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Цель. Определение эффективности лечения постназального синдрома, обу-
словленного вазомоторным ринитом, с применением метода лазерной фотокоагу-
ляции дистальных ветвей видиева нерва на основании субъективных критериев.

Материалы и методы. Работа основана на результатах обследования и лече-
ния 89 пациентов с постназальным синдромом, обусловленным вазомоторным ри-
нитом. Исследуемая – 45 пациентов (22 мужчины и 23 женщины), этим пациентам 
наряду с лазерной фотокоагуляцией нижних носовых раковин выполняли фото- 
коагуляцию дистальных ветвей видиева нерва. Группа сравнения – 44 пациентов 
(20 мужчин и 24 женщины), у которых выполняли только лазерную фотокоагуля-
цию нижних носовых раковин. 

Оценку результатов хирургического лечения пациентов с постназальным син-
дромом, обусловленным вазомоторным ринитом выполнили на основании объектив-
ных критериев по нижеследующим показателям:

• оценка качества жизни пациентов с использованием опросника SNOT-22 (РУС);
• оценка качества жизни пациентов при помощи визуально-аналоговой шкалы 

(ВАШ – 10-бальная субъективная шкала).
Результаты. В предоперационном периоде производилась оценка качества 

жизни пациентов с использованием специализированного опросника SNOT-22 (РУС) 
и по ВАШ. На основании полученных данных влияние вазомоторного ринита с пост-
назальным компонентом на качество жизни пациентов исследуемой группы и группы 
сравнения соответствует шкале умеренно беспокоит (исследуемая группа – 
40,6 ± 3,35 баллов, группа сравнения – 42,8 ± 6,5 баллов, статистически досто-
верной разности между группами не выявлено p > 0,05; дыхание через нос и обо-
няние до операции в исследуемой группе по ВАШ – 10,0 [9,0;10,0] баллов, в группе 
сравнения – 10,0 [9,0;10,0] баллов. Жалобы на стекание слизи по задней стен- 
ке глотки в исследуемой группе – 9,0 [9,0;9,0] баллов, в группе сравнения – 
9,0 [8,75;9,0] баллов), статистически достоверной разности между группами не вы-
явлено U = 002; p > 0,05. Применение хирургических методов лечения позволило 
повысить качество жизни пациентов, отмечалось прогрессивное снижение показа-
телей (через 1 месяц после операции у пациентов исследуемой группы дыхательная 
и обонятельная функция – 2,0 [1,0;2,0] баллов, группы сравнения – 2,0 [2,0;3,0] баллов 
U = 474; p < 0,05. Жалобы на стекание слизи по задней стенке глотки пациенты 
исследуемой группы – 1,0 [0,0;1,0] баллов, группы сравнения – 4,0 [4,0;4,0] баллов, 
выявлена статистически достоверная разность между группами U = 0; p < 0,001. 
Качество жизни пациентов с использованием специализированного опросника 
SNOT-22 (РУС) через 1 месяц после операции в исследуемой группе – 7,95 ± 1,46 балла, 
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в группе сравнения – 14,3 ± 2,55 балла, выявлена статистически достоверная раз-
ность между группами p < 0,05. На основании полученных данных качество жизни 
пациентов исследуемой группы и группы сравнения в послеоперационном периоде 
(1 месяц после операции) соответствует шкале не беспокоит/незначительно бес-
покоит.

Выводы. При лечении постназального синдрома, обусловленного вазомоторным 
ринитом, разработанный метод хирургического лечения с применением лазерной 
фотокоагуляции дистальных ветвей видиева нерва, позволил статистически зна-
чимо улучшить качество жизни пациентов, тем самым доказав свою эффектив-
ность, что подтверждается оценкой субъективных критериев. 

