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［摘要］　目的　Ｓ１００Ａ吸收性止血绒对低温等离子扁桃体消融术后创面出血及愈合的疗效观察。方法
将２０４例予低温等离子双侧扁桃体消融术的患者用随机数字表法平均分为两组，对侧手术创面按常规低温等离
子扁桃体消融过程止血处理后不涂抹任何药物为设对照组。术后给予常规抗感染治疗３ｄ。研究组在常规处
理后，术后扁桃体创面处均匀涂抹含Ｓ１００Ａ吸收性止血绒的凝胶。观察记录两组扁桃体创面渗血情况、白膜
生长状况、白膜完全脱落时间及术后疼痛评分。结果　两组扁桃体术后创面渗血差异有统计学意义；白膜完全
脱落时间及术后疼痛１２ｈ、２４ｈ评分的差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。结论　低温等离子扁桃体消融术后应用
Ｓ１００Ａ吸收性止血绒，降低扁桃体术后创面渗血，缩短白膜完全脱落时间，减轻术后疼痛；本研究结果具有临
床应用价值和意义。
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　　慢性扁桃体炎是耳鼻喉科最常见的疾病之
一［１２］。扁桃体炎症的反复发作已被视为全身其他

部位感染“病灶”的延续。因此，手术摘除治疗慢性

扁桃体炎已非常普遍。近年来，由于低温等离子扁

桃体消融术能较好的控制术中出血，并且术后无需

另外的止血处理，是临床上常用的手术治疗方法。

然而，该术术后引起的迟发性出血、白膜较厚等并发

症，为患者疾病愈合和恢复带来了困难，不仅延长患

者治愈的时间，还增加了患者及家属经济上的负担。

有研究表明［３］，Ｓ１００Ａ吸收性止血材料对创面具
有局部止血、促进愈合的作用。基于此，本实验的目

的是观察低温等离子扁桃体消融术后应用 Ｓ１００Ａ
吸收性止血绒（Ｓ１００）对创面止血及愈合的治疗效
果。

１　对象和方法
１．１　研究对象　选取２０１７年１—５月期间在宁波
市第四医院行低温等离子扁桃体消融术的２０４例慢
性扁桃体炎患者。年龄１０～６２岁，平均年龄３０岁；
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病程３月至１１年不等，平均病程约４．３年，患者平
素体健，无其他凝血功能异常相关疾病。同时患者

均无手术禁忌证。用随机数字表法分平均分为 ２
组，两组年龄、性别等一般资料比较，差异无统计学

意义，具有可比性。本研究的所有患者均签署知情

同意书，研究方案经宁波市第四医院医学伦理委员

会批准。

１．２　方法　所有病例均进行低温等离子扁桃体消
融术予双侧扁桃体切除术。手术过程中将患者的双

侧扁桃体切除后，检查创面无出血后，请助手将

０１ｇＳ１００Ａ吸收性止血绒（北京泰科斯科技发展
有限公司）与１．０ｍＬ０．９％氯化钠注射溶液混合化
胶后，均匀涂抹一侧扁桃体窝手术创面表面设为研

究组；对侧手术创面按常规低温等离子扁桃体消融

过程止血处理后不涂抹任何药物为设对照组。术后

给予常规抗感染治疗３ｄ。
术后住院期间观察并记录双侧扁桃体窝创面在

术后１ｈ、２ｈ、３ｈ表面有无渗血对比情况、术后１２
ｈ、２４ｈ、３６ｈ的创面疼痛对比情况；待患者出院后嘱
定期来院随访观察白膜生长情况（主要包括：白膜

分布是否均匀、白膜是否有污秽和创面溃疡情况及

白膜完全脱落的时间）［４６］。

１．３　观察指标　观察并记录患者术后双侧扁桃体
窝１ｈ、２ｈ、３ｈ创面表面的渗血情况及１２ｈ、２４ｈ、
３６ｈ疼痛评分（选用疼痛程度数字评分法，０代表
“无痛”，１０代表“最痛”，患者对疼痛的感觉，由他
根据自己的实际情况选择一个数字来代表）；并对

