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摘要：慢性咽炎是耳鼻咽喉科常见病，其病因复杂，病程往往迁延日久，缠绵难愈，给患者的生活和工

作带来了极大困扰。本文整合了近年来国内外对慢性咽炎的研究进展，综述其流行病学、病理机制以及

临床治疗现状，旨在为慢性咽炎的个体化治疗提供新思路。慢性咽炎的治疗主要包括中医治疗、西医治

疗、中西医结合治疗以及非药物治疗，四者均有一定治疗效果。西医治疗本病多以改善局部症状为主，

中医治疗本病以病因病机辨证，善用内治法与外治法结合治疗本病。结果反映了中西医结合治疗慢性咽

炎的临床效果显著, 值得临床推广应用。   
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Advances in Pathogenesis and Pharmacological Treatment of Chronic 
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Yang Ai#, He Xudong#, Zhang Yaowu, Li Yanjuan, Zhang Zhijin, Yang Xingxin*, Zhang Yi* (College of 
Pharmaceutical Science, Yunnan University of Chinese Medicine, Kunming 650500, China)

Abstract:  Chronic pharyngitis is a common disease in otorhinolaryngology. Its etiology is complex, and the 
course of this disease is often prolonged and lingering, which brings great trouble to the life and work of patients. 
This article summarizes the research progress of chronic pharyngitis at home and abroad in recent years, and 
reviews its epidemiology, pathological mechanism and clinical treatment status, aiming to provide new ideas for 
individualized treatment of chronic pharyngitis. It shows that the treatment of chronic pharyngitis mainly includes 
the treatments of traditional Chinese and Western medicine, the combination of traditional Chinese and Western 
medicine treatment and non-drug treatment, all of which have certain therapeutic effects. Western medicine 
treatment of the disease mainly improves local symptoms. Traditional Chinese medicine treatment of this 
disease is based on etiology and pathogenesis, which is good at the usage of combination of internal and external 
treatment. The results show that the clinical effect of integrated traditional Chinese and Western medicine in the 
treatment of chronic pharyngitis is significant, which is worthy of clinical application.
Keywords:    chronic pharyngitis; pathological pathogenesis; therapeutic method
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慢性咽炎（Chronic Pharyngitis，CP）是咽部黏

膜、黏膜下及淋巴组织的上呼吸道慢性炎症，属中

医喉痹范畴，病变以咽黏膜肥厚或萎缩为主要特

征，临床症状主要为咽喉部的红肿疼痛、咽干、吞

咽时感觉不适，干咳少痰，讲话易疲劳，或于刷牙

漱口时易恶心干呕，多数还伴有发热、咳嗽等上呼

吸道感染症状及食欲不振等全身症状。慢性咽炎多

见于成人，病因复杂，症状顽固，迁延难愈，降低

了患者的生活质量。近年来中西医治疗慢性咽炎也

积累了丰富的经验，疗效显著，本文将总结分析近

年来中西医对慢性咽炎发病机制及治疗的相关研究

进展，以期为慢性咽炎的个体化治疗提供思路。

1   慢性咽炎流行病学
有关咽炎的研究主要集中在A组链球菌性咽炎 

（Group A Streptococcus Pharyngitis，GASP）上，

尤其是A组乙型链球菌性咽炎，印度学者Kumari[1]

