
疾病控制

【基金项目】 　 河南省教育厅课题项目( ２０１０Ｂ３２００２４)ꎻ河南省卫生厅

卫生科技创新人才项目( ２０１０Ｂ４１５３)ꎻ郑州大学青年骨

干教师资助课题项目(２０１１Ｇ０５０１)ꎮ
【作者简介】 　 郑振宇(１９７３－　 )ꎬ男ꎬ河南汤阴人ꎬ博士ꎬ副主任医师ꎬ

主要研究方向为耳鼻咽喉科学ꎮ
ＤＯＩ １０.１６８３５ / ｊ.ｃｎｋｉ.１０００－９８１７.２０１９.１２.０３９

高中新生鼻中隔偏曲和慢性鼻－鼻窦炎相关性分析

郑振宇１ꎬ丁怡戈１ꎬ李灏然１ꎬ王海威１ꎬ张宇１ꎬ李玲玲１ꎬ任芳芳１ꎬ王素洁１ꎬ王重建２

１.郑州大学第五附属医院耳鼻咽喉科ꎬ河南 ４５００５２ꎻ２.郑州大学公共卫生学院卫生统计系

　 　 【摘要】 　 目的　 了解郑州市高中新生鼻中隔偏曲( ｎａｓａｌ ｓｅｐｔｕｍ ｄｅｖｉａｔｉｏｎꎬＮＳＤ)与慢性鼻－鼻窦炎( ｃｈｒｏｎｉｃ ｒｈｉｎｏｓｉｎｕｓ￣
ｉｔｉｓꎬＣＲＳ)患病率ꎬ为探讨鼻中隔偏曲与慢性鼻－鼻窦炎的发病关系提供参考ꎮ 方法　 采用分层随机整群抽样法ꎬ选择郑州

市 １ ５６５ 名高中新生为研究对象ꎮ 根据慢性鼻－鼻窦炎诊断和治疗指南设计调查表和专科体检结果ꎬ采用问卷调查的形式

研究鼻中隔偏曲和慢性鼻－鼻窦炎的患病率及其关系ꎮ 结果　 郑州市高中新生 ＮＳＤ 和 ＣＲＳ 患病率分别为 ４７.７％ꎬ７.３％ꎮ
男生 ＮＳＤ、ＣＲＳ 患病率(５１.９％ꎬ９.８％)较女生(４３.６％ꎬ４.９％)高ꎬ差异均有统计学意义( χ２ 值分别为 １０.９８ꎬ１４.３３ꎬＰ 值均<
０.０１)ꎮ 高中新生仅在 ＮＳＤ(重度)组与无 ＮＳＤ 组相比时 ＣＲＳ 患病率差异有统计学意义(ＯＲ＝ ２.１８ꎬＰ＝ ０.００)ꎮ 结论　 高中

新生特别是男生是鼻中隔偏曲和慢性鼻－鼻窦炎的高发人群ꎬ且重度鼻中隔偏曲与慢性鼻窦炎的患病相关ꎮ 建议高发人

群密切随访ꎬ定期体检、适时干预、早做预治ꎮ
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　 　 慢性鼻－鼻窦炎(ｃｈｒｏｎｉｃ ｒｈｉｎｏｓｉｎｕｓｉｔｉｓꎬＣＲＳ)是涉

