全麻

148例．经口气管插管后行静脉复合麻醉，用生理盐

水加0．1％肾上腺素棉片收缩鼻腔黏膜。

所有病例均采用鼻内镜下弯头电动吸引切割器

治疗，采用硬质鼻内镜，直径4mm。视野O。或300，一

手持镜从鼻腔进入，一手持弯头吸割器从口腔进入，

使鼻咽部结构显示在监测屏幕上，并调整吸割器刀

头方向。正向、反向摆动转速，可调至3000r／min，速

度及冲洗可由脚踏开关操控。配合鼻内镜摄像系统

监视器显示．高速切割病理组织。观察鼻咽情况，直

视下用电动切割器由下向上，由外向内切除腺样体。

术中出血较多致视野不清时，用双极电凝止血，待无

明显渗血后，继续切除残余腺样体。切除腺样体时，

可经两侧鼻腔交替进行。术毕创面用干纱球压迫止

血。出血较多时用双极电凝行创面止血。术后静脉滴

注抗生素3 d．预防感染。

三、疗效标准

术后1个月、12个月、36个月时随访，复查鼻咽

部CT及纤维鼻咽镜。以症状消失，鼻咽部cT及纤

维鼻咽镜检查正常为治愈；症状明显改善，鼻咽部

CT及纤维鼻咽镜检查较术前减轻为好转；症状无改

善，鼻咽部CT及纤维鼻咽镜与术前无变化为无效。

结果

两组均未发生严重并发症，痊愈出院。术后1个
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月、12个月、36个月随访。术后1个月时，鼻内镜组

和常规组的治疗有效率分别为98．82％和96．39％，

差异无统计学意义(P>0．05)；术后12个月时，鼻内

镜组和常规组治疗有效率为95．29和85．54％(P<

0．05)，差异有统计学意义；36个月时，两组治疗有效

率分别为92．94％和78．31％(P<0．01)，差异有显著

统计学意义。见表l。

讨论

腺样体位于鼻咽顶后壁的淋巴组织，表面常有

4～6条纵行沟，呈橘瓣状，它与腭扁桃体、舌根淋

表1两组不同随访时间疗效比较

巴组织及咽后壁的淋巴组织组成咽淋巴内环．是呼

吸道的第一道防御门户。正常生理情况下，6～7岁

发育至青春期后逐渐萎缩．成人后基本消失⋯。儿童

时期机体免疫功能低下．易受到外界冈素的影响而

致上呼吸道感染，从而引起腺样体进一步增大，导

致咽鼓管咽口阻塞致分泌性中耳炎．鼻窦引流不畅

致鼻窦炎等。儿童腺样体肥大与扁桃体肥大常同时

存在。是引起儿童上气道狭窄后阻塞的最常见原

因。大多数腺样体肥大患儿通过口服抗生素、激素

以及鼻用糖皮质激素喷剂可有效改善症状。外科手

术只针对那些药物治疗无效的患儿。

由于腺样体深隐鼻咽．传统的腺样体刮除手术

虽然简单，但手术视野不清晰，使操作盲目，易导致

腺样体上份及咽鼓管开Fl周围残留。同时，切除完

全与否也与手术者的技能有很大关系。残留组织比

例高达94．9％【2l，且易损伤周围软腭、咽壁、咽鼓管

等部位。导致咽鼓管闭锁。因不能明确术中出血部

位，不利于止血。目前，鼻内镜下腺样体切除术在国

内外得到广泛的开展，诸多临床研究即1证实，鼻内

镜下腺样体吸切术较传统手术有明显优点：①明视

下手术，无传统手术的盲目性，可较好的避免损伤

鼻咽部其他结构。②鼻内镜下电动切割器有各种切

割刀头和钻头供手术选择。边切割边吸引。切割精

确、操作容易，手术安全。使突入后鼻孔、鼻咽顶部

及咽口周围繁荣腺体吸切彻底，不易残留、复发。(爹

配合内镜摄像系统直视下手术，术野清晰，创伤小，

发生并发症机会少；直视下止血彻底，术后反应轻。

可减少术后误吸和窒息。

本文结果表明。鼻内镜下腺样体吸切术远期疗

效明显高于传统的腺样体刮除术。鼻内镜下腺样体

吸切手术要点：①充分收缩鼻腔及鼻咽黏膜，以利于

鼻内镜进入，避免擦伤鼻腔黏膜，引起出血及术后

伪膜形成、粘连。②切割时从下缘开始，逐渐向中央

及侧缘扩展。以利于清楚暴露边缘。减少肓目切割

时扩大创面，增加出血，也减少正常组织损伤。③对

腺样体巨大．堵塞咽鼓管咽口，以致无法看清边缘

者町先经鼻腔填人生理盐水棉片分隔固定后再行

腺样体切除。④出血较多者宜选用双极电凝止血，

避免肾上腺素棉片止血。以减少术后伤口再出血的

可能。
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