Ключевые слова: постназальный синдром, вазомоторный ринит, лазерная фо-
токоагуляция, видиев нерв, субъективная оценка.
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EVALUATION OF THE EFFECTIVENESS 
OF THE METHOD OF LASER PHOTOCOAGULATION 
OF THE VIDIAN NERVE BRANCHES IN THE EVENT 

OF POSTNASAL SYNDROME CAUSED 
BY VASOMOTOR RHINITIS ON THE BASIS 

 OF SUBJECTIVE CRITERIA

Purpose. Determination of the effectiveness of the treatment of postnasal syndrome 
caused by vasomotor rhinitis using the method of laser photocoagulation of the distal 
branches of the vidian nerve based on subjective criteria.

Materials and methods. The work is based on the results of examination and treat-
ment of 89 patients with postnasal syndrome caused by vasomotor rhinitis. The study 
group consisted of 45 patients (22 men and 23 women), these patients, along with laser 
photocoagulation of the inferior turbinates, underwent photocoagulation of the distal 
branches of the vidian nerve. The comparison group consisted of 44 patients (20 men and 
24 women) who underwent only laser photocoagulation of the inferior turbinates.

The evaluation of the results of surgical treatment of patients with postnasal syndrome 
caused by vasomotor rhinitis was performed on the basis of objective criteria for the fol-
lowing indicators:

• Assessment of the quality of life of patients using the SNOT-22 questionnaire (RUS);
• Evaluation of the quality of life of patients using a visual analogue scale (VAS – 

10-point subjective scale).
Results. In the preoperative period, the quality of life of patients was assessed using 

a specialized questionnaire SNOT-22 (RUS) and VAS. Based on the data obtained, the effect 
of vasomotor rhinitis with a postnasal component on the quality of life of patients in the study 
group and the comparison group corresponds to a moderately disturbing scale (the study 
group – 40.6 ± 3.35 points, the comparison group – 42.8 ± 6.5 points, statistically significant 
there was no difference between the groups p > 0.05, breathing through the nose and smell 
before surgery in the study group according to VAS – 10.0 [9.0; 10.0] points, in the comparison 
group – 10.0 [9.0; 10.0] points. Complaints about the flow of mucus along the back of the throat 
in the study group – 9.0 [9.0; 9.0] points, in the comparison group – 9.0 [8.75; 9.0] points), 
a statistically significant difference between the groups not detected p > 0.05. The use 
of surgical methods of treatment made it possible to improve the quality of life of patients, 
a progressive decrease in indicators was noted (1 month after the operation, the respiratory 
and olfactory function in patients of the study group was 2.0 [1.0; 2.0] points, in the comparison 
group – 2.0 [2.0;3.0] points Complaints about mucus flow down the posterior pharyngeal wall 
patients of the study group – 1.0 [0.0;1.0] points, comparison group – 4.0 [4.0;4.0] points, 
a statistically significant difference between the groups p < 0.05 was revealed. The quality 
of life of patients using a specialized questionnaire SNOT-22 (RUS) 1 month after surgery 
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Вазомоторный ринит характеризует-
ся заложенностью носа, ринореей 

и постназальным затеком. Ощущение скоп-
ления слизи в задних отделах полости носа 
и стекания ее по задней стенке глотки – 
постназальный синдром, который обуслов-
лен дисфункцией вегетативной (автономной) 
нервной системы [1]. В последние годы 
отмечается рост распространенности дан-
ной патологии [2]. Постназальный синдром 
клинически проявляется кашлем, одышкой, 
хрипом в легких при аускультации. Данная 
клиническая картина обусловлена стека-
нием назального секрета в глотку и гортань. 
Для лечения постназального синдрома при-
меняется ступенчатая терапия: консерва-
тивная терапия – применение интрана-
зальных глюкокортикостероидов проводится 
при первичном постназальном синдроме 
с длительностью проявлений менее 4 мес. 
При отсутствии улучшения, а также пациен-
там с более длительным анамнезом забо-
левания, рекомендовано хирургическое ле-
чение, направленное на изменение марш-
рутов мукоцилиарного транспорта в задних 
отделах полости носа и носоглотке [5]. В на-
стоящее время предпочтение отдается ма-
лоинвазивным хирургическим методикам. 
С одинаковой степенью эффективности про-
водятся биполярная коагуляция или шей-
верная резекция задних концов нижних 
носовых раковин [5]. Основное внимание 
при хирургическом лечении постназаль-
ного синдрома должно уделяться воздей-
ствию на вегетативную иннервацию поло-
сти носа – видиев нерв (видианотомию) [5]. 

