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肖
!

涛"重庆市垫江县人民医院耳鼻咽喉科
!

&'5$''

%

!!

"摘要#

!

目的
!

比较分析鼻内镜下电凝止血与局部填塞治疗难治性鼻出血的疗效'方法
!

将垫江县人民医院

收治的难治性鼻出血患者
.'

例纳入研究对象!分为给予鼻内镜下电凝止血治疗的观察组和给予局部填塞治疗的对

照组!观察两组患者的止血相关指标(术后负面情绪指标'结果
!

观察组出血量"

$(%#a(%&
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(止血时间"
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(%.
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M9G

(鼻腔黏膜恢复时间"
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(鼻腔通气恢复时间"

#%(a'%-

%

K

(填塞后再次出血率"

&%&&W

%(治疗后出

现综合征反应率"

"-%-(W

%及黏膜变化率"

"$%$$W

%均明显低于对照$止血后
$K

时观察组患者汉密尔顿焦虑量表(

汉密尔顿抑郁量表(焦虑自评量(抑郁自评量表(疼痛程度数字评价量表评分均明显低于对照组!差异均有统计学意

义"
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%'结论
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鼻内镜下电凝止血有助于改善止血效果(改善鼻腔功能(防止再出血发生(缓解负面情绪!具

有积极的临床价值'
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难治性鼻出血是指出血部位隐蔽,短时间内出血量大的鼻

出血类型#经前鼻镜检查无法找到明确出血点#这也会给纱布

填塞治疗造成较大难度#且止血效果不佳-

"

.

+鼻内镜是近年来

应用于耳鼻咽喉科检查和治疗的显微技术#能够通过清晰显示

鼻腔内结构来寻找隐蔽的出血点#并通过电凝来彻底止血-

#

.

+

本院近年来也逐步开展鼻内镜下电凝治疗#现报道如下+

$

!

资料与方法

$%$

!

一般资料
!

将
#'""

年
"

月至
#'"#

年
"#

月本院耳鼻咽

喉科收治的难治性鼻出血患者纳入研究#共纳入
.'

例患者#分

为给予鼻内镜下电凝止血治疗的观察组和给予局部填塞治疗

的对照组各
&-

例+观察组男
$#

例#女
"$

例%年龄
$#

"

-?

岁#

平均$

&#%?a(%#

&岁%单侧出血
#5

例#双侧出血
"?

例%出血部

位!下鼻端后端
"?

例#中鼻后端
?

例#嗅裂部
.

例#鼻中隔后端

5

例#中鼻甲下缘
&

例+对照组男
$'

例#女
"-

例%年龄
$'

"

--

岁#平均$

&#%#a-%5

&岁%单侧出血
#.

例#双侧出血
"(

例%出血

部位!下鼻后端
"5

例#中鼻后端
.

例#嗅裂部
5

例#鼻中隔后端

?

例#中鼻甲
$

例+两组患者性别,年龄,出血部位等基本资料

差异无统计意义$
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&
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纳入与排除标准

$%/%$

!

纳入标准
!

$

"

&年龄小于
('

岁%$

#

&明确的鼻出血诊

断#出血量超过
#''M6

%$

$

&前鼻镜检查未找到明确出血点%

$

&

&报请医院伦理委员会批准且所有患者签署知情同意书+

$%/%/
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排除标准
!

$

"

&外伤性鼻出血患者%$

#

&鼻腔术后出血

患者%$

$

&肿瘤性鼻出血患者+

$%'

!

止血方法

$%'%$

!

对照组
!

采用传统局部堵塞法#患者取坐位#吸引器吸

出鼻腔内凝血块#应用
"'W

丁卡因鼻腔表面麻醉#取凡士林纱

条填入出血的鼻腔#顺序为由上至下,由后至前#保证纱条紧紧

填满鼻腔#至出血停止#

&5

"

?#E

后取出鼻腔堵塞物#如仍有

活动性出血#继续更换填塞的凡士林纱条+
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检验医学与临床
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$%'%/

!

观察组
!

患者取仰卧位后吸尽鼻内出血#并用
'%"W

的肾上腺素合并丁卡因做黏膜麻醉#伸入鼻内镜后寻找出血

点#并用
"5b

电凝镊对其进行电凝#直至出血点周围组织变

为灰白色#术后用止血药物止血及抗菌药物预防感染及明胶海

绵填敷于烧灼创面+

$%1

!

