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摘 要 目的：考察阴道冲洗联合喷尔舒对宫颈癌患者锎-252中子术后阴道炎的预防作用。方法：选取我中心2013年8月－2014

年1月收治的135例接受锎-252中子术联合盆腔外照射治疗的宫颈癌患者，按抽签法随机分为试验组68例和对照组67例。在常

规阴道冲洗后，试验组在阴道内壁喷喷尔舒，对照组喷碘伏溶液，对比分析两组患者10 h后阴道清洁度、放射性阴道炎分级、出院

1月后随访阴道感染情况的差异。结果：试验组患者10 h后阴道清洁度分级中Ⅰ度所占比例较对照组高，放射性阴道炎分级中0

度所占比例较对照组高，出院1月后随访阴道感染例数较对照组少，差异均有统计学意义（P＜0.05）。结论：常规阴道冲洗后加用

喷尔舒治疗能有效提高宫颈癌锎-252中子术后患者的阴道清洁度，降低阴道炎发生率。
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Preventive Effect of Vagina Irrigation Combined with Penershu on Vaginitis of Patients with Cervical Cancer
after Californium-252 Neutron Operation
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ABSTRACT OBJECTIVE：To observe the preventive effect of vagina irrigation combined with Penershu on vaginitis of patients
with cervical cancer after californium-252 neutron operation. METHODS：135 patients with cervical cancer after californium-252
neutron operation combined with pelvic external beam radiotherapy were collected of our center from Aug. 2013 to Jan. 2014，they
were randomly divided into test group（68 cases）and control group（67 cases）. After the routine vagina irrigation，test group was
sprayed Penershu liquid in vaginal mucosa surface，control group was sprayed flushing fluid. The differences among vaginal clean-
ness after 10 h，radioactive vaginitis grading and follow-up vaginal infection after discharged for 1 month were comparatively ana-
lyzed. RESULTS：The proportion ofⅠdegree in vaginal cleanness after 10 h in test group was higher than control group，the pro-
portion of 0 degree in radioactive vaginitis grading was higher than control group and follow-up vaginal infection cases after dis-
charged for 1 month were less than control group，with significant differences（P＜0.05）. CONCLUSIONS：Routine vaginal irriga-
tion combined with Penershu can significantly improve the vaginal cleanness of patients with cervical cancer after californium-252
neutron operation and reduce the incidence of vahinitis.
KEYWORDS Penershu；Vagina irrigation；Cervical cancer；Californium-252 neutron

宫颈癌是女性最常见的恶性肿瘤之一[1-6]，居我国女性生

殖道恶性肿瘤发病率首位[2]，锎-252中子术是目前治疗宫颈癌

效果显著的方法之一。但在锎-252中子治疗过程中，患者阴

道黏膜受量较高，易出现不同程度的阴道并发症，会不同程度

地降低生活质量，严重的将影响患者治疗敏感性，甚至中断治

疗[3]。据文献报道，在放射治疗中，用一般清洁液体进行阴道冲

洗后，患者的阴道感染率、阴道粘连率、阴道狭窄率分别降低了

23.18％、16.67％、14.29％[4]，可见阴道冲洗能一定程度上降低

阴道炎发生率。但在冲洗完毕后，缺乏一种持续清洁维护，若

增加阴道冲洗次数会增加患者阴道黏膜损伤的机会，给患者增

添痛苦，同时也增加了医务人员的工作量[5-7]。喷尔舒是一种

壳聚糖长效抗菌材料，能在阴道的酸性环境中，在黏膜表面形

成稳定的物理隐形膜，可以持续抗菌、消炎、防粘连并促进黏膜

伤口愈合，降低并发症发生率[8]。本研究中，笔者针对宫颈癌

锎-252中子术后患者进行规范的阴道冲洗联合喷尔舒使用，有

效地提高了患者阴道清洁度，降低了阴道感染发生率。

1 资料与方法
1.1 资料来源

选取我中心 2013年 8月－2014年 1月收治的 135例接受

锎-252中子术联合盆腔外照射治疗的宫颈癌患者，年龄 23～

75岁，平均年龄（42.34±6.12）岁；腺癌 31例，鳞癌 104例；Ⅱa

期 23例，Ⅱb期 65例，Ⅲa期9例，Ⅲb期25例，Ⅳa期13例，其

中同步化疗26例；患者均无手术史，均为第1次行锎-252中子

术治疗。按抽签法随机分为试验组68例和对照组67例，两组

患者的年龄、治疗方法、肿瘤分期等资料比较，差异无统计学

意义（P＞0.05），具有可比性。本研究通过我院伦理委员会批

准，患者均知情同意。

1.2 试验方法

试验组和对照组进行冲洗的医务人员为同一人。阴道冲

洗时均加热碘伏溶液至 38～42 ℃，患者取截石位，润滑扩阴

器，使用一次性冲洗袋，以45°轻柔插入扩阴器，维持适宜冲洗

压力，直至冲洗干净，以无菌棉球轻柔吸干多余冲洗液。之

后，对照组在阴道内壁均匀喷洒碘伏溶液，试验组在阴道内壁

均匀喷洒喷尔舒，患者卧床休息10 min，结束治疗。
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1.3 观察指标

