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低温射频等离子体消融治疗下鼻甲肥大
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浙江省温州市第二人民医院耳鼻咽喉科（温州，"#$%%%）

! !【内容提要】! 本文报道鼻内镜下行低温射频等离子体消融治疗 &% 例下鼻甲肥大。治疗时间 ’$ ( #% )*+。随访 " 个月，
,- 例治愈，’ 例好转（合并鼻中隔偏曲），治愈率 -&. &/。作者认为该方法简单，视野清楚，创伤小，出血少，病人痛苦轻。
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! ! 下鼻甲肥大的传统治疗方法多，疗效不一，副作用多。
我们于 #%%’ 年 ’% 月 ( #%%# 年 ’# 月采用鼻内镜下低温射频
等离子体消融治疗下鼻甲肥大 &% 例，取得满意的疗效，现报
道如下。

临床资料与方法

一、一般资料

本组 &% 例，男 ,% 例，女 ’% 例。年龄 ’& ( &% 岁，平均 #,
岁。鼻塞 # ( ’% 年，平均 4 年。排除鼻甲骨性增生。术前
检查血常规、凝血功能正常，鼻窦 56 排除鼻窦病变。鼻中
隔偏曲严重者除外。诊断及病例选择标准：!慢性肥厚性鼻
炎 #% 例：鼻塞 # 年以上，呈持续性加重，门诊常规治疗效果
差，检查双侧鼻腔通气差，双侧下鼻甲粘膜表面不平，呈结节

状或桑椹状，色苍白，淡红色或紫红色，触诊有硬实感，触之

不出现凹陷，或呈凹陷但不易立即恢复，使用麻黄碱后粘膜

不收缩或收缩很小。"过敏性鼻炎 4% 例：反复发作连续性
打喷嚏鼻塞 # 年以上，流清水样鼻涕。检查双侧鼻腔通气
差，粘膜苍白，双侧下鼻甲肥大。#药物性鼻炎 #% 例：鼻塞
持续 # 年以上，自行使用“滴鼻净”’ 年以上，最长用药 $ 年，
严重时每日用 ’ 支。
二、方法

’.仪器 ! 美国 789:8;5<8= 公司生产的耳鼻喉科低温冷
消融等离子体手术系统，型号 >5%%%# 3 %%。

#. 手术方法! 半卧位，’/丁卡因棉片下鼻甲表面麻醉
" 次。%?鼻内镜下分别在双侧下鼻甲上、下、前、后打孔（一
般 # ( 1 个），治疗仪器输出功率调至 $ 档，进入时间持续
’% @，退出止血时间 $ @，至下鼻甲表面粘膜苍白收缩，下鼻甲
缩小，鼻腔通气明显改善。一般出血很少，无须凡士林纱条

填塞，’/麻黄碱明胶海绵挤干贴在下鼻甲表面。常规 ’/
呋喃西林麻黄碱滴鼻剂滴鼻，每日 " 次。治疗后 #4 : 鼻腔
有纤维蛋白渗出，下鼻甲肿胀，鼻塞加重，尽量少行鼻腔换

药，以免引起粘连，# A 后下鼻甲肿胀开始消退，" A 后停用
’/呋喃西林麻黄碱滴鼻剂，’ 周后纤维蛋白脱落，明胶海绵
脱落或取出。

三、随访

治疗后 #4 :、4& :、,# :、’ 周、’ 个月复查，随访 " 个月。
四、疗效评定［’］

治愈：治疗后鼻塞消失，鼻腔无分泌物，下鼻甲均匀缩

小，被覆正常红润粘膜，表面光滑。好转：治疗后症状和体征

较前明显改善。无效：治疗后症状和体征无变化。

结! ! 果

治疗时间 ’$ ( #% )*+。&% 例随访 " 个月。治愈 ,- 例，
好转 ’ 例（合并轻度鼻中隔偏曲），治愈率 -&. &/（,- B &%）。
无术中、术后并发症。

讨! ! 论

下鼻甲肥大传统的治疗有硬化剂注射、电凝、冷冻、粘膜

切除等。近年来，鼻内镜广泛应用于临床，在电视放大直视

下检查、治疗，明显优于前鼻镜。低温射频等离子体消融切

割术在 $%C左右即可形成高效而精确的切割效果，对周边
组织的损伤小，止血效果好，且有消炎作用［#］。这项专利技

术经美国 DE7 批准用于耳鼻喉科，是耳鼻喉科一项全新微
创技术。本方法粘膜损伤小，出血少，无疼痛，恢复快，可门

诊治疗，不影响工作与学习生活，患者容易接受，有利于推

广。

治疗体会：过敏性鼻炎应在治疗同时抗过敏治疗，严重

的鼻中隔偏曲要行矫正术，慢性鼻窦炎要控制。治疗过程中

要使下鼻甲明显缩小，并且通气好，尽量少损伤下鼻甲表面

粘膜。术后用 ’/麻黄碱明胶海绵挤干，贴在下鼻甲表面。
防止术后粘连及下鼻甲萎缩。本组近期治疗效果好，但病例

较少，随访时间短，远期效果有待进一步观察。

参! 考! 文! 献

’! 乔素华 . 射频治疗慢性肥厚性鼻炎的临床观察 . 中医药研究，
#%%’，’,："1.

#! 高卓平 ，胡娟琴 .射频在下鼻甲部分切除术中的应用 .陕西医学
杂志，#%%’，"%：1"% 3 1"’.

（收稿日期：#%%" 3 %- 3 ’%）
（修回日期：#%%" 3 ’# 3 ’#）

·&1’· 中国微创外科杂志 #%%4 年 4 月第 4 卷第 # 期! 5:*+ F G*+ H+I JK8L，7M8*N #%%4，O;N. 4. P;. #

万方数据


