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1．2 方 法 

全部病例均在局麻下采用 Messerkinger术式，按照病变的 

范围，进行相应的鼻窦开放，充分扩大病变鼻窦开口，上颌窦自 

然开口扩大到约 2．0 cm×1．5 cm左右，尽量扩大蝶窦自然开 

口。纠正明显的局 部解剖变异 ，如鼻 中隔偏 曲(洁尔阴组 14 

例，生理盐水组 11例)，中鼻甲肥大(洁尔阴组 12例，生理盐水 

组 15例)，泡性中鼻甲(洁尔阴组 3例 ，生理盐水组 2例)，中鼻 

甲偏移(洁尔阴组3，生理盐水组4例)，切除中鼻道息肉(洁尔 

阴组 8例 ，生理盐水组7例)，中鼻甲息肉样变(洁尔阴组 4例， 

生理盐水组 6例)；保留窦内粘膜 ，包括充血水肿粘膜 ；彻底清 

除窦内真菌块 ，同时钳取窦内粘膜送病检；术腔分别采用 10％ 

洁尔阴和0．9％生理盐水冲洗。术中均发现上颌窦内有棕色、 

黄色或黑褐色干酪样坏死物或泥沙样物，窦内粘膜水肿 49例 

(洁尔阴组 23例，生理盐水组 26例)，术后均予抗生素、粘液促 

排剂、抗组胺药物等治疗 ，术后抽完纱条后即开始分别予 10％ 

洁尔阴250 ml(即 25 HIl洁尔阴 +生理盐水成为 250 ml冲洗 

液)和 0．9％生理盐水 250 ml冲洗鼻腔每 日一次，未使用其它 

抗真菌药物，定期门诊鼻内镜随访 6个月至 2年。 

1．3 疗效评价标准 

疗效评估采用 1997年标准(海口)。治愈：临床症状消失， 

窦腔粘膜上皮化，窦 口开放良好，无干酪样物及脓性分泌物。 

显效(好转)：临床症状改善，窦腔内部分区域粘膜水肿、肥厚或 

肉芽形成，有脓性分泌物和真菌团块。无效：临床症状无改善， 

息肉复发，窦口堵塞，粘膜水肿息肉样变，并见干酪样物或泥沙 

团块 。 

2 结果 

术后 3个月内，洁尔阴组治愈 30例(66．67％)，生理盐水 

组治愈 20例(44．44％)，两组治愈情况 比较，经 )( 检验差异有 

统计学意义 (P<0．05)。术后 6个 月 内，洁尔阴组 45例 

(100％)全部治愈，生理盐水组治愈41例(91．11％)，好转4例 

(8．89％)，此4例改用 10％洁尔阴冲洗后，在 1～3个月治愈 ， 

随访 2年，无一例复发。术后病理检查均为曲霉菌感染，粘膜 

未受累。 

3 讨论 

以往多认为真菌性鼻窦炎主要发生于机体抵抗力 

下降，长期滥用抗生素和免疫抑制剂以及一些慢性代 

谢性、消耗性疾病，但也有许多研究发现非侵袭性真菌 

性鼻窦炎大多发生于无明显全身疾病患者[】 ，而与局 

部因素有关。本组病例均未伴随全身消耗性疾病和免 

疫状态低下，亦未长期滥用抗生素，其中85例伴有不 

同程度的鼻腔解剖异常和局部病变，包括鼻中隔偏曲、 

中鼻甲肥大、泡性中鼻甲、中鼻甲偏移、中鼻道息肉、中 

鼻甲息肉样变等。有学者认为，各种因素所致的窦口 

阻塞，包括鼻腔鼻窦解剖异常和／或慢性鼻窦炎造成鼻 

窦通气引流不畅时，将造成窦腔真菌残留，温暖潮湿的 
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鼻窦环境为真菌萌芽和繁殖创造了良好的条件，菌丝 

的进一步生长使粘膜的清除功能减弱，更利于真菌的 

繁殖，如此循环，真菌菌丝互相缠绕，逐渐聚集成实性 

肿物一真菌球_3]。因此，真菌作为一种条件致病菌， 

局部因素是其重要致病因素。非侵袭性真菌I生鼻窦炎 

的临床表现无特异性，有涕血、头昏痛、脓涕、鼻阻、鼻 

腔异味等，最具诊断价值的CT检查信息是鼻窦内局 

灶性点状或者絮状、类似金属性异物的高密度影L4 。 

目前发现上颌窦的发病率最高，几乎占半数，其次为蝶 

窦、筛窦及额窦 ]。张革化等 认为影像学发现单窦 

病变，同时有钙化斑出现是真菌性鼻 一鼻窦炎出现的 

强危险信号，这与本组病例观察相符。 

非侵袭性真菌性鼻窦炎的治疗原则是，完全彻底 

清除窦腔内的真菌团块等内容物，并建立鼻窦的通气 

和引流 J。鼻内镜手术已广泛用于真菌性鼻窦炎的 

治疗，能达到术后长期充分引流和通气目的，同时较传 

统的柯氏手术有损伤小、并发症少 、面部无肿胀麻木等 

优点。术中应尽量扩大窦 口，采用弯头金属吸引管做 

冲洗管，冲洗前壁与内壁交角处的“死角”，用 10％洁 

尔阴或0．9％生理盐水反复冲洗术腔。术后每 日一 

次，冲洗方法相同。本文结果显示非侵袭性真菌性鼻 

窦炎较其他慢性鼻窦炎恢复期较短，预后较好，本组病 

例3个月内治愈为 50例(55．56％)，6个月内治愈为 

86例(95．56％)，原因可能与非侵袭性真菌性鼻窦炎 

大多系单窦病变，极少全组鼻窦炎有关。 

洁尔阴是一种纯中药制剂，具有清热利湿、消毒、 

解毒、杀虫止痒等功能。本组将其用于非侵袭性真菌 

性鼻窦炎治疗并与生理盐水比较，结果显示洁尔阴组 

较生理盐水组治愈时间明显缩短、治愈率明显提高。 

洁尔阴用于鼻腔鼻窦冲洗简单方便，对鼻腔无刺激，无 

痛苦，病员易于接受，亦无毒副作用，价格低廉，值得推 

广应用。 
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