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图棾暋术后病理所示暋黑色箭头示基底细胞癌棳红色箭头示鳞状细胞癌棬苏木精灢伊红染色暋暳棻棸棸棭暎

暋暋总之棳对于可疑基底鳞状细胞癌患者棳术前需

完善相关术前检查棳了解有无转移暍扩散现象棳尽量

做到早诊断暍早治疗棳术后定期随访棳必要时术后辅

以化疗棳以延长患者生命棳改善生存质量暎
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棻暋病例报告

患者棳男棳椂 岁棳因声嘶伴饮水呛咳棾斾于棽棸棻椂
年椆月椃日入院暎患者主诉棾斾前无明显诱因出现

声嘶棳伴饮水呛咳暍咽痛暍咽部异物感棳无咳嗽暍咳
痰棳无吞咽困难暍呼吸困难棳无发热暍全身酸痛棳于当

地医院给予抗炎药物及激素药物静脉滴注棬具体药

物不详棭棳症状未见好转暎既往高血压暍糖尿病椂
年棳自测血压 高达 棻棸棷椆椃 旐旐斎旂棬棻 旐旐斎旂椊
棸灡棻棾棾旊斝斸棭棳血糖未规律监测棳均未规律服用药物

治疗暎 近 期 无 全 麻 手 术 史暎 入 院 查 体椇体 温

棾椂灡椃曟棳脉 搏 椄椆 次棷旐旈旑棳呼 吸 棻棽 次棷旐旈旑棳血 压

棻棾椆棷椄棸旐旐斎旂棳快速血糖棻棻灡 旐旐旓旍棷斕棳双侧扁桃

体栻度大棳软腭低垂棳口腔及咽腔未见溃疡棳间接喉

镜无法配合暎双侧鼻腔黏膜正常棳双下甲肥大棳未
见异常分泌物暎双耳廓正常棳外耳道清洁干燥棳双
耳鼓膜完整棳骨性标志清暎颈部未触及肿大淋巴

结暎其他各对脑神经功能正常暎多功能纤维喉镜

示椇右侧声带松弛棳呈旁正中位棳左侧声带活动正

常棳声门闭合不良 棬图 棻棭暎实验室检查椇白细胞

椆灡椄椆暳棻棸椆棷斕棳斆 反应蛋白 棽 旐旂棷斕棳中性粒细胞

棸灡椂椄椂棳淋巴细胞棸灡棽棿棾棳糖棻棽灡棿棻旐旐旓旍棷斕棳糖化血

红蛋白椄灡棻旐旐旓旍棷斕棳尿葡萄糖牳暎

暋暋右侧声带松弛棳呈旁正中位棳双侧声带表面黏膜无充

血暍水肿棳未见明显新生物棳双侧室带黏膜正常暎
图棻暋患者入院后喉镜检查

暋暋入院后诊断为暟声带麻痹棬右棭暠棳给予营养神经

药物及激素治疗棬甲钴胺棻棸旐旂每天棻次静脉滴

注棳甲泼尼龙第棻天椄棸旐旂暍棻斾后改为棿棸旐旂静脉

滴注棳每天棻次棭棳并给予雾化暍化痰辅助治疗暎用

药后咽痛较前缓解棳声嘶暍饮水呛咳症状如前暎入

院棽斾后患者自诉右耳痛棳查体见右耳廓肿胀棳表面

泛红棳皮温略高棳耳甲腔皮肤可见少数散在糜烂面棳
伴少量渗出棳耳痛明显暎右侧鼻唇沟较左侧浅棳面
部静态面容基本对称棳示齿时右侧嘴角歪斜棳鼓气

时未见嘴角漏气棳面神经功能分级栻级暎诊断为

斠斸旐旙斿旟灢斎旛旑旚综合征暎加用抗病毒治疗棬阿昔洛韦

片棸灡棽旂口服棳每天 次棳持续椃斾棭棳入院 斾后出

院棳嘱患者继续口服阿昔洛韦片及甲钴胺片暎出院

棽周后随访棳患者耳甲腔疱疹已痊愈棳声嘶及饮水呛

咳症状恢复暎
棽暋讨论

