
是与
&$&%

比较接近(若进一步扩大标本量可以使得统计学分

析结果更为稳定可靠($

#

&外周血
3[

水平易受到机体差异'

外周血释放时间和心理应激等因素干扰(下一步研究将采取

增加外周血测量时段'规定抽血时间等方法#减少影响结果精

确度的不利因素存在(

综上所述#椎旁肌间隙入路行腰椎手术治疗腰椎疾病安

全'有效#较传统后正中入路具有明显优势#值得临床广泛

推广(
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!临床探讨!

开放式乳突改良根治并鼓室成形术治疗慢性化脓性中耳炎的护理

吕梦颖

"海南省农垦总医院耳鼻喉科!海口
%H&E""

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨慢性化脓性中耳炎采用开放式乳突改良根治并鼓室成形术治疗后的合理护理干预方式&方法
!

随机选

取
#&"E

年
""

月至
#&"%

年
""

月在该院五官科收治的
G&

例慢性化脓性中耳炎患者作为研究对象!随机数字表法将其分为两组!

对照组患者开放式乳突改良根治并鼓室成形术后给予常规护理干预!观察组患者术后给予综合护理干预!比较两组患者预后的临

床疗效%听力恢复及并发症发生情况&结果
!

两组患者实施手术及护理后!随访
G

个月!观察组总有效率明显高于对照组"

!

#

a

I$E#

!

K

%

&$&%

$#观察组患者气导听阈%气鼓导差明显优于对照组"

Ha%$#"

%

H$"E

!

K

%

&$&%

$#观察组患者预后的耳源性并发症发

生率明显低于对照组"

!

#

aI$EG

!

K

%

&$&%

$&结论
!

慢性化脓性中耳炎采用开放式乳突改良根治并鼓室成形术治疗期间!采取术

前%术中及术后的综合护理干预!医护人员密切配合确保手术的顺利完成!进行健康宣教%心理护理%病情及并发症的观察!能够有

效提高治疗效果&

关键词"慢性化脓性中耳炎#

!

开放式乳突改良根治#

!

鼓室成形术#

!

护理

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$)&$3&%1(

文献标志码"

1

文章编号"

"GH#7CI%%

"

#&"G

$

"87#GHI7&E

!!

慢性化脓性中耳炎侵及中耳黏膜'骨膜和深达骨质#常合

并存在慢性乳突炎#临床表现为流脓'听力下降和骨膜穿孔#严

重时还可引起颅内外并发症)

"

*

(多年来的临床经验发现)

#

*

#开

放式乳突改良根治并鼓室成形术是临床上治疗慢性化脓性中

+

IHG#

+

检验医学与临床
#&"G

年
C

月第
"E

卷第
"8

期
!

:,@X*S3AK+

!

'*

5

>*J@*?#&"G

!

ZBA$"E

!

0B$"8



耳炎的有效术式(术后对患者给予有效的护理方式对提高手

术治疗效果是十分必要的#为进一步探讨治疗后的合理护理干

预方式#特选取
#&"E

年
""

月至
#&"%

年
""

月在本院五官科收

治的
G&

例慢性化脓性中耳炎患者为研究对象#现报道如下(

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

将
#&"E

年
""

月至
#&"%

年
""

月在本院五官

科收治的
G&

例慢性化脓性中耳炎患者为研究对象#所有患者

均行开放式乳突改良根治并鼓室成形术进行治疗#其中男性

E%

例#女性
#%

例#年龄
#%

'

8H

岁#平均$

%I$E"h"H$IC

&岁(纳

入标准!$

"

&所有患者入院后通过
36

'体格各种检查确诊为慢

性化脓性中耳炎%$

#

&生命体征平稳的患者%$

E

&能理解'执行简

单指令的患者%$

I

&经过本院医学伦理委员会的批准后正式实

施#所有患者及其家属均对本次研究目的'检查方法知情同意#

主动签署了知情同意书(排除标准!$

"

&严重心肝肾功能不全

者%$

#

&精神病史或存在认知障碍的患者采用随机数字表法将

研究对象纳入研究者平均为对照组和观察组#每组
E&

例(对

照组中男
"8

例'女
"#

例#年龄
#G

'

HC

岁#平均$

%%$I%h

"H$"I

&岁#病程
G

'

8

年#平均$

G$8#h"$%C

&年%按照病理分型

分类!单纯型
""

例#骨疡型
"#

例#胆脂瘤型
H

例(观察组中男

"H

例'女
"E

例#年龄
#I

'

8H

岁#平均$

%%$&"h"H$8H

&岁#病程

%

'

C

年#平均$

G$H#h"$88

&年%按照病理分型分类!单纯型
"#

例#骨疡型
"E

例#胆脂瘤型
%

例(两组患者性别'年龄'病程及

病理分型等资料方面差异无统计学意义$

K

&

&$&%

&#具有可

比性(

$$/

!