1.3.1 阴道清洁度 以阴道冲洗 10 h后阴道分泌物细菌、细
胞的多少将患者阴道清洁度分为四度[9]。Ⅰ度：大量阴道杆菌
和上皮细胞，白细胞0～5/HPF，杂菌无或很少；Ⅱ度：中等量阴
道杆菌和上皮细胞，白细胞10～15/HPF，杂菌少量；Ⅲ度：少量
阴道杆菌和上皮细胞，白细胞 15～50/HPF，杂菌较多，提示有
炎症；Ⅳ度：无阴道杆菌，有少量上皮细胞，白细胞>30/HPF，大
量杂菌，多见于严重的阴道炎。一般来说，清洁度为Ⅰ度或Ⅱ
度视为正常，而Ⅲ度或Ⅳ度为异常。

1.3.2 阴道炎分级 以美国放射肿瘤学研究中心的急性放射
反应分级标准[10]判断放射性阴道炎分级。0度：无变化；Ⅰ度：

充血，可有轻度疼痛，无需止痛药；Ⅱ度：片状黏膜炎，或有炎性
血清血液分泌物，或有中度疼痛，需要止痛药；Ⅲ度：融合的纤
维性黏膜炎，可伴重度疼痛，需麻醉药；Ⅳ度：溃疡，出血，坏死。

1.3.3 随访 出院1月后随访患者阴道感染的发生情况。

1.4 统计学方法

采用 SPSS 13.0统计软件对所得数据进行统计分析。计
数资料采用χ2检验。P＜0.05为差异有统计学意义。

2 结果
2.1 两组患者阴道清洁度比较

阴道冲洗 10 h后，试验组患者阴道清洁度分级中Ⅰ度所
占百分比较对照组高，组间比较差异具有统计学意义（P＜

0.05）。两组患者10 h后阴道清洁度比较见表1。

表1 两组患者10 h后阴道清洁度比较（％％）
Tab 1 Comparison of vaginal cleanness after 10 h between 2

groups（％％）

组别
试验组
对照组

Ⅰ度
50＊

29

Ⅱ度
28

43

Ⅲ度
16

18

Ⅳ度
6

10

注：与对照组比较，＊P＜0.05

Note：vs. control group，＊P＜0.05

2.2 两组患者放射性阴道炎分级比较

治疗后，试验组放射性阴道炎分级中0度所占百分比较对
照组高，组间比较差异具有统计学意义（P＜0.05）。两组患者
放射性阴道炎分级比较见表2。

表2 两组患者放射性阴道炎分级比较（％％）
Tab 2 Comparison of radioactive vaginitis grading between

2 groups（％％）

组别
试验组
对照组

0度
71＊

58

Ⅰ度
25

35

Ⅱ度
3

5

Ⅲ度
1

1

Ⅳ度
0

1

注：与对照组比较，＊P＜0.05

Note：vs. control group，＊P＜0.05

2.3 两组患者出院后随访阴道感染情况比较

出院 1月后，试验组随访阴道感染例数较对照组少，组间
比较差异具有统计学意义（P＜0.05）。两组患者出院1月后随
访阴道感染情况比较见表 3（表中共失访 11例，其中 4例患者
拒绝随访，7例患者联系方式发生变更）。

3 讨论
锎-252中子术是目前治疗宫颈癌最先进的技术之一。放

疗时，患者阴道上段、宫颈表面受量较高[11]，极易产生阴道并发
症，轻则阴道黏膜充血、水肿、渗液增多、异味产生，给患者生
活带来不便，影响治疗积极性；重则阴道黏膜粘连、感染，进而
引发盆腔炎[12]，并且病灶局部有无感染直接影响到放疗效果。

正确的阴道冲洗可以降低阴道并发症的发生率，保证治疗效
果，同时提高患者舒适度[6]。传统的阴道冲洗能很好地清除阴
道内积淀的放射治疗后的肿瘤坏死脱落物及阴道分泌物，但
缺乏持续清洁维护。喷尔舒能在阴道黏膜表面形成稳定的物
理隐形膜，可以持续抗菌、消炎、防粘连并促进黏膜伤口愈合，

在原有的清洁基础上，能增加持续抗菌功效，并增强对黏膜的
修复作用，从而降低阴道炎症发生率。

本研究显示，在原有阴道冲洗基础上加入喷尔舒的应用，

试验组 10 h后阴道清洁度分级中Ⅰ度所占百分比、放射性阴
道炎分级中0度所占百分比较对照组高，1月后随访阴道感染
例数较对照组少，组间比较差异均有统计学意义（P＜0.05），说
明该疗法短期效果明显。该研究是我中心截取近 5个月患者
的治疗分析结果，缺乏大规模数据的收集与分析，同时缺乏对
该药效长时间的跟踪记录。喷尔舒是否会影响阴道自护能力
的恢复，是否会影响远期疗效，有待进一步考证。
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表3 两组患者出院1月后随访阴道感染情况比较
Tab 3 Comparison of follow-up vaginal infection after dis-

charge for 1 month between 2 groups

组别
试验组
对照组

n

68

67

随访人数
65

59

感染发生人数
0＊

3

注：与对照组比较，＊P＜0.05

Note：vs. control group，＊P＜0.05
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