Одним из надежных критериев оценки 
эффективности проводимого лечения являет-

ся оценка качества жизни пациентов [4, 6]. 
Наиболее негативное влияние на качество 
жизни пациентов оказывают хронические 
воспалительные заболевания ЛОР-органов, 
особенно хронический полипозный риноси-
нусит, хронический гнойный риносинусит, 
хронический ринит [3]. Также установле-
но, что качество жизни пациентов с хро- 
ническими заболеваниями носа и около-
носовых пазух до хирургического лечения 
ниже, чем после. При использовании ма-
лоинвазивной техники показатель качества 
жизни выше, чем при использовании бо-
лее радикальных методик [5]. Субъектив-
ная оценка качества жизни – важный по-
казатель влияния болезни на его общее 
состояние. 

Цель исследования 

Определение эффективности лечения 
постназального синдрома, обусловленного 
вазомоторным ринитом, с применением 
метода лазерной фотокоагуляции дисталь-
ных ветвей видиева нерва на основании 
субъективных критериев.

Материалы и методы

Исследование проведено в 2017–2021 гг. 
Пациенты, включенные в исследование, на-
ходились на лечении в оториноларинголо-
гическом (гнойном) отделении учреждения 
здравоохранения «Витебская городская кли-
ническая больница скорой медицинской 
помощи». Тип исследования: проспектив-
ное рандомизированное (метод несплош-
ного наблюдения – выборочный, способом 
направленного отбора), контролируемое 
клиническое исследование. 

in the study group – 7.95 ± 1.46 points, in the comparison group – 14.3 ± 2.55 points, 
a statistically significant difference between the groups was revealed p < 0.05.

Conclusions. In the treatment of postnasal syndrome caused by vasomotor rhinitis, 
the developed method of surgical treatment using laser photocoagulation of the distal branches 
of the vidian nerve allowed a statistically significant improvement in the quality of life 
of patients, thereby proving its effectiveness, which is confirmed by the assessment of subjective 
criteria.

Key words: postnasal syndrome, vasomotor rhinitis, laser photocoagulation, vidian 
nerve, subjective assessment.
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В исследовании приняли участие 89 че-
ловек. Средний возраст 37,0 ± 13,75 лет 
(от 18 до 66 лет). Все пациенты были раз-
делены на группы. Исследуемая – 45 па-
циентов (22 мужчины и 23 женщины), этим 
пациентам наряду с лазерной фотокоагуля-
цией нижних носовых раковин выполняли 
фотокоагуляцию дистальных ветвей видиева 
нерва. Группа сравнения – 44 пациентов 
(20 мужчин и 24 женщины), у которых вы-
полняли только лазерную фотокоагуляцию 
нижних носовых раковин. В возрастном 
и половом аспекте указанные группы ста-
тистически значимо не отличались. Также 
для объективной оценки состояния обследо-
ванных пациентов определили показатели 
функционального состояния носа у 30 здо-
ровых добровольцев (15 мужчин и 15 жен-
щин), в возрасте от 18 до 65 лет (средний 
возраст 35,3 ± 12,31 лет), критериями отбо-
ра которых явилось отсутствие каких-либо 
жалоб со стороны ЛОР-органов, воспали-
тельных заболеваний респираторного трак-
та на момент осмотра и в течение послед-
них 3-х месяцев (таблица 1). 

Оценку результатов хирургического ле-
чения пациентов с постназальным синдро-
мом, обусловленным вазомоторным рини-
том выполнили на основании субъективных 
критериев по нижеследующим показателям:

1) оценка качества жизни пациентов 
с использованием опросника SNOT-22 (РУС);

2) оценка качества жизни пациентов 
с использованием визуально-аналоговой 
шкалы (ВАШ – 10-бальная субъективная 
шкала оценки носового дыхания, обоняния 
и количества слизи, стекающей по задней 
стенке глотки) (рис. 1).