曾作过相关报道。在美国，每年因咽炎门诊就医的

人次达7000000至11000000[2-4]。反观我国，随着工

业水平的逐步提高，尤其是化石燃料的大量使用，

导致环境质量日益下降，空气质量随之严重恶化，

特别是我国大部分地区秋冬季经常暴发雾霾污染，

引起罹患慢性咽炎病症的人群急剧增多；此外，由

于工作压力越来越大、现代人大量吸烟饮酒等不良

生活习惯，导致呼吸道受损严重，继而引发炎症。

根据国内统计，在城镇居民中其发病率占咽喉部疾

病的10%～20%[5]，且目前该趋势仍处于不断上升

之中。郭洁[6]2016年的报道显示，在2014年某学校

教职工体检中有1485名教师的咽喉部检查结果——

慢性咽炎检出率为78.1%；张虹[7]2012年的报道显

示，耳鼻喉科门诊日常就诊患者中慢性咽炎患者的

比例接近1/3；吴奕珊[8]对769位广东省高速公路系

统职工慢性咽炎流行病学调查结果显示，总患病率

为40.3%；史先蕊[9]对120例健康体检的远洋船员调

查分析发现，远洋船员慢性咽炎发病率明显高于普

通人群，其中18~27岁年龄组中慢性咽炎的发病率

高达80%。以上数据说明在我国慢性咽炎一直以来

有着较高的发病率，表现出病程长、治疗过程中反

复发作、难以根治的病症特点，严重影响了患者的

生活质量。

2   慢性咽炎的病因及病理机制
慢性咽炎病理表现主要分为慢性单纯性咽

炎、慢性肥厚性咽炎、慢性干燥性咽炎、慢性萎缩

性咽炎、慢性过敏性咽炎、慢性反流性咽炎，其中

慢性单纯性咽炎常见症状有咽部灼热感、干痒感以

及异物感等，局部检查以咽后壁慢性充血、小血管

紊乱、扩张为多见[10-11]；慢性肥厚性咽喉炎是慢性

单纯性咽喉炎的继发病变，多因上呼吸道感染所

致，患者咽喉部逼仄或有压迫、异物感，以咽后壁

淋巴滤泡充血、增生，咽侧索肥厚为主[12]；干燥性

及萎缩性咽炎的咽后壁粘膜苍白、发亮，萎缩变

薄；慢性过敏性咽炎又称慢性变应性咽炎，主要是

由于变应原刺激咽部黏膜引起的过敏反应；而慢性

反流性咽炎与胃食管反流相关[11,13]。

2.1   现代医学

现代医学认为慢性咽炎的发生与多种因素有

关，引起慢性咽炎的病因主要有急性咽炎反复发作

转为慢性、上呼吸道慢性炎症刺激、长期物理及化

学因素刺激、职业原因造成用嗓过度、气候及地域

环境变化等因素以及过敏因素等[14]；陈其冰[15]2018

年报道，慢性咽炎病因可分为感染性因素和非感染

性因素，其中感染性因素以细菌感染、菌群紊乱、

鼻源性慢性咽炎—鼻后滴漏综合征为主，而细菌感

染以A组链球菌为首的致病菌在咽炎的发生发展中

起着主导作用；非感染性因素包括阻塞性睡眠呼吸

暂停低通气综合征、职业暴露、咽喉反流和过敏性

疾病等；其发病机制主要有慢性咽炎的神经生理学

机制和细菌L型机制。张建[16]通过对以咽痒、干咳

为主症的咽炎患者进行食物组混合性过敏原皮试及

血清总免疫球蛋白E（TIg E）检测，发现变态反应

试验阳性者占77.8%，试验结果显示有相当一部分

病例是由于变态反应引起。刘秀影[13]在2017年报道

中写到，慢性咽炎的发病机制主要包括胃食管反流

性疾病、睡眠呼吸暂停综合征、变态反应因素、致

病微生物因素包括病毒（主要是EB病毒和腺病毒

的感染所致）及细菌感染。总之，目前有关慢性咽

炎的病因研究较多，但其机制研究较少，因此对其

发病机制的深入研究将有助于为患者制定个体化治

疗方案, 提高治疗效果。

2.2   中国传统医学

传统医学认为慢性咽炎属于中医学“喉痹”

范畴。喉痹，痹者，咽喉闭塞不通之意，凡咽喉肿

痛诸病，有吞咽不爽或阻塞不利，甚至吞咽难下，

均属于“喉痹”的范畴，是常见的咽喉疾病之一，

与五脏六腑有密切关系，其病因病机主要为外邪侵
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袭，邪滞于咽部致素体肺肾阴虚，复感风热之邪，

