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"摘要#

!

目的
!

比较显微支撑喉镜下手术治疗和电子喉镜下手术治疗声带白斑的效果&方法
!

选择该院

1%%)

年
$%

月至
1%$)

年
$%

月接收的声带白斑患者
)/

例!根据治疗方法将其分为对照组和研究组!各
'0

例&

研究组接受显微支撑喉镜下手术治疗!对照组接受电子喉镜下手术治疗!术后
$

个月'

'

个月'

)

个月'

$

年定期

随访!观察患者声嘶改善状况!声带恢复情况及有无复发等&结果
!

研究组治疗总有效率和伴有不典型增生的

声带白斑治疗总有效率方面分别为
(0&$1J

'

('&''J

!对照组分别为
-'&6'J

'

)1&6%J

!研究组均高于对照组!

差异有统计学意义"

:

$

%&%6

%&结论
!

显微支撑喉镜治疗声带白斑的疗效较电子喉镜更佳!尤其是治疗声带白

斑伴不典型增生倾向患者效果更显著&

"关键词#

!

声带$喉疾病$不典型增生倾向$显微支撑喉镜$电子喉镜$声带白斑
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声带白斑是指声带黏膜表面有灰白色角化斑块#

是声带黏膜鳞状上皮过度增生+角化引起#可有声嘶+

喉部不适和异物感等症状'

$.1

(

*声带白斑具有反复发

作+恶化倾向等特点#通常情况下#可以被视为癌前期

病变#其治疗方法主要为手术清除病变组织'

$

(

#大部

分医院主要采用电子喉镜下手术治疗和显微支撑喉

镜下手术治疗两种方法'

'

(

*本研究选取
)/

例手术治

疗声带白斑的患者#对比前诉两种手术的疗效#现将

研究结果报道如下*

>

!

资料与方法

>&>

!

一般资料
!

选择本院
1%%)

年
$%

月至
1%$)

年

$%

月收治的声带白斑患者
)/

例#采用简单抽样随机

法将其平均分为两组#各
'0

例*所有患者标本进行

组织病理学检查#术后进行随诊*研究组男
10

例#女

$%

例%年龄
'$

%

-)

岁#平均$

61&%'d1&-0

&岁%患病时

间
$6!

至
/

年#平均$

$&61d%&$6

&年%双侧声带白斑

1'

例#单侧声带白斑
$$

例*对照组男
1'

例#女
$$

例%年龄
1(

%

--

岁#平均$

6$&/(d1&0)

&岁%患病时间

(!

至
$$

年#平均$

$&1)d%&')

&年%双侧声带白斑
11

例#单侧声带白斑
$1

例*两组组间资料比较差异无

统计学意义$

:

%

%&%6

&*患者均签署了知情同意书#

研究经过医院伦理委员会批准*排除有重大精神疾

病患者或伴有心+肝+肾等重要器官疾病的患者*

>&?

!

方法

0-$'

重庆医学
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年
/
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!

显微支撑喉镜手术方法
!

全身麻醉后#患者

选取平卧体位#头后伸#使用消毒纱布保护好门齿#沿

着麻醉插管上方将支撑喉镜从口置入#挑起会厌#在

显微支撑喉镜尖端与声带之间的距离为
%&6IO

时#

提起喉镜#直到病变位置全部暴露出来#将支撑喉镜

固定在护胸板上*在显微镜的辅助下#采用息肉钳提

起病变黏膜#使用黏膜刀切开距离白斑边缘
$

%

1OO

的声带黏膜%病变较深的患者可切除至固有层浅层#

然后切除所有病变组织*修整声带边缘并止血#一直

到游离边缘平整和光滑*

>&?&?

!

电子喉镜下手术方法
!

采用盐酸丁卡因行口

咽黏膜表面麻醉#通过间接喉镜在声带表面滴丁卡因

%&6

%

$&%O2

#共计
1

次*患者选取仰卧体位#由鼻腔

将电子喉镜插入#暴露声带及病变组织#使用喉息肉

钳摘除声带病变组织#修整声带边缘#并止血*

>&?&@

!

组织病理学检查
!

手术标本
$%J

甲醛液固定

送病检#石蜡包埋#连续切片观察#喉部黏膜鳞状上皮

增生并有角化及角化不全*病理诊断为声带白斑和

声带白斑伴不典型增生#其中研究组伴不典型增生病

例为
$6

例#对照组伴不典型增生病例为
$)

例*

>&?&A

!

手术后处理
!

手术后#给予患者
'

%

6!

抗生

素#通过雾化吸入治疗#吸入时间为
6!

#同时给予口含

片等治疗#术后
1

周内尽量禁声#同时禁止吸烟+饮酒*

>&?&K

!

术后随访及疗效判定
!

