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回顾性分析该院行单纯糖皮质激素"布地奈

德鼻喷雾剂$治疗"
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$&单纯
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高渗盐水鼻腔冲洗"
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$治疗和同期行上述疗法联合"
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$治疗的
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患者的临床资料%比较
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组患者临床疗效及不良反应发生情况差异!记录其治疗前后鼻腔
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阳性率差异!分析其治疗前后症状改善情况

(鼻部总症状视觉模拟量表"
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$)及生活质量改善情况(鼻结膜炎相关生活质量问卷"
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$)评估结果

差异%结果
!

;

组治疗总有效率明显高于其他两组"
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高渗盐水鼻腔冲洗联合糖皮质激素能有效提高
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患者临床疗效!有利于其预后恢复%
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变应性鼻炎$
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&是一种临床常见的慢性鼻黏膜

炎症性疾病#其发生是特异性抗原*特应性个体共同

作用的结果'

$

(

#两者缺一不可)糖皮质激素是当前临

床治疗
53

的有效途径之一'

1

(

#能从多方面促进患者

病情转归*改善相关症状#对患者预后恢复有利)部

分学者指出#在糖皮质激素治疗基础上联合鼻腔冲洗

方案#能有效提高糖皮质激素疗效#为更多患者获得

理想的治疗效果'

'

(

)故本研究将
'/j

高渗盐水鼻腔

冲洗液在
53

治疗中的价值作为主要研究对象#取得

一定成果#现报道如下)

C
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资料与方法

C&C

!

一般资料
!

回顾性分析
1%$0

年
$

月至
1%$<

年

/

月于本院耳鼻喉科行单纯糖皮质激素$布地奈德鼻

喷雾剂&治疗$

5

组#

(B)%

&*单纯
'/j

高渗盐水鼻腔

冲洗$

?

组#

(B)%

&治疗和同期行上述疗法联合$

;

组#

(B)%

&治疗的
53

患者的临床资料)患者均经皮肤

点刺试验$

6SC

&确诊#符合
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相关诊断标准'

0

(及相

关治疗适应征'

<

(

#年龄
$/

"

/%

岁#临床资料完整)排

除伴有其他严重疾病*入组前
0

周接受其他治疗方

案*治疗依从性不足或不能配合完成调查评估工作*

中途失联的患者)其中#

5

组男
'<

例#女
1<

例%平均

年龄$

''&)\/&$

&岁%病程
$

"

$0

年#平均$

)&0\1&1

&

年)

?

组男
'0

例#女
1)

例%平均年龄$

''&<\/&'

&岁%

病程
1

"

$'

年#平均$

)&)\1&'

&年)

;

组男
')

例#女

10

例%平均年龄$

''&0\/&1

&岁%病程
$

"

$'

年#平均

$

)&<\1&$

&年)

'

组受试者上述基数资料比较#差异

均无统计学意义$

!

%

%&%<

&#具有可比性)

C&D

!

方法
!

5

组给予布地奈德鼻喷雾剂治疗!布地

奈德鼻喷雾剂$

5+IHOUD,DKO5?

公司产品#规格批准

文号
:1%%(%0%1

&#每侧
$

喷"次#每天
1

次)

?

组给予
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高渗盐水鼻腔冲洗#鼻腔冲洗液配置方案!将氯

化钠称量后配置为
1>

浓度的高渗盐水#将高渗盐水

加热至
'/j

后指导患者取坐位#下颌部靠近接水器#

将鼻腔冲洗器前端橄榄头置于患者前鼻孔稍偏外侧

上#橡胶吸液管内置入配置并加热后的高渗盐水#通

过挤压橡胶球使高渗盐水从橄榄头进入鼻腔#从另侧

流出%单侧鼻腔冲洗完成后擤出洗侧鼻腔分泌物#重

复相关步骤冲洗另侧鼻腔%每次反复冲洗
'

遍#每天
1

次)

;

组在布地奈德鼻喷雾剂治疗基础上联合
'/j

高渗盐水鼻腔冲洗#具体用药剂量*方法及鼻腔冲洗

操作过程均与上述
5

*

?