肺燥津枯，咽喉失养；可以将其划分为多种证型，

包括气滞血瘀型、痰热蕴结型、脾肾阳虚型、脾胃

虚弱型以及肺肾阴虚型等[17-19]。

3   慢性咽炎的临床治疗药物研究现状
3.1   西药

对于不合理饮食习惯而导致慢性咽炎发病的

患者，蒙慧菊[20]通过大量补充脂溶性和（或）水

溶性维生素以及综合饮食干预, 可以有效降低慢性

咽炎的复发；王云[21]对慢性咽炎患者使用盐酸利多

卡因注射液、维生素B12注射液、维生素B6注射液

于咽腔封闭治疗2个疗程，总有效率86.67%；刘婷

婷、刘丹等人[22-23]采用庆大霉素雾化吸入治疗慢性

咽炎疗效显著；杨琴[24]使用氢溴酸右美沙芬胶囊配

伍富马酸阿奇霉素治疗慢性咽炎的疗效观察，总有

效率为92.31%；于淑晶[25]等人使用康复新液联合地

塞米松、扑尔敏雾化吸入治疗慢性咽炎的临床疗效

显著；蒙慧菊[26]采用兰索拉唑片30 mg，1次/天， 

共用2~4周治疗，结果表明，加用兰索拉唑片治疗

者，疗效明显优于不加用兰索拉唑片治疗者；李安

宙[27]认为，奥美拉唑联合吗丁啉治疗慢性咽炎咽异

感症，既能发挥质子泵抑制剂和促动力药对胃酸分

泌的长效抑制作用，又能缓解反流液对咽喉部黏膜

及食道的刺激，从而达到标本兼治的治疗目的；对

神经精神因素引起的慢性咽炎（情绪不稳定、睡眠

不佳）者除了进行心理疏导及健康宣教外，还加用

1~2 mg艾司唑仑片治疗，可明显改善患者的睡眠，

平复患者烦躁的情绪，缩短疗程[26]。

3.2   传统中药

目前关于传统中药治疗慢性咽炎的相关研究

报道较多，其方法主要有中药汤剂治疗、中成药口

服和中药外用等，传统的中药治疗方法，具有安全

有效、无明显不良反应的优点，因而得到民众普遍

认可。

中药汤剂多采取的是辩证论治方法。主要包

括养阴清肺、行气健脾、疏肝理气、燥湿化痰等

方法。例如，张翼飞[28]用养阴清肺汤加味方治疗

慢性咽炎102例临床观察，总有效率达99％；柯立

新[29]用半夏厚朴汤治疗慢性咽炎36例，总有效率为 

94.44%；对于慢性咽炎脾虚痰热上扰者，胡海[30]利

用温胆汤和桔梗汤加减治疗取得良好的疗效；对

脾虚湿困型慢性咽炎，章雯等[31]从脾论治，标本兼

治，采用健脾利咽汤治疗，有效地改善了脾虚湿困

型慢性咽炎的临床症状和体征。目前，治疗慢性咽

炎的中成药种类繁多、各具特色，有口服及含服

药如西瓜霜含片、健民咽喉片、金嗓清音丸、六

神丸、一清胶囊以及还有许多医院自制的经验方

药等。例如，何雪梅[32]等用一清胶囊治疗慢性咽炎

116例，有效率达74.14%；夏红雷[33]等用5种中成药

治疗外感风热型慢性咽炎，结果显示清开灵片组总

有效率为95.7%、感咳双清胶囊组为95.8%、芙朴

感冒颗粒组为98.0%、一清胶囊组为95.9%和清开

灵颗粒组为97.9%，均具有良好的效果。

中药外用治疗慢性咽炎多采用的方法有雾化

吸入、含漱法和穴位贴敷法，其中雾化吸入治疗慢

性咽炎的应用非常广泛。李晖[34]等以双黄连注射液

雾化吸入治疗，总有效率为90%；张丽丽[35]用金银

花、野菊花等中药加工制作而成的提取液进行超声

雾化吸入，治疗患者慢性咽炎均有不同成效；刘

丹[36]等用喜炎平注射液超声雾化治疗慢性咽炎患者

140例，疗效显著。

除此之外，还有许多民族民间用药治疗慢性

咽炎也取得了不同成效。例如，张东萍[37]报道竹

叶山楂水能有效缓解慢性咽炎；刘爱芳[38]报道使

用不去衣的核桃早晚服用15天能治疗咽喉肿痛；

近年来报道蒙药治疗慢性咽炎也具有良好的疗

效，且疗程短、复发率低[39-40]；还有学者报道茶水

中加蜂蜜或蜂蜜50 g、麦冬15 g、桔梗15 g、胖大

海10 g、甘草10 g、板蓝根20 g、山豆根15 g煎汁代