对两组患者治疗效果

进行随访比较#随访时间定为术后
$

个月+

'

个月+

)

个月+

$

年#记录随访患者声嘶改善情况+声带平整度+

声带闭合情况+有无复发等*疗效判定!$

$

&治疗结束

后
$

个月内#病变声带白斑全部消失#并且边缘平整

光滑#声带闭合好#发声正常为治愈%$

1

&治疗结束后
$

个月内#病变声带位置未见残留白斑#病变位置略有

粗糙#声门闭合较好#声嘶改善为好转%$

'

&治疗结束

后
$

个月内声带病变位置依然存在白斑为复发*$治

愈
K

好转&"总例数
H$%%Jg

治疗总有效率*

?

!

结
!!

果

?&>

!

两组患者治疗效果
!

对照组有
$-

例患者治疗

痊愈#

/

例患者好转#

(

例患者复发#治疗总有效率为

-'&6'J

%研究组有
$(

例患者治疗痊愈#

$'

例患者好

转#

1

例患者复发#治疗总有效率为
(0&$1J

*研究组

总有效率高于对照组#差异有统计学意义$

:

$

%&%6

&*

?&?

!

伴有不典型增生的声带白斑患者治疗效果
!

对

照组有
-

例患者治疗痊愈#

'

例患者好转#

)

例患者无

效#治疗总有效率为
)1&6%J

%研究组有
(

例患者治疗

痊愈#

6

例患者好转#

$

例患者无效#治疗总有效率为

('&''J

*研究组明显高于对照组#差异有统计学意

义$

:

$

%&%6

&*

?&@

!

典型病例
!

患者#男性#

6/

岁#因反复声音嘶哑

1

年#加重
'

个月就诊#吸烟史
'/

年#

1%

支"天#饮酒

'6

年#白酒约
16%

?

"

!

#门诊电子喉镜检查见双侧声带

白斑样改变#予以活检*病理结果显示!喉部黏膜鳞

状上皮增生伴角化*在显微支撑喉镜下行双侧声带

白斑切除术#手术标本病理诊断!声带白斑*术后
$

个月+

'

个月+

)

个月+

$

年随访电子喉镜见声带平整#

表面光滑#无复发*喉镜图像及病理图片见图
$

*

!!

C

!术前活检病理图像$

H0%

&%

9

!术前电子喉镜图像%

W

!术中支撑喉镜图像%

E

!手术标本病理图像$

H0%

&%

A

!术后
'!

电子喉镜图像%

W

!术后
$

年电子喉镜图像

图
$

!!

典型病例病理及喉镜图像

6-$'

重庆医学
1%$/

年
/

月第
0-

卷第
10

期
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!

讨
!!

论

!!

声带白斑是受多种因素影响#长期慢性刺激引起

的声带黏膜上皮片状角化增生病变*在病理上#通过

鳞状细胞非典型增生的程度和有无对其进行分类#主

要分为伴轻度+中度和重度不典型增生型及不伴非典

型增生型'

0.6

(

*声带白斑的临床症状主要为声音嘶

哑'

)./

(

*此类疾病发病人群以男性为主#其与喉部慢

性炎症及吸烟+喝酒等因素密切相关*据有关资料显

示#此类疾病也与喉癌及癌前病变有关'

6

#

(

(

#所以#在

出现声带白斑之后应采取有效措施进行解决*及早

诊断和治疗是避免病变进一步发展的关键*通常情

况下#声带白斑采用手术方式进行治疗#主要为显微

支撑喉镜下手术治疗和电子喉镜下手术治疗'

-

#

$%

(

*

国内外临床医生将声带黏膜白斑都视为癌前病

变#所以在治疗上都采取比较积极的手术方式*单纯

的声带白斑可以治愈#而声带白斑伴不典型增生时#

癌变率较高*因此#声带白斑应引起高度重视#给予

积极的随访观察#发现问题#积极处理*显微支撑喉

镜手术过程中#患者全身麻醉#无痛苦#因此具有较好

的依从性#病变位置在显微支撑喉镜的辅助下#能够

充分并准确地显露出来#手术操作人员可以双手操

作#通过显微镜放大#能够准确对病变深度及范围进

行判断'

/

#

$$.$'

(

#切除病变更为精准*而电子喉镜下手

术是在表面麻醉下进行#时间受到了限制#在操作过

程中#要求患者克服咽反射及声带活动等多种不利因

素%且电子喉镜活检钳钳口较小#在进行操作时#每次

仅能够切除较少组织#常需要进行多次操作'

(

#

$'

(

#对操

作的连续性和准确性造成了影响#特别是病变范围较

广者的操作难度更大#手术效果受到影响*本研究结

果显示显微支撑喉镜下手术治疗效果明显优于电子

喉镜下手术治疗*显微支撑喉镜不仅能够提升总体

治疗效果#同时也可以提高伴有不典型增生的声带白

斑效果*

由于缺乏可靠的检测指标来判断评估声带黏膜

病变的预后#所以早期治疗及其重要*本研究结果表

明显微支撑喉镜下手术治疗声带白斑效果优于电子

喉镜下手术#值得广泛应用和推广*同时本研究发

现#声带白斑伴不典型增生患者采用显微支撑喉镜下

手术效果更佳*
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