Оценку состояния пациента выполняли 
до операции, а также в послеоперационном 
периоде через 1 месяц. Количественные 
параметры представлены в виде средне-
го арифметического М, среднеквадрати-
ческое отклонения σ, медианы (Ме), квар-
тилей [LQ; UQ]. Для сравнения количе-
ственных признаков использовали критерий 
Манна-Уитни (U), критерий Стьюдента. При-
меняли критическое значение уровня зна-
чимости p < 0,05. 

Под визуальным эндоскопическим конт-
ролем пациентам обеих групп выполняли 
лазерную фотокоагуляцию нижних носовых 
раковин. Кроме этого, пациентам исследу-
емой группы выполняли внутрислизистую 
фотокоагуляцию дистальных ветвей видиева 
в импульсном режиме [5]. Подробное опи-
сание технологии применения метода пред-
ставлено в инструкции по применению 
новых методов лечения «Метод хирургиче-
ского лечения постназального синдрома, 
обусловленного вазомоторным ринитом» 
утвержденной Министерством здравоохра-
нения Республики Беларусь (регистрацион-
ный № 146-1121 от 24.12.2021 г.). Ука-

Таблица 1. Характеристики участников исследования

Группа Число участников (n) Мужчины (n) Женщины (n) Средний возраст ± SD*

Исследуемая 45 22 23 37 ± 13,75 (18–66)
Сравнения 44 20 24 38  ±  14,10 (18–66)

* SD стандартное отклонение.

Рисунок 1. Визуально-аналоговая 10-бальная субъективная шкала оценки носового дыхания, 
обоняния и количества слизи, стекающей по задней стенке глотки
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занная инструкция по применению новых 
методов лечения, разработана при выпол-
нении научно-исследовательской работы 
«Новые технологий в диагностике, лечении 
и реабилитации пациентов с оториноларин-
гологической патологией» (регистрационный 
№ 20170417 от 29.03.2017, срок выпол-
нения 2017–2021 гг.).

Критерии включения пациентов в иссле-
дование: наличие вазомоторного ринита 
и жалоб на стекания слизи по задней стенке 
глотки (постназальный синдром), отсутствие 
острых или хронических заболеваний дру-
гих органов, добровольное информирован-
ное согласие на участие в исследовании.

Критерия исключения: наличие жалоб 
на состояние здоровья (за исключением 
жалоб характерных для вазомоторного ри-
нита с постназальным синдромом), перио-
дический или постоянный прием каких-либо 
лекарственных средств, злоупотребление 
алкогольными напитками, курение.

Статистический анализ

Статистический анализ проводился с ис-
пользованием программного обеспечения 
STATISTICA 10.0.

Результаты и обсуждение

В соответствии с дизайном исследова-
ния субъективные показатели определи-
ли, как в предоперационном периоде, так 
и в послеоперационном – через один ме-
сяц после хирургического вмешательства.

В предоперационном периоде произво-
дилась оценка качества жизни пациентов 
с использованием специализированного 
опросника SNOT-22 (РУС) и по ВАШ. На осно-
вании полученных данных влияние вазо-
моторного ринита с постназальным ком-
понентом на качество жизни пациентов 