斠斸旐旙斿旟灢斎旛旑旚综合征是由水痘带状疱疹病毒

引起棳以侵犯面神经为主的疾病暡棻暢棳临床典型特征

为周围性面瘫伴同侧耳部疱疹棳但临床中表现不典

型棳极易误诊暎近年来棳因迟发疱疹暍异位疱疹暍无
疱疹而导致误诊的 斠斸旐旙斿旟灢斎旛旑旚综合征病例层出

不穷暎刘冬梅等棬棻椆椆棿棭报道了以眩晕暍剧烈呕吐为

首发症状就诊的病例椈肖淑芬等暡棽暢报道棻例误诊为

下咽癌的不典型 斠斸旐旙斿旟灢斎旛旑旚综合征椈姜岚等暡棾暢

报道棻例患者棳初发单侧咽喉部簇状溃疡棳棾斾后出

现同侧耳痛暍疱疹暍面瘫三联征棳合并同侧耳鸣及听

力下降暎
斠斸旐旙斿旟灢斎旛旑旚综合征主要累及面神经棳以面神

经运动支受损率 高棳约占椆棾灡椄棩暡棿暢暎耳廓和外耳

道的感觉神经除面神经分支外棳还有迷走神经及舌

咽神经棳因此水痘带状疱疹病毒除侵犯面神经外棳
还可侵犯迷走及舌咽神经棳故疱疹可出现于上述神

经的分布区棳如椇口腔黏膜暍软腭暍扁桃体暍舌根暍喉
部及颈部等暎另外棳带状疱疹病毒还可侵犯到前庭

神经暍耳蜗神经及三叉神经棳表现为眩晕暍耳聋及同

侧剧痛暎
斖斸旍旈旑等棬棻椆椄 棭对 斠斸旐旙斿旟灢斎旛旑旚综合征的定

义为椇栙耳疱疹和棬或棭同侧软腭溃疡暡暢椈栚同侧面

瘫棳伴有味觉障碍和泪液分泌障碍或减少椈栛三叉

神经棬第一和第三支棭分布区感觉障碍暡椂暢椈栜颈部皮

肤感觉障碍棬斆棽暙斆棿分布区棭椈栞听神经受累椈栟前

庭神经受累暎还有可能少见的感染范围是椇视神

经暍展神经暍舌咽神经暍迷走神经暍交感神经暍脊神

经暍颅内棬脑膜脑炎暍脑血管炎暍脑血管意外暍偏瘫暍
半身感觉障碍棭等暡棾暢暎

本例 初表现为声嘶及饮水呛咳棳首先考虑咽

喉炎棳行喉镜检查示右侧声带旁正中位棳需完善相

关检查明确声带麻痹原因椇栙明确全身麻醉手术

史棳有无全麻术中插管可能导致环杓关节脱位棳表
现为一侧声带固定椈栚排除甲状腺暍颈淋巴结暍肺尖

等处的机械性压迫或牵拉椈栛排除肺部暍纵隔等处

肿瘤及转移灶可能棳特别是肺尖部暎排除上述可能

后给予营养神经药物治疗无效棳应高度怀疑为喉返

神经受病毒侵犯所致暎患者发病 斾后出现耳痛暍
耳甲腔典型皮疹暍面瘫三联征棳考虑为带状疱疹病

毒首先侵及迷走神经喉上神经感觉支和喉返神经

运动支棳继而侵及面神经暎由于发病部位特殊棳首
发症状不典型棳属于临床少见病例棳容易误诊棳给早

期治疗带来难度暎
回顾文献发现斠斸旐旙斿旟灢斎旛旑旚综合征发病棾斾

棬下转第棽椄椄页棭
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椲棽棸椵斕斏斦 斎棳斊斄斘 斬棳斪斄斘斍 斘棳斿旚斸旍棶斉旞斸斻斿旘斺斸旚旈旑旂
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暋暋棬上接第棽椄棿页棭
后用药痊愈率为椃 棩棳而椃斾后用药则降为棾棸棩棳
激素联合阿昔洛韦治疗效果比单独使用激素更