茶服用效果好[41-42]。总之，目前临床对慢性咽炎使

用传统中药治疗研究报道比较多，但很多都是停留

在对其疗效的观察和推理上。

3.3   中西医结合

从近几年的研究趋势看，慢性咽炎的治疗尤

以中西医结合治疗研究发展较为突出，同时中西医

结合治疗也是临床较常用的方法，在治疗上可以互

补，最为常见的是中药治本结合西医物理疗法治

标。王朝阳[43]等用口炎清颗粒联合布地奈德治疗慢

性咽炎88例，临床疗效确切，可改善症状及体征，

降低疾病复发率，且安全性高。李佩玲[44]用滋肾润

肺利咽汤联合庆大霉素及地塞米松注射液雾化治

疗肺肾阴虚型慢性咽炎51例，有效率达90.2%；汪

姬婵[45]等用黄氏响声丸联合布地奈德治疗慢性咽炎

120例，总有效率达93.33%；唐伟华[46]用玄麦甘桔
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袋泡茶结合咽扁清穴位敷贴治疗慢性咽炎82例，总

有效率90.24%。

3.4   小结

综上所述，近年来临床上在对慢性咽炎的治

疗中，西医治疗本病多以改善局部症状为主，多采

取改善生活习惯、针对症状、祛除病因来治疗本

病，主要包括抗感染、制酸、增加胃排空、抗变态

反应、封闭疗法等。但是，长期使用抗生素会产

生耐药性，并且会对口腔的正常菌群造成破坏，发

生多种不良反应，且容易复发；长期服用制酸药会

严重损伤肝脏；一些抗变态反应药长期服用会损伤

消化系统，导致骨质疏松等；封闭疗法患者的依从

性不高。而中医治疗多采取辩证论治，从患者的整

体出发，主要是根据患者症状，结合滋阴补精、清

心降火、清热解毒、活血化瘀、养阴清肺等治则治

法，选择合理的中药配方进行治疗，中医不仅能改

善咽腔局部症状而且能改善机体整体状况。无论是

中医、西医还是中西医结合治疗慢性咽炎都有一定

的治疗效果，且在治疗上可以互补，中西医结合能

更好地改善慢性咽炎患者的临床症状，治疗效果较

好，是目前首选的治疗方法[47]。

4   非药物治疗方法
慢性咽炎的治疗除以上药物治疗外，还有许多

非药物治疗手段。黄艳清[48]等人在慢性咽炎的治疗

进展与展望中报道了外科手术治疗、物理治疗、社

会与心理治疗等，也还有学者认为慢性咽炎的治疗

可以通过合理饮食、改变不良生活习惯来调理。陈

利[49]等人在慢性咽炎的中医治疗进展中还报道了中

医针灸治疗、局部刮痧、局部推拿、中医针刀治疗

等颇具中医特色的治疗手段；除此之外还有很多其

它治疗手段，但治疗方法都尚存在一定的局限性，

具有患者依从性不高、难接受等特点，如外科手术

容易引起术后并发症、术区瘢痕、咽干、干咳等。

5   结语
慢性咽炎是临床比较常见的一种慢性疾病，

具有病因复杂、症状顽固、缠绵难愈、易反复发作

等特点，严重影响患者的工作及生活；目前中医药

对此方面的研究报道比较多，西医认为慢性咽炎的

发病主要是感染性因素、过敏性因素、职业暴露、

长期物理化学刺激等，其治疗大多采取局部治疗及

抗生素类药物治疗，能够快速、有效应对疾病的症

状，但疗效不明显、无法根治，而且有着毒副作

用；中医认为慢性咽炎的发病主要为外邪侵袭，邪

滞于咽部致素体肺肾阴虚，复感风热之邪，肺燥津

枯，咽喉失养，其治疗方法是根据患者的症状，合

理地选择中药治疗，目前较多采取的是辨证论治，

不但可以缓解其临床症状，还可以从整体上调节机

体的平衡，改善机体的免疫功能，就目前而言中医

药已经显示出强大的生命力和发展潜力，但所采取

的中医内治法也仅局限于简单的疗效观察和推理，

缺乏对病因机制及作用的深入研究，然而中西医结

合治疗可做到标本兼治，能根本有效治疗慢性咽

炎，是目前值得推广的一种治疗方法。
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