исследуемой группы и группы сравнения 
соответствует шкале умеренно беспокоит 
(исследуемая группа – 40,6 ± 3,35 баллов, 
группа сравнения – 42,8 ± 6,5 баллов, ста-
тистически достоверной разности между 
группами не выявлено p > 0,05; дыхание 
через нос и обоняние до операции в исследу-
емой группе по ВАШ – 10,0 [9,0;10,0] баллов, 
в группе сравнения – 10,0 [9,0;10,0] бал-
лов. Жалобы на стекание слизи по задней 
стенке глотки в исследуемой группе – 
9,0 [9,0;9,0] баллов, в группе сравнения – 
9,0 [8,75;9,0] баллов), статистически досто-
верной разности между группами не вы-
явлено U = 1002; p > 0,05. Применение 
хирургических методов лечения позволило 
повысить качество жизни пациентов, отме-
чалось прогрессивное снижение показа-
телей (через 1 месяц после операции у па-
циентов исследуемой группы дыхательная 
и обонятельная функция – 2,0 [1,0;2,0] бал-
лов, группы сравнения – 2,0 [2,0;3,0] баллов 
U = 474; p < 0,05. Жалобы на стекание слизи 
по задней стенке глотки пациенты исследу-
емой группы – 1,0 [0,0;1,0] баллов, группы 
сравнения – 4,0 [4,0;4,0] баллов, выявлена 
статистически достоверная разность между 
группами U = 0; p < 0,001). Качество жизни 
пациентов с использованием специализи-
рованного опросника SNOT-22 (РУС) через 
1 месяц после операции в исследуемой 
группе – 7,95 ± 1,46 балла, в группе сравне-
ния – 14,3 ± 2,55 балла, выявлена статисти-
чески достоверная разность между группа-
ми p < 0,05. На основании полученных 
данных качество жизни пациентов исследу-
емой группы и группы сравнения в после-
операционном периоде (1 месяц после опе-
рации) соответствует шкале не беспокоит/
незначительно беспокоит. Данные представ-
лены в таблица 2, 3.

Таблица 2. Оценка качества жизни пациентов с использованием опросника SNOT-22

Группы
Оценка по опроснику SNOT-22 (в баллах)

до операции М ± 2σ после операции М ± 2σ

Пациенты исследуемой группы, n = 45 40,6 ± 3,35 7,95 ± 1,46
Пациенты группы сравнения, n = 44 42,8 ± 6,5 14,3 ± 2,55
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Таким образом, разработанный метод 
хирургического лечения с применением ла-
зерной фотокоагуляции дистальных ветвей 
видиева нерва, позволяет повысить каче-
ство оказания медицинской помощи па-
циентам, страдающим вазомоторным ри-
нитом с постназальным синдромом.

Выводы
1. Вазомоторный ринит с постназаль-

ным синдромом снижает качество жизни 
пациентов, оценка качества жизни пациен-
тов в предоперационном периоде с исполь-
зованием специализированного опросни-
ка SNOT-22 (РУС) и по ВАШ соответствует 
шкале умеренно беспокоит (исследуемая 
группа – 40,6 ± 3,35 баллов, группа срав-
нения – 42,8 ± 6,5);

2. В послеоперационном периоде отме-
чается прогрессивное снижение показате-
лей, и оценка качества жизни соответствует 
шкале незначительно беспокоит (исследу-
емая группа – 7,95 ± 1,46 баллов, группа 
сравнения– 14,3 ± 2,55);

3. Предлагаемые методы малоинвазив-
ного хирургического лечения позволяют по-
высить качество жизни пациентов умень-
шая жалобы на стекание слизи по задней 
стенке глотки, восстанавливая носовое ды-
хание и обонятельную функцию, улучшая 
качество сна (через 1 месяц после опе- 
рации у пациентов исследуемой группы 
дыхательная и обонятельная функция – 
2,0 [1,0;2,0] баллов, группы сравнения – 
2,0 [2,0;3,0] баллов U = 474; p < 0,05. Жа-
лобы на стекание слизи по задней стенке 
глотки пациенты исследуемой группы – 

1,0 [0,0;1,0] баллов, группы сравнения – 
4,0 [4,0;4,0] баллов, выявлена статистиче-
ски достоверная разность между группа-
ми U = 0; p < 0,001).

4. При лечении постназального синдро-
ма, обусловленного вазомоторным рини-
том, разработанный метод хирургического 
лечения с применением лазерной фотокоа-
гуляции дистальных ветвей видиева нерва, 
позволил статистически значимо улучшить 
качество жизни пациентов, тем самым до-
казав свою эффективность, что подтверж-
дается оценкой субъективных критериев.
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