及鼻窦和鼻腔粘膜的多因素炎症和感染性疾病ꎬ其症

状持续时间大于 １２ 周[１] ꎮ ＣＲＳ 对与健康相关的生活

质量指标(包括睡眠、情绪和工作效率等)有很大的负

面影响[２－３] ꎮ ６０％ ~ ７５％的 ＣＲＳ 患者睡眠质量受到影

响ꎬ睡眠时间减少ꎬ可能与上气道阻塞及炎症性疾病

相关[４] ꎮ 高中新生处在生长发育的关键阶段ꎬ患有慢

性鼻－鼻窦炎可能对学习以及生活产生一定的影响ꎮ
有研究表明ꎬＣＲＳ 不仅影响青少年的学习和生活ꎬ而
且还可能是加剧中耳胆脂瘤[５] 、哮喘[６] 、慢性阻塞性

肺疾病(ＣＯＰＤ) [７] 等的重要因素ꎮ 青少年慢性鼻－鼻

窦炎常难以治愈[１] ꎬ且医疗负担相对较重[８] ꎮ
鼻中隔偏曲(ｎａｓａｌ ｓｅｐｔｕｍ ｄｅｖｉａｔｉｏｎꎬＮＳＤ)是由鼻

中隔与中线的偏差导致鼻腔体积相应减少ꎬ进一步导

致呼吸系统疾病[９] ꎮ 有研究证实ꎬ慢性鼻－鼻窦炎的

发生与鼻中隔偏曲密切相关[１０] ꎮ 本研究主要探讨高

中新生 ＮＳＤ 与 ＣＲＳ 的关系ꎬ为青少年慢性鼻－鼻窦炎

的预防和治疗提供参考ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 于 ２００９ 年 ９—１２ 月ꎬ根据分层随机整群

抽样方法ꎬ从郑州市市区内选取 ２ 所高中ꎬ随机抽取

３０ 个班级的 １ ６７７ 名高一年级学生在课堂上进行调

查[１１] ꎮ 排除标准:(１)年龄≤１３ 岁或≥１８ 岁ꎻ(２)信

息有误以及重要信息不完整者ꎻ(３) 患有鼻炎(过敏

性、药物性、萎缩性)、鼻息肉、鼻腔良恶性肿瘤、鼻部

创伤史、鼻－鼻窦手术史、系统性疾病等的高中生ꎮ 最

终纳入 １ ５６５ 名受试者ꎬ其中男生 ７８２ 名ꎬ女生 ７８３
名ꎬ年龄范围为 １３.３ ~ １７.８ 岁ꎬ平均(１５.９±０.６)岁ꎮ 该

方案经郑州大学第五附属医院伦理委员会批准ꎬ获得

了所有参与者的书面知情同意书ꎮ
１.２　 方法　 依据我国慢性鼻－鼻窦炎诊断和治疗指南

设计调查表[１２] ꎬ调查以无记名问卷的形式进行ꎮ 根据

我国 ＣＲＳ 诊断和治疗指南中的体格检查评分标准ꎬ由
耳鼻喉专科医师结合问诊情况对高一新生进行前鼻

镜检查ꎬ记录并反馈检查结果ꎮ 发现有异常者ꎬ在鼻

粘膜收缩后复检ꎬ并建议前往医院进行规范治疗ꎮ 鼻

中隔偏曲的分度为无偏曲、轻度偏曲、中度偏曲、重度

偏曲[１３] ꎮ
１.３　 统计学分析　 使用 ＳＰＳＳ ２０.０ 软件对数据进行统

计分析ꎬ计数资料用百分率表示ꎬ组间比较采用 χ２ 检

验ꎬ检验水准 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 不同性别学生 ＮＳＤ 患病率比较　 ＮＳＤ 的总体患

病率为 ４７.７％ (７４７ / １ ５６５)ꎬ其中男生 ＮＳＤ 患病率为

５１.９％(４０６ / ７８２)ꎬ女生为 ４３.６％(３４１ / ７８３)ꎬ差异有统

计学意义(χ２ ＝ １０.９８ꎬＰ<０.０１)ꎮ
２.２　 不同性别学生 ＣＲＳ 发生率比较　 ＣＲＳ 的总体患

病率为 ７. ３％ ( １１５ / １ ５６５)ꎬ其中男生为 ９. ８％ ( ７７ /
７８２)ꎬ女生为 ４.９％(３８ / ７８３)ꎬ差异有统计学意义(χ２ ＝
１４.３３ꎬＰ<０.０１)ꎮ
２.３　 不同分度 ＮＳＤ 和 ＣＲＳ 的相关性　 ＮＳＤ(轻度＋中
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度)组 ＣＲＳ 患病率(６.７％)与无 ＮＳＤ 组(６.２％)差异无