组患者一致#每天
1

次)

'

组

患者均持续治疗
0

周)本研究经过本院伦理委员会

批准)

C&E
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评估标准

C&E&C
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鼻部总症状视觉模拟量表$
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&评估

标准'

)

(
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该量表以患者自我评估为主#鼻炎症状分为

%

"

$%

个等级#

%

表示无症状#

$%

表示症状极严重%患

者自评症状严重程度#得分越高则症状越严重)

C&E&D

!

鼻结膜炎相关生活质量问卷$

3g7g

&评估

标准'

-

(

!

该量表涵盖
-

个方面$鼻部症状*眼部症状*

非鼻眼症状*睡眠障碍*行为问题*活动限制*情感障

碍&共
1/

项条目#均采用
%

"

)

分的
-

级评分法评估#

总分
%

"

$)/

分#得分越高则生活质量越低)

C&E&E

!

疗效评估标准'

<

(

!

治疗指数
B

$治疗前症状

及体征总分
Z

治疗后症状及体征总分&"治疗前症状

及体征总分
a$%%&%>

%以治疗指数大于
)<>

为显效#

以治疗指数在
1<>

"

)<>

为有效#以治疗指数小于

1<>

为无效#总有效率
B

显效率
=

有效率)

C&F

!

观察指标
!

回顾性分析
'

组患者临床资料#比

较其临床疗效及不良反应发生情况差异#分析治疗前

后鼻腔冲洗液白细胞介素$

87

&

.$-5

*

Y"+

及血清

+8

P

Y

#外周血
Y"+

阳性率差异#分析其治疗前后症状

改善情况'鼻部总症状视觉模拟量表$

,̀#.956

&(及

生活质量改善情况'鼻结膜炎相关生活质量问卷

$

3g7g

&(评估结果差异)

C&I

!

统计学处理
!

采用
6S66$(&%

软件进行分析#计

数资料采用百分比$

>

&表示#比较采用
!

1 检验或

;*<@'"

确切概率法%计量资料采用
F\<

表示#组间比

较采用单因素方差分析#两两比较采用
764.3

检验%

以
!

$

%&%<

为差异有统计学意义)

D

!

结
!!

果

D&C

!

'

组疗效比较
!

;

组治疗总有效率明显高于其

他两组#差异有统计学意义$

!

$

%&%<

&%

5

组和
?

组治

疗总有效率比较#差异无统计学意义$

!

%

%&%<

&#见

表
$

)

表
$
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组治疗疗效比较"

(

%

>

&#

组别
(

显效 有效 无效 总有效率
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组
)% 1$

$

'<&%

&

$)

$
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&

1'

$
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O

'-

$

)$&-

&

O
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组
)% $(

$

'$&-

&

$<

$

1<&%

&

1)

$

0'&'

&

O

'0

$

<)&-

&

O

;

组
)% 1/

$

0)&-

&

10

$

0%&%

&

/

$

$'&'

&

<1

$

/)&-

&

!!

O

!

!

$

%&%<

#与
;

组比较

D&D

!

'

组不良反应发生情况比较
!

5

组鼻出血*皮疹

各
$

例$

'&'>

&#

?

组胸闷
$

例$

$&->

&#

;

组鼻出血
$

例$

$&->

&#

'

组不良反应发生率比较差异无统计学意

义$

!

1

B%&<$1

#

!B%&--0

&)

D&E

!

'

组治疗前后鼻腔冲洗液
87.$-5

*

Y"+

阳性率

检测结果比较
!

治疗前#

'

组鼻腔冲洗液
87.$-5

*

Y"+

阳性率比较#差异无统计学意义$

!

%

%&%<

&#治疗
0

周

后#

'

组鼻腔冲洗液
87.$-5

*

Y"+

阳性率均较治疗前

%$('
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期



明显降低$均
!

$

%&%<

&#且
;

组明显低于其他两组#

差异有统计学意义$

!

$

%&%<

&%

5

组和
?

组比较则差

异无统计学意义$

!

%

%&%<

&#见表
1

)

表
1
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'

组治疗前后鼻腔冲洗液
87.$-5

$

Y"+

!!!

