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以喉鸣为首发症状儿童喉结核 １ 例并文献复习
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摘要:目的　 探讨儿童喉结核的临床表现、喉镜下特征性形态特点以及诊断策略ꎮ 方法　 回顾分析 １ 例喉结核患儿的临床资

料并复习相关文献进行总结ꎮ 结果　 儿童喉结核起病隐匿ꎬ肺部和全身症状不典型ꎬ而以喉部症状较为突出ꎮ 喉结核最终确

诊需要依据病理学检查和结核杆菌检测结果ꎮ 纤维喉镜作为局部检查是早期发现喉结核的有利的方法之一ꎮ 结论　 熟悉掌

握儿童喉结核临床特征及喉镜下形态特点ꎬ可以避免因对喉结核认识不足产生延误诊断ꎮ
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　 　 儿童喉结核起病隐匿ꎬ症状不典型ꎬ临床上非

常少见ꎬ因此极易发生误诊及漏诊ꎮ 通常喉结核最

主要的症状为声音嘶哑ꎬ其次为咽喉疼痛ꎬ而以喉鸣

为首发症状的儿童喉结核病例较为罕见ꎮ

１　 病历资料

患儿ꎬ女ꎬ４ 岁ꎬ喉鸣 ３ 个月ꎬ于 ２０２２ 年 １ 月 １ 日

入我院呼吸内科ꎮ 患儿出生后因“胆道闭锁”行肝

移植术ꎬ术后口服“他克莫司”ꎮ 本次病初有发热ꎬ
体温最高 ３９ ℃ꎬ热峰 ２ 次 / ｄꎬ无声嘶、咳嗽及喘憋ꎬ

就诊于当地医院ꎮ 胸部 ＣＴ:右肺上叶后段ꎬ双肺下

叶炎性病变ꎮ 抗炎治疗半个月后ꎬ仍有喉鸣ꎬ夜间睡

眠时有鼾声及憋气ꎬ无发热ꎬ无明显咽痛及吞咽困

难ꎮ 复查胸部 ＣＴ:双肺间质性炎症不除外ꎬ右肺门、
纵隔可见高密度ꎬ右侧胸膜增厚ꎮ

就诊于天津第一中心医院ꎬ结核菌素检查呈阴

性ꎬ行纤支镜检查加肺泡灌洗后给予“哌拉西林他

唑巴坦钠、磺胺类、阿奇霉素”治疗 ２０ ｄ 症状好转出

院ꎮ ２０ 余天前再次出现喉鸣ꎬ有痰伴咳嗽ꎬ于柏乡

中心医院复查胸部 ＣＴ 示:右肺上叶后段及下叶炎
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症治疗后改变ꎬ右肺门纵隔钙化灶ꎬ右肺下叶钙化灶

及条索ꎮ
于我院查体(Ｔ:３６.３ ℃ꎬＰ:１２２ 次 /分ꎬＲ:３０ 次 /

ｍｉｎ)ꎬ口周无发绀ꎬ三凹征阴性ꎬ双肺呼吸音粗ꎬ可
闻及喉传导音ꎬ吸气相为著ꎬ右上腹可见既往手术瘢

痕ꎬ腹软ꎬ无压痛ꎮ 肝脾肋下未触及ꎬ肠鸣音正常ꎮ
血常规、血沉、肝肾功能、心肌酶、免疫球蛋白定量、
多项电解质、 血清蛋白均未见异常ꎻ 降钙素原

０.２５ μｇ / ＬꎬＣＲＰ:１０.５５ ｍｇ / Ｌꎻ自然杀伤淋巴细胞:
６.５０％ꎬ双阴性 Ｔ 细胞 ７.９９％ꎬ痰多重呼吸道病原检

测均为阴性ꎬ肺炎支原体抗体:< １ ∶ ４０ꎮ 痰抗酸染

色:未见抗酸杆菌ꎮ 颈部 ＣＴ:双颈部多发淋巴结增

大ꎬ会厌增厚ꎬ气道周围软组织增厚ꎮ 请耳鼻喉科会

诊行电子喉镜检查(２０２２ 年 １ 月 ３ 日):喉咽部黏膜

呈粟粒样隆起ꎬ表面附有多量白色脓苔ꎬ会厌及杓会

厌皱襞呈淡粉红色ꎬ显著水肿ꎬ杓间区可见一浅表溃

疡ꎬ溃疡表面覆有白色分泌物ꎬ声带窥不清(图 １)ꎮ

图 １　 患者电子喉镜图
Ａ: 喉咽部黏膜呈粟粒样隆起ꎬ表面附有多量白色脓
苔ꎬ会厌及杓会厌皱襞显著水肿ꎻ Ｂ:白色箭头示杓间
区一浅表溃疡
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　 　 考虑喉部特殊感染ꎬ建议全麻下行喉部组织活