统计学意义(ＯＲ＝ １.０７ꎬ９５％ＣＩ ＝ ０.６９ ~ １.６８ꎬＰ>０.０５]ꎻ
ＮＳＤ(重度) 组 ＣＲＳ 患病率( １２. ７％) 高于无 ＮＳＤ 组

(６.２％)ꎬ差异有统计学意义(ＯＲ ＝ ２.１８ꎬ９５％ＣＩ ＝ １.３５
~ ３.５１ꎬＰ<０.０１)ꎮ

３　 讨论

ＣＲＳ 是由多种病因引起的常见炎症性疾病ꎬ患病

率很高ꎬ而影响患病率的风险因素尚未得到彻底揭

示ꎮ 课题组之前的研究报道了高中新生 ＣＲＳ 的发病

率以及慢性鼻－鼻窦炎与临床症状的关系[１１] ꎮ 本研究

发现ꎬ高中新生的 ＣＲＳ 患病率为 ７.３％ꎬ不同性别高中

新生 ＣＲＳ 患病率差异有统计学意义ꎮ Ｋｉｍ 等[１４] 的研

究结果表明ꎬＣＲＳ 患病率与社会人口学因素(包括性

别)之间的关系具有统计学意义ꎮ 但 Ｋａｎｇ 等[１５] 报道

台湾地区人群性别对 ＣＲＳ 患病率无影响ꎬ可能与研究

群体中所纳入的不同年龄组有关ꎮ
有研究表明ꎬ鼻中隔偏曲是慢性鼻－鼻窦炎的病

因[１６] ꎮ 本结果表明ꎬＮＳＤ(轻度＋中度)组 ＣＲＳ 患病率

与无 ＮＳＤ 组差异无统计学意义ꎬ而 ＮＳＤ(重度)组 ＣＲＳ
患病率明显高于无 ＮＳＤ 组ꎬ与 Ｙａｓａｎ 等[１７] 的研究结

果基本一致ꎮ 推测重度鼻中隔偏曲与 ＣＲＳ 发病相关

原因:首先ꎬ在鼻中隔偏曲患者中ꎬ鼻中隔偏曲的严重

程度、位置和形状都会影响鼻腔的气流动力学ꎬ鼻腔

内气流动力学改变会引起其粘膜功能障碍ꎬ易发生鳞

状化生ꎬ因此鼻中隔偏曲患者易患 ＣＲＳ[１２] ꎮ 其次ꎬ从
空气动力学的角度分析认为鼻中隔偏曲患者ꎬ鼻腔两

侧都有可能导致 ＣＲＳ 的发生[１８] ꎮ 而且ꎬ鼻中隔偏曲

会引起鼻腔及鼻窦的结构异常ꎬ从而导致整个鼻腔通

气和鼻窦引流障碍ꎬ进而诱发 ＣＲＳꎮ 还有研究表明ꎬ
ＣＲＳ 与鼻中隔偏曲之间没有相关性[１９] ꎬ可能与研究的

样本量和课题组背景数据的差异有关ꎮ Ｏｒｌａｎｄｉ 等[１０]

系统地分析了以往关于鼻中隔偏曲与 ＣＲＳ 之间关系

的各项研究ꎬ并得出鼻中隔偏曲是增加 ＣＲＳ 发病率的

危险因素ꎬ特别是重度鼻中隔偏曲ꎬ对本研究具有重

要的参考意义ꎮ
本研究还存在一些局限性:首先ꎬ在研究群体的

选择方面ꎬ应该尽可能多地选择不同年龄段的学生ꎻ
其次ꎬ规模设计主要是在冬季ꎬ最好能够包含四季的

统计数据ꎮ 因此ꎬ结果可能存在一些误差和偏见ꎮ 今

后需进一步改进相应的研究方案ꎬ并继续就相关问题

进行深入讨论ꎮ
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