阳性率检测结果比较"

(

%

>

&#

组别
(

时间
87.$-5 Y"+

5

组
)%

治疗前
<<

$

($&-

&

<<

$
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目前#鼻腔冲洗方案已成为
53

的常见替代性治

疗方案)张虹等'

/

(认为鼻腔冲洗不仅能有效加快纤

毛摆动频率*改善鼻黏液纤毛传输功能#还能利用洗

液清理鼻腔内分泌物及黏膜表面附着的异物$如粉

尘*细菌等&#对减缓炎性介质分泌速度*改善鼻黏膜

水肿症状等有利)本研究也发现#单纯应用
'/j

高

渗盐水鼻腔冲洗疗法的
?

组患者临床疗效及相关指

标改善情况均较为突出#猜测可能与高渗盐水鼻腔冲

洗可促进细胞内液向外液转移#以提高鼻腔黏膜纤毛

清除率*节省纤毛对糖精运送时间*提高消除水肿效

果*加快炎性黏膜修复速度相关'

(

(

#对缓解相关症状

有利)

本研究还发现#在糖皮质激素治疗基础上联合高

渗盐水鼻腔冲洗疗法的
;

组患者总疗效明显优于其

他两组患者#生活质量改善效果也较另两组患者突

出#同张念武等'
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(报道结论基本一致)李倩等'
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(也

得到类似结论#认为高渗盐水鼻腔冲洗能有效降低

53

患者的组胺水平#对延缓嗜碱性细胞*肥大细胞等

的释放速度有利%患者用药后鼻黏膜纤毛清除功能较

治疗前明显提高'

$1

(

#更利于鼻黏膜纤毛运动#对提高

糖皮质激素治疗效果具有积极影响)

当前临床有大量研究证实变应原特异性
CJ

细胞

的分化偏移与
53

的发生关系密切'
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#可引起机体

CJ$

和
CJ1

反应失衡#加快
CJ1

细胞生成炎性因子

的速度#从而推动病情发展#影响患者预后)本研究

发现#高渗盐水鼻腔冲洗治疗对改善鼻腔及外周血中

Y"+

水平均具有一定作用#猜测可能与高渗盐水的抗

炎作用相关)相关研究证实#调节性
C

细胞
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*

5̂C5.'

转录因子平衡失调与呼吸道变应性炎症关

系密切'
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(

)作为
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细胞标记分子之一的
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能诱导
CJ%

细胞向
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细胞分化#在加快
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*
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*
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等
CJ1

型细胞因子产生速度中扮演重要角

色'

$<
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)而
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"
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蛋白表达比值同
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计数呈负相关#机体
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水平越高则
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*
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水平越高*
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细胞计数越高*
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"
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蛋白表

达比值越低)本研究发现
53

患者存在鼻腔冲洗液

及外周血
Y"+

阳性率升高情况#而使用高渗盐水鼻腔

冲洗后相关指标均较治疗前明显降低#可能与高渗盐

水能调节
C

细胞的增殖*凋亡状态#改善机体炎症因

子水平相关)由于目前临床就此内容报道较少#故仍
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需要大量试验结果验证这一结论的准确性)

87.$-5

是近年来发现的一种
C

细胞来源细胞因

子#可通过激活
C

细胞*刺激上皮细胞*内皮细胞*成

纤维细胞等途径诱导炎症产生#与
53

患者的病情严

重程度呈正相关性'

$)

(

#越来越多学者将其作为治疗靶

点#为评估临床疗效提供依据)本研究的
'

组患者治

疗后鼻灌洗液
87.$-5

阳性率均较治疗前明显降低#

其中
;

组改善效果明显优于其他两组#证实高渗盐水

鼻腔冲洗联合糖皮质激素治疗方案对缓解
53

患者

87.$-5

的高表达状态*促进其疗效提升有利#患者可

将其作为缓解病情的有效途径#为获得更理想的预后

恢复效果提供条件)

综上所述#将
'/j

高渗盐水鼻腔冲洗联合糖皮

质激素疗法用于
53

的临床治疗中#能有效提高其临

床疗效*促进其病情转归#对改善患者预后状态*提高

其生活质量具有积极影响)
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