两组患者各指标及表现

$%1%$

!

两组患者止血指标
!

观察两组患者止血指标#包括出

血量,止血时间,鼻腔黏膜恢复时间,鼻腔通气恢复时间及治疗

后
"

"

$

个月再次出血率+

$%1%/

!

观察两组综合征反应及黏膜表现
!

综合征包括合并头

痛,鼻痛,发热等#黏膜表现以鼻内镜下观察取出堵塞物#包括

合并糜烂,再创伤出血+

$%1%'

!

两组患者术后负面情绪
!

止血后
$K

时采用汉密尔顿

焦虑量表$

P>X>

&,汉密尔顿抑郁量表$

P>X[

&,焦虑自评量

表$

0>0

&,抑郁自评量表$

0[0

&对患者的心理状态进行评估#

得分越高,焦虑和抑郁情绪越强烈+

$%2

!

统计学处理
!

采用
0200#"%'

统计学软件进行分析#计

量资料采用
=aK

表示#用两独立样本
E

检验分析%计数资料采

用频数$

.

&或率$

W

&表示#用
&

# 检验分析+以
!

$

'%'-

为差

异有统计学意义+

/

!

结
!!

果

/%$

!

两组患者止血相关指标比较
!

见表
"

+观察组患者出血

量,止血时间,鼻腔黏膜恢复时间,鼻腔通气恢复时间及填塞后

再次出血率均明显低于对照组#差异均有统计学意义$
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$
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&+
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两组综合征反应及黏膜变化比较
!

见表
#

+观察组治疗

后出现鼻塞,头痛,鼻痛,发热等综合征反应比例明显低于对照

组#差异有统计学意义$

&

#

Q"&%'&5

#

!

$

'%'-

&%观察组治疗后

黏膜变化比例明显低于对照组#差异有统计学意义$

&

#

Q

"-%-"#

#

!

$

'%'-

&+

表
"

!

两组患者止血相关指标比较

组别
.

出血量$

=aK

#

M6

& 止血时间$

=aK

#

M9G

&

鼻腔黏膜恢复时间

$

=aK

#

K

&

鼻腔通气恢复时间

$

=aK

#

K

&

填塞后再次出血

-

.

$

W

&.

观察组
&- $(%#a(%& &#%"a(%. $%&a'%? #%(a'%- #

$

&%&&

&

对照组
&- -.%&a5%. (#%&a"'%& -%"a'%. &%#a'%5 ?

$

"-%-(

&

E

"

&

#

EQ-%5#? EQ(%#5$ EQ(%55# EQ?%#$(

&

#

Q"-%#$#

!

$

'%'-

$

'%'-

$

'%'-

$

'%'-

$

'%'-

表
#

!

两组综合征反应及黏膜变化比较

组别
.

综合征反应

鼻塞$

.

& 头痛$

.

& 鼻痛$

.

& 发热$

.

& 合计-

.

$

W

&.

黏膜变化

糜$

.

& 再创伤出血$

.

& 合计-

.

$

W

&.

观察组
&- " ( ' ' ?

$

"-%-(

&

# & (

$

"$%$$

&

对照组
&- ? "$ . " $'

$

((%(?

&

"" "- #(

$

-?%?5

&

/%'

!

两组患者负面情绪比较
!

见表
$

+止血后
$K

时观察组

患者疼痛程度数字评价量表$

140

&,

P>X>

,

P>X[

,

0>0

,

0[0

评分均低于对照组#差异有统计学意义$

!

$

'%'-

&+

表
$

!

两组患者止血后心理状态比较'

=aK

*分(

组别
140

评分
P>X>

评分
P>X[

评分
0>0

评分
0[0

评分

观察组
"%-a'%$ ""%&a"%. "#%$a"%? &"%$a?%$ &$%#a(%-

对照组
$%#a'%( "(%&a#%5 #"%5a$%# (-%.a.%5 (&%-a""%$

E "'%5?& -%5?5 (%$(? -%-$& &%..#

!

$

'%'-

$

'%'-

$

'%'-

$

'%'-

$

'%'-
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讨
!!

论
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鼻出血是临床常见的症状#其病因包括鼻腔,鼻窦疾病,鼻

窦邻近结构病变及某些全身疾病+在此基础上#机体受全身因

素和局部因素作用可发生鼻出血-

$

.