方法

$$/$$

!

治疗方案
!

所有患者均行开放式乳突改良根治并鼓室

成形术#所有患者在术中及时观测个生命体征情况#并于术后

"&S

开始根据个人情况服用不同的抗菌药物(对照组术后采

用常规护理干预#即常规的口头宣教及用药指导等%观察组患

者在术前'术中及术后采用综合的护理干预(

$$/$/

!

术前护理
!

患有慢性化脓性中耳炎的患者由于病程绵

延不愈#对生活与工作造成一定的影响#使其对病情产生强烈

的恐惧与焦虑#术前医护人员对其给予入院宣教的同时还应给

予心理指导#用真诚很爱的方式对待患者#让患者感受到关心

与温暖(在术前耐心向患者讲解慢性化脓性中耳炎的病理病

因及治疗方案#了解她们心中的焦虑并给予正性解除患者的

疑惑(

$$/$'

!

术中护理
!

手术期间#护理人员积极配合医生工作#彻

底清除耳内病变组织#并建立良好的引流#期间密切观察患者

各项生命指征的变化情况#如有异常及时上报医生并采取合理

措施(

$$/$1

!

术后护理
!

护理人员维持患者病房清洁保暖'空气清

新#并注意室内的通风换气(观察患者是否存在耳源性并发

症#如有则立即上报医生并采取合理治疗措施(指导患者在术

后保持情绪的舒畅#避免紧张及激动的情绪以防疾病的复发%

告诫患者在术后避免受凉#禁止用力擤鼻或打喷嚏#术后半年

禁止游泳(术后恢复期间#医护人员叮嘱患者多陪伴患者以消

除患者术后的焦虑情绪#并指导患者多食维生素'蛋白质丰富

的食物(

$$'

!

疗效评定标准)

E

*

!

患者出院后随访
G

个月#根据慢性化

脓性中耳炎治愈标准比较两组患者临床疗效(治愈!患者听力

恢复正常#鼓膜愈合完全#主诉疼痛感'耳漏消失(显效!听力

水平提高
E&S!

以上#鼓膜愈合完全#主诉疼痛感'耳漏情况改

善(有效!听力水平提高
"%

'

E&S!

#鼓膜愈合不完全#疼痛

感'耳漏情况有所减轻(无效!主诉听力'疼痛感'耳漏均无明

显改善(治愈率#显效率和有效率之和即为总有效率(

$$1

!

观察指标
!

$

"

&经过手术治疗及护理前后#比较两组患者

的气导听阈'气鼓导差的变化指标(分数越低#说明听力恢复

状况越好($

#

&比较两组患者术后实施不同护理后#耳源性并

发症的发生情况#具体包括面瘫'眩晕'恶心呕吐'剧烈头痛和

平衡障碍等(

$$2

!

统计学处理
!

统计分析时采用
'2''#&$&

软件分析%计

量资料以
Oh9

表示#经方差齐性检验后#采用
H

检验比较两组

间差异%计数资料以百分率表示#组间比较采用
!

# 检验%

K

%

&$&%

为差异有统计学意义(

/

!

结
!!

果

/$$

!

两组患者手术后的临床疗效
!

两组患者实施手术及护理

后#随访
G

个月#观察组总有效率明显高于对照组#差异有统计

学意义$

!

#

aI$E#

#

K

%

&$&%

&#见表
"

(

表
"

!!

两组患者临床疗效的比较(

7

#

D

$)

组别
7

治愈 显效 有效 无效 总有效率$

D

&

对照组
E& G

$

#&$&&

&

G

$

#&$&&

&

"&

$

EE$EE

&

8

$

#G$GH

&

HE$EE

观察组
E&"%

$

%&$&&

&

8

$

#G$GH

&

%

$

"G$GH

&

#

$

G$GH

&

CE$EE

/$/

!

两组患者护理干预前后听力恢复情况
!

护理干预前#两

组患者听力情况较为相近#差异有统计学无意义$

K

&

&$&%

&%

经不同护理干预后#两组患者听力情况较治疗前有了明显的好

转(观察组患者听力恢复情况情况明显优于对照组#差异有统

计学意义$

K

%

&$&%

&#见表
#

(

/$'

!

两组患者预后耳源性并发症的发生情况
!