好暡椃暢暎除激素与抗病毒药物外棳还可辅以外周血管

扩张及改善面部血液循环药物暎针对面神经功能

损伤患者棳也可辅以针灸理疗棳促进面神经恢复功

能棳椃棸灡棿棩的患者面神经功能可完全恢复暎部分

斠斸旐旙斿旟灢斎旛旑旚综合征患者有听力下降症状棳平均言

语频率提高明显者预示面神经恢复较好暡椄暢暎患者

合并全身代谢性疾病棳或合并耳蜗和棬或棭前庭损害

或侵及面神经以外脑神经时棳预后较差暡椆暢暎
综上所述棳临床医生应加强 斠斸旐旙斿旟灢斎旛旑旚综

合征的认识棳对于迟发疱疹暍异位疱疹棳甚至无疱疹

的 斠斸旐旙斿旟灢斎旛旑旚综合征患者棳应掌握诊断要点及

治疗时机棳 大可能地保护受累神经棳减少后遗症棳
改善预后暎
参考文献
椲棻椵 黄选兆棳汪吉宝棳孔维佳棶实用耳鼻咽喉头颈外科学

椲斖椵棶棽版棶北京椇人民卫生出版社棳棽棸棸椃椇椆棿椆棴椆棿椆棶
椲棽椵 肖淑芬棳张虹棳万聪聪棶误诊为下咽癌的不典型 斠斸旐灢

旙斸旟斎旛旑旚综合征椲斒椵棶临床误诊误治棳棽棸棻棿棳棽椃棬椄棭椇
棿棽棴棿棽棶

椲棾椵 姜岚棳崔玮棳周程程棶不典型 斎旛旑旚综合征棻例椲斒椵棶中

国眼耳鼻喉科杂志棳棽棸棻 棳棻 棬棭椇棾椂棻棴棾椂棻棶
椲棿椵 熊奇斌棳刘绪光棳熊梅棳等棶迷走神经受损的 斠斸旐旙斸旟灢

斎旛旑旚综合征椲斒椵棶听力学及言语疾病杂志棳棽棸棸棾棳棻棻
棬棽棭椇棻棸椃棴棻棸椆棶

椲椵 斖斄斦斝斠斏斨斉斱斆棳斆斚斖斣斉斆棳斕斄斅斠斚斦斢斢斉 斖棳斿旚
斸旍棶斄斻旛旚斿斊斸斻旈斸旍斘斿旘旜斿斝斸旍旙旟 斪旈旚旇斏旔旙旈旍斸旚斿旘斸旍斢旓旀旚
斝斸旍斸旚斿斦旍斻斿旘旙椲斒椵棶斒斚旘斸旍斖斸旞旈旍旍旓旀斸斻斢旛旘旂棳棽棸棻椃棳椃 椇
棻椆棸椂棴棻椆棻棿棶

椲椂椵 崔琳静棳邵明阳棳刘静棳等棶三叉神经带状疱疹合并

斠斸旐旙斸旟灢斎旛旑旚综合征棻例椲斒椵棶中国麻风皮肤病杂志棳
棽棸棻棿棳棾棸棬椄棭椇棸椃棴 棸椃棶

椲椃椵 斪斄斍斘斉斠斍棳斔斕斏斘斍斉斎棳斢斄斆斎斢斉 斖 斖棶斠斸旐旙斸旟
斎旛旑旚旙旟旑斾旘旓旐斿椲斒椵棶斒斈旚旙斻旇斈斿旘旐斸旚旓旍斍斿旙棳棽棸棻棽棳棻棸椇
棽棾椄棴棽棿棿棶

椲椄椵 张爱萍棳杨仕明棶耳带状疱疹综合征的临床诊断和治

疗 椲斒椵棶中华耳科学杂志棳棽棸棻棽棳棻棸棬棿棭椇棿棿棽棴棿棿棿棶
椲椆椵 斖斚斘斢斄斘斣斚斠斈棳斅斏斣斣斉斘斆斚斦斠斣斄斍棳斅斚斅斄斣斚

斘斉斣斚斘斒棳斿旚斸旍棶斣旘斿斸旚旐斿旑旚斸旑斾斝旘旓旂旑旓旙旈旙旓旀斊斸斻旈斸旍
斝斸旍旙旟旓旑斠斸旐旙斸旟斎旛旑旚斢旟旑斾旘旓旐斿椇斠斿旙旛旍旚旙斅斸旙斿斾旓旑斸
斠斿旜旈斿旝旓旀旚旇斿斕旈旚斿旘斸旚旛旘斿椲斒椵棶斏旑旚斄旘斻旇斚旚旓旘旇旈旑旓旍斸旘旟旑灢
旂旓旍棳棽棸棻椂棳棽棸椇棾椆棿棴棿棸棸棶

棬收稿日期椇棽棸棻椄灢棸椃灢棸棽棭

暏椄椄棽暏




