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高频电扁桃体手术 1 0 0 0 例
孟祥贵 朱以钊 何翠琴 成晋川 熊 敏 梁东英 (第三军医大学新桥医院耳鼻咽喉科 ) 6 3 0 0 3 7

扁桃体手术是耳鼻咽喉科常见手术
。

尽管近年来

对有关扁桃体免疫功能的认识有了较大进展
,

但此手

术仍为治疗慢性扁桃体炎的主要方法
。

我科于 1 9 8 2 年

1月一 1 9 9 1年 1 月
,

应用厦门 医疗 电子仪器厂生产的

PT
一

1型高频电扁桃体截除器共手术 1 0 0 。 例
,

深感此

法优点较多
,

总结如下
:

电时间 l一 3s 左右
。

临床资料

1
.

1 一般 资料

1 0 0 0 例中慢性扁桃体炎单纯型 9 10 例
,

病灶型 64

例
,

扁桃体肥大 2 6 例
,

年龄自 3一 5 2 岁
,

其 中 5 ~ 一。 岁

者占 7 1%
。

术后发生出血 22 例
,

其中原发性出血 9 例
,

占。
.

9%
,

继发性出血 11 例
,

占 1
.

1 %
。

1
.

2 手术方法

患者取坐
、

卧位均可
.

以 1肠的卡因溶液行咽部粘

膜表面麻醉
。

手术操作同挤切术
,

在相当于挤切术
“

拉
”

的步骤时
,

接通高频电
,

在通 电过程中轻拉 刀
,

借以感

觉扁桃体已被灼断后即断电
,

抽刀取出扁桃体
。

一般通

2 讨论

2
.

1 扁桃体切除术虽是耳鼻咽喉科基本手术
,

但其术

后并发症一直令人棘手
,

最常见的为术后出血
。

传统手

术方法术后出血率各家报道不一
,

其范围从 0
.

1% ~

8% (G u i d a 1 9 9 0 )
。

扁桃体手术的死亡原因
,

按 G o y
-

c o ol e a

分析的结果为气道阻塞和难 以控制的出血
`” ,

死亡率为 0
.

0 2 2 %
` ” 。

为减少术后出血的发生
,

国内外相继采用了电烧

灼法进行 扁桃体 手术 ( H a a s e ,

N o g u e r a 1 9 6 2 ;
M

a n n

198 4 )
,

使手术时间缩短
.

出血并发症降低
,

术中出血量

减少的效果
,

但并不令人满意
。

我们采用高频电扁桃体挤切术的器械为 P T
一

I 型
,

用双管并通 ( F u 一
8 1 1 )哈脱莱振荡电路

。

工作时高频放

电火花可产生切除
、

凝固和干燥效应
,

使直径小于

。
.

s m m 的血管得以封闭
、

凝固以止血
。
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2
.

2 术中应注意不可过于 图快
,

特别是拉力不可过

大
,

使成为普通挤压术
。

在挤的步骤时
,

一定要遵循
”

高

压缩
,

后给电
”

的操作要领
,

即用大握力将扁桃体根部

压缩至最薄
,

然后再通电
。

高频通电时间长不一定术后

出血就少
,

相反由于高频放 电时间过长致创面反应过

重
,

使伤口愈合延迟
,

从而导致继发性出血
.

2
.

3 近年来有关扁桃体免疫功能的认识 日趋深刻
,

但

并非废除此术
,

只是应更严格地掌握手术适应证
。

对于

5岁以下儿童如有气道阻塞伴窒息 ( eB
r k o

w it
z ,
一9 9 0 )

,

气道阻塞伴有心肺疾患 ( H
e
lm u s ,

1 9 7 9 )
,

仍是手术适应

证
.

(本文承 空军长春医院罗尚功主任医师审阅
,

谨表

谢忱
。
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