+局部原因包括鼻腔及鼻

窦受到创伤,鼻中隔偏曲,感染,肿瘤等%全身原因包括高血压,

动脉硬化,凝血功能异常,白血病,血小板减少性紫癜等-

&

.

+多

数情况下通过凡士林纱布填塞,气囊导尿管压迫及前鼻镜下电

凝止血等方法可以取得理想的止血效果+

尽管如此#仍存在部分难治性鼻出血的患者#又称为隐蔽

性鼻出血或顽固性鼻出血#临床上尚无明确定义#多指出血部

位隐蔽,短时间内出血量大$超过
#''M6

&的鼻出血-

-

.

+由于

难治性鼻出血患者经前鼻镜检查无法找到明确的出血点#因而

采用常规的凡士林纱布填塞治疗具有一定的盲目性#无法准确

对出血点进行压迫+这就会影响整体止血效果,降低止血一次

成功率#并造成抽出凡士林纱布后再出血发生-

(

.

+

目前研究认为#针对难治性鼻出血的治疗#仍应该积极寻

找出血点#以保证确切的止血效果#防止再出血发生+鼻内镜

是近年来应用于耳鼻咽喉科检查和治疗的显微技术#具有视野

清晰,亮度充足,方便直视下操作的特点#通过内镜探头使用能

够清晰显示鼻腔内结构#尤其有利于发现隐蔽部位的出血-

?

.

+

通过内镜直视下进行电凝止血能够使局部出血点闭合#同时给

予止血药物止血及抗菌药物预防感染+一方面可以保证电凝

后确切的止血效果%另一方面也能减少填塞纱布的用量#减轻

因填塞而造成的不良情绪反应-

5

.

+

国外
TCFKC

等-

.

.的研究已经报道了鼻内镜下电凝止血联

合局部填塞治疗难治性鼻出血的积极价值+本院从
#'""

年开

/

&?#"

/

检验医学与临床
#'"-

年
-

月第
"#

卷第
.

期
!
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!
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L
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始实施鼻内镜下止血的治疗#研究结果表明#观察组患者出血

量,止血时间,鼻腔黏膜恢复时间,鼻腔通气恢复时间及填塞后

再次出血的例数均少于对照组+由此说明观察组患者止血效

果更好,鼻腔功能恢复更快+通过分析术后鼻塞,头痛,鼻痛,

发热等综合征反应发生率及鼻内镜下观察取出堵塞物黏膜变

化#可以发现#内镜下电凝止血#避免了传统鼻腔堵塞的盲目操

作#降低了并发症发生的可能#减少了鼻黏膜损伤-

"'

.

+但在手

术操作过程中#应注意电凝范围不宜过深,过大#电凝时间不宜

过长-

""

.

+进一步比较因填塞而引起的负面情绪可知#观察组

患者
140

,

P>X>

,

P>X[

,

0>0

,

0[0

评分均低于对照组#由

此说明观察组患者负面情绪更弱+

综上所述#鼻内镜下电凝止血有助于改善止血效果,改善

鼻腔功能,防止再出血发生,缓解负面情绪#具有积极的临床

价值+
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血脂代谢异常导致的妊娠并发症是非常必要的+

严格筛选)正常*孕妇是建立血脂参考值范围的必备条件#

本文规定的)正常*孕妇是健康,体质量指数正常,无个人或家

族代谢疾病史和妊娠合并症,并发症+另外#考虑检测方法不

同对正常参考值范围影响很大#本研究采用当前比较先进,常

用的酶法及免疫比浊法#统一检测所有血清样品#并有严格的

实验室质量控制+本研究按统一设计的调查表及实验室检测

结果#对所有收集到的研究对象进行严格筛选#最后有
&.#

例

孕妇和
"-(

例非妊娠妇女进入血脂参考值范围的统计分析+

根据美国临床生化学会建议#建立参考值范围至少需要
"#'

名

经过严格筛选的)志愿者*

-

-!(

.

+本研究筛选的各孕期妇女数量

均在
"-'

例以上#其结果应该具有代表性+本研究从实际应用

出发#采用
X

及双侧限值$

2#%-

和
2.?%-

&表示参考范围#此种

统计分析不仅适合于偏态分布资料#也适合于正态分布资

料-

?

.

+妊娠期妇女血脂各指标参考区间与非孕妇女存在较大

差异#且各孕期间也存在一定差异-

5

.

+本研究建立的妊娠妇女

血脂各指标参考区间符合妊娠期血脂生理变化#具有临床参考

价值+
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