出院后随访来院观察创面白膜完全脱落时间及创面

愈合的情况（主要将创面情况分为白膜分布均匀、

白膜生长污秽和创面溃疡无白膜形成３级判断标
准）。

１．４　统计学处理　采用 ＳＰＳＳ１８．０进行数据分析。
计量数据采用表示，多时点观测资料行重复测量方

差分析。组间均数比较采用独立样本 ｔ检验或
ＬＳＤｔ检验，组内时点间两两比较采用差值 ｔ检验。
计数资料采用 χ２检验。Ｐ＜０．０５差异有统计学意
义。

２　结果
２．１　两组手术及术后创面渗血情况　患者均顺利
完成手术，无二次手术过程。研究组患者均未对

Ｓ１００Ａ吸收性止血绒产生不良反应。术后 １ｈ、２
ｈ、３ｈ使用Ｓ１００Ａ止血绒后的研究组，发现创面渗
血的研究组例数较之对照组明显减少。见表１。

表１　两组术后创面渗血情况（例）

组别 例数
１ｈ

无 有

２ｈ
无 有

３ｈ
无 有

对照组 １０２ ５１ ５１ ６０ ４２ ６９ ３３
研究组 １０２ ７５ ２７ ９０ １２ ９３ ９

χ２值 １１．９５６ ２２．６６７ １７．２７０
Ｐ值 ０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１

２．２　两组术后１２ｈ、２４ｈ、３６ｈ的疼痛评分　在术后
１２ｈ、２４ｈ，研究组的疼痛评分低于对照组，差异有
统计学意义（Ｐ＜０．０５）。术后３６ｈ，研究组术后疼
痛低于对照组，差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。见
表２。

表２　两组术后疼痛评分（ｘ±ｓ，分）

组别 例数 术后１２ｈ 术后２４ｈ 术后３６ｈ
对照组 １０２ ４．００±０．９０ ２．６７±０．７１ｂ １．５４±０．５８ｂ

研究组 １０２ ２．８６±０．８１ａ ２．１４±０．８９ａｂ １．３０±０．５７ｂ

　　注：整体分析为两因素重复测量方差分析，ＨＦ系数：
０．９４３６；组间比较为 ＬＳＤｔ检验，两组比较，ａＰ＜０．０５；时间
两两比较为差值ｔ检验，与术后１２ｈ比较，ｂＰ＜０．０５；组间：
Ｆ＝１１２．１３８，Ｐ＜０．００１；时间：Ｆ＝４４２．２４０，Ｐ＜０．００１；交互：
Ｆ＝１４．３８５，Ｐ＜０．００１

２．３　两组白膜生长情况及完全脱落的时间　两组
扁桃体术后白膜生长分布均匀，表面无溃疡及污秽，

创面愈合良好。研究组白膜完全脱落的平均时间

（１３．６±１．２）ｄ，对照组白膜完全脱落的平均时间
（１５．６±１．５）ｄ，两组差异有统计学意义（ｔ＝６．０７１，
Ｐ＜０．０５）。
３　讨论

通过本研究发现，使用 Ｓ１００Ａ吸收性止血绒
后的研究组术后１ｈ、２ｈ和３ｈ时，对术后创面出现
渗血情况的研究组例数较未使用的对照组例数明显

减少，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５），证实该止血绒
可以减少创面的渗血情况，即可以有效止血。

在使用 Ｓ１００Ａ吸收性止血绒后，患者术后
１２ｈ和２４ｈ的疼痛评分低于对照组，差异有统计学
意义（Ｐ＜０．０５）；术后３６ｈ两组的疼痛评分存在差
异，但差异无统计学意义。证实该止血材料在短期

内能够降低患者术后疼痛感觉。

同时，研究组较对照组相比白膜完全脱落时间

缩短。差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。结论证实
Ｓ１００Ａ吸收性止血绒具有促进创面愈合的作用。

有研究［７９］认为适合人体的理想止血材料，应具
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