检ꎬ家属拒绝ꎮ 纤支镜(２０２２ 年 １ 月 ５ 日):右下叶

Ｂ８ 黏膜粗糙ꎬ予以灌洗吸出少许白色絮状分泌物ꎮ
肺泡灌洗液抗酸染色:未见抗酸杆菌ꎮ 给予吸入用

丙酸倍氯米松ꎬ盐酸氨溴索雾化并静点头孢噻肟舒

巴坦钠抗感染ꎬ效果不佳ꎮ 复查喉镜(２０２２ 年 １ 月

１３ 日)会厌及杓会厌皱襞仍显著肿胀ꎬ表面附着多

量白色脓苔样分泌物ꎬ较前无明显好转ꎬ建议完善结

核菌素等检查ꎮ 结果显示ꎬ结核菌素(﹢﹢﹢﹢)ꎬ结核感

染 Ｔ 细胞检测(Ｔ￣ｓｐｏｔ)Ａ １５５ＳＦＣｓ / ２.５×１０５ＰＢＭＣ、结
核感染 Ｔ 细胞检测 Ｂ ９３ＳＦＣｓ / ２.５×１０５ＰＢＭＣꎬ均高于

正常ꎻ结核抗体检查阴性ꎮ 符合诊断:喉结核、肺结

核、淋巴结核ꎬ行腰穿排除结核性脑膜炎后ꎬ给予异

烟肼、利福平、吡嗪酰胺及乙胺丁醇口服抗结核治疗

后喉鸣逐渐消失ꎬ夜间无鼾声及憋气ꎬ无发热、咳嗽、
咳痰等症状ꎮ

２　 讨　 论

喉结核是喉肉芽肿性病变中最常见的疾病ꎬ临
床上可分为原发性和继发性ꎬ原发性喉结核是结核

杆菌直接感染喉黏膜ꎬ继发性喉结核是由身体其他

部位的 ＭＴＢ 二次感染ꎬ侵犯喉内黏膜ꎬ其感染方式

为结核杆菌经感染性痰液直接侵犯喉部、经血行或

淋巴管途径播散种植于喉部[１]ꎮ 最常见的继发性

喉结核是由肺结核继发感染所致ꎮ 喉结核起病隐

匿ꎬ临床表现不典型ꎬ肺部和全身症状均不明显ꎬ而
以喉部症状较为突出ꎬ通常以声嘶为最常见的症状ꎬ
吞咽痛为较为重要的症状ꎬ喉部异物感也较常

见[２]ꎮ 本患儿以喉鸣为最突出的表现ꎬ在临床上并

不多见ꎬ考虑与发病时间长ꎬ病变程度较重ꎬ病变范

围累及下咽、舌根、会厌及杓会厌皱襞等多部位有

关ꎮ 喉镜下喉结核具有典型的形态特点ꎬ熟悉掌握

喉镜下特征性病变特点对于早期诊断至关重要ꎮ 蔡

超等[３]将喉结核喉镜下形态分为 ４ 型:①炎症浸润

型:黏膜充血、水肿ꎬ表面可见灰白色粟粒状结节ꎻ
②溃疡坏死型:病变以局部溃疡和坏死为主ꎬ出现边

缘不整、深浅不一的溃疡ꎬ表面常有灰白色干酪样坏

死物覆盖ꎻ③肉芽增殖型:黏膜的溃疡面处肉芽增

生ꎬ表面可见坏死物ꎻ④瘢痕狭窄型:病变以瘢痕形

成、声门狭窄为主ꎮ 这些病变形态可以同时存在ꎬ也
可以相互转化ꎬ一般以一种表现为主ꎮ 本例患儿喉

镜下以炎症浸润为主要表现ꎬ同时伴有溃疡坏死的

改变ꎬ对喉镜出现以上表现的患儿ꎬ应第一时间高度

怀疑喉结核ꎮ
喉结核表现常不典型ꎬ临床工作中难以简单的

依靠症状及喉镜检查做出确诊ꎬ组织活检和结核杆

菌检测结果被认为是确定本病的最主要的方法和最

有价值的手段[４]ꎮ 局部组织活检尤为重要ꎬ但在幼

儿往往需要全麻下进行ꎬ而且可能需要多点深部取

材或重复活检ꎬ家长较难接受ꎬ因此实施具有一定局

限性ꎮ 分析本患儿临床资料ꎬ经验总结如下:①患儿

有肝移植病史ꎬ术后长期口服他克莫司抗移植排斥

反应ꎬ应高度警惕结核感染ꎮ ②本患儿以喉鸣为主

要表现ꎬ应尽早行喉镜检查ꎮ 本患儿喉镜表现为黏

膜显著肿胀ꎬ伴有肉芽肿增生、溃疡及污秽分泌物ꎬ
其喉部病变符合喉结核典型表现ꎬ因此临床医生熟

练掌握喉结核喉镜下的特征性形态特点ꎬ有助于早

期对喉结核进行甄别ꎬ为临床诊断提供重要的方向ꎮ
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③喉结核最常见的症状是声嘶及咽喉疼痛ꎬ而本患

儿临床表现不典型ꎬ症状以喉鸣为主ꎬ且已接种卡介

苗ꎬ有卡瘢ꎬ无结核病人接触史ꎬ无结核中毒症状ꎬ家
长自诉近期曾于外院行结核杆菌试验排除结核感

染ꎬ因此均给确诊造成干扰ꎬ但患儿病程中监测胸部

影像学好转后再次出现新发病灶ꎬ需加以警惕ꎬ进一

步完善 ＰＰＤ 及 Ｔ￣ｓｐｏｔ 检查明确诊断ꎮ ＰＰＤ 及

Ｔ￣ｓｐｏｔ 这两项检查都是基于 Ｔ 细胞介导的迟发性免

疫反应ꎬ在初次感染结核的 ４~８ 周之内可以是阴性

反应ꎮ 在临床怀疑结核但实验室检查证据不足时ꎬ
可以给予诊断性抗结核治疗ꎬ２ ~ ４ 周后评估效果ꎬ
以帮助结核病的诊断ꎮ

喉结核具有高度传染性ꎬ早期诊断、早期隔离及

治疗至关重要ꎮ 其最终确诊需依据病理学检查和结

核杆菌检测结果ꎮ 纤维喉镜作为局部检查是早期发

现喉结核的最有利的方法[５]ꎬ熟悉掌握喉结核临床

特征及喉镜下形态特点ꎬ可以避免因对喉结核认识

不足产生延误诊断ꎮ
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