观察组患者预

后的耳源性并发症发生率明显低于对照组#差异有统计学意义

$

!

#

aI$EG

#

K

%

&$&%

&#见表
E

(

表
#

!!

两组患者护理干预前后听力恢复情况的比较#

S!

%

Oh9

$

组别
7

气导听阈变化情况

干预前 干预后
H K

气鼓导差变化情况

干预前 干预后
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表
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两组患者预后耳源性并发症的发生情况的比较

组别
7

面瘫)

7

$

D

&* 眩晕)

7

$

D

&* 恶心呕吐)

7

$

D

&*剧烈头痛)

7

$

D

&*平衡障碍)

7

$

D

&* 耳源性并发症发生率$

D

&

对照组
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讨
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论

慢性化脓性中耳炎是中耳黏膜'骨膜或深达骨质的慢性化

脓性炎症#常与慢性乳突炎合并存在#是耳科常见病之一#以反

复耳流脓'鼓膜穿孔及听力下降为临床特点#严重者可引起颅

内'外并发症)

I

*

(慢性化脓性中耳炎病程普遍较长#对正常工

作生活都造成了影响#患者苦不堪言(本院为彻底解决患者所

承受的痛苦#减轻慢性化脓性中耳炎患者的心理负担#特对研

究对象实施开放式乳突改良根治并鼓室成形术治疗期间采取

综合护理干预(

本研究表明#采用综合护理干预的观察组患者听力基本恢

复正常#鼓膜愈合情况良好#主诉疼痛感'耳漏消失#其临床总

有效率明显高于对照组#听力恢复情况情况明显优于对照组#

差异有统计学意义$

K

%

&$&%

&(多年来#国内外对慢性化脓性

中耳炎研究的不断深入#将其按照病理分型分为单纯型#骨疡

型#胆脂瘤型三种类型#这也使慢性化脓性中耳炎患者就医后

经检查能够对症治疗)

%

*

(进行开放式乳突改良根治并鼓室成

形术#彻底清除鼓隐窝'鼓房及乳突小房病变组织#植入组织片

使成鼓室#并与镫骨头接触#使镫骨底暴露#于鼓室下部植入组

织片#形成小鼓室#内藏窝窗与咽鼓管开口#如此前庭窗与窝窗

之间已具有声压差#有利于音波之传播#保证患者术后得到满

意的听力效果(本研究中开放式乳突改良根治并鼓室成形术

成功实施的同时#给予合理有效的护理干预是十分必要的#慢

性化脓性中耳炎患者及其家属对疗效不切实际的较高期望值'

对手术的恐惧感'对手术过程及结果的模糊认识都在很大程度

上影响着治疗效果#因此围手术期间医护人员如若不对其给予

有效心理指导#对消除患者对手术治疗的疑虑及增强意志力都

是有很大帮助的#也会在根本上影响治疗的效果)

G

*

(本院医务

人员用真诚很爱的方式对待患者#让患者感受到关心与温暖#

并耐心向患者讲解慢性化脓性中耳炎的病理病因及治疗方案#

了解她们心中的焦虑并给予正性解除患者的疑惑#这都会增加

患者对医护人员的信任#继而增加手术的治疗效果#患者听力

情况也得以较良好的恢复(

本研究显示#观察组患者预后的耳源性并发症发生率明显

低于对照组#差异有统计学意义$

K

%

&$&%

&(开放式乳突根治

术治疗中耳炎着重于中耳内病变组织的清除#能有效避免耳源

性严重并发症的发生)

H

*

(但是该术式在手术过程中#移植物常

与中耳内壁粘连#另外直接用电钻入室#开路#将鼓窦和乳突开

放#一定程度上损伤了患者中耳的传音结构#致使患者术后听

力效果可能受到影响#因此治疗过程中#密切的护理观察是十

分必要的)

8

*

(护理人员对患者气导听阈'气鼓导差'术后并发

症等情况进行监控#对有异常的立即上报并采取相应的措施#

这都是在源头上将术后并发症的发生率降至最低#患者面瘫'

眩晕'恶心呕吐'剧烈头痛和平衡障碍等并发症发生情况的降

低#避免了患者预后受到二次折磨#有效提高患者预后的生活

质量)

C7"&

*

(

综上所述#慢性化脓性中耳炎采用开放式乳突改良根治并

鼓室成形术治疗期间#采取术前'术中及术后的综合护理干预#

医护人员密切配合确保手术的顺利完成#进行健康宣教'心理

护理'病情及并发症的观察#能够有效提高治疗效果(
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