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鼻腔冲洗在鼻部疾病中的应用及护理研究进展

李会珍

广州市第十二人民医院　广东广州　510630

摘　要：鼻腔冲洗是一种常用于治疗鼻部疾病的方法，可用于控制鼻腔和鼻窦炎性疾病、鼻咽癌放疗后的护理以及鼻内镜

术后的恢复等。许多临床资料表明，通过湿润鼻腔、清除覆盖在黏膜表面的分泌物，鼻腔冲洗可以提高鼻腔黏膜纤毛的清

洁率，从而缓解多种鼻部和鼻窦症状。鼻腔冲洗液有多种类型，包括等渗盐水、高渗盐水、林格氏液和中药液等，而生理

盐水是临床上最常用的冲洗液。本文探讨了鼻腔冲洗在鼻部疾病中的应用，并深入探讨了治疗过程中的护理措施。
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引言：鼻腔冲洗疗法是一种常用的临床治疗方法，用

于治疗鼻部疾病。该方法通过鼻腔冲洗设备，以一定的压力

将特定的冲洗液送入患者的鼻腔和鼻窦，使药物直接接触到

病变组织，从而起到清洁作用，并提高临床治疗效果。鼻腔

冲洗具有操作简单、安全性高和疗效显著等优点，因此在多

种疾病的治疗中得到广泛应用。近年来，随着鼻腔医学领域

的发展，人们对鼻腔黏膜的生理和病理研究越来越多。相关

学者认为，在进行鼻腔冲洗治疗时，需要做好患者的护理工

作，使鼻腔保持生理自然状态，降低冲洗对患者的刺激，为

患者的康复奠定良好基础。

1. 鼻腔冲洗在鼻腔鼻窦炎性疾病中的应用

1.1.	 鼻 - 鼻窦炎中的应用

根据最新的中国变应性鼻炎诊断和治疗指南（2022 年，

修订版），鼻腔盐水冲洗已成为辅助治疗鼻腔鼻窦炎性疾病

的一种方法，且未观察到局部不良反应。鼻腔盐水冲洗可通

过稀释鼻腔黏液、促进鼻腔黏膜上皮纤毛摆动、减轻鼻腔黏

膜水肿以及减少鼻腔鼻窦表面过敏原附着等方式发挥作用。

据韩国耳鼻咽喉 - 头颈外科学会和韩国鼻科学会制定的鼻

沖洗指南显示，鼻腔冲洗并非直接穿透鼻窦，而是通过筛窦、

鼻咽、同侧上颌窦、对侧上颌窦和同侧额窦的顺序间接流动，

以改善鼻黏膜功能。

1.2.	 变应性鼻炎中的应用

在 2019 年的《儿童过敏性鼻炎诊疗——临床实践指南》

中，认为鼻腔冲洗可以清除鼻内刺激物、过敏原和炎性分泌

物等，缩短药物治疗时间，减少药物用量。可以使用生理盐

水、高渗盐水或海水进行鼻腔冲洗。一项随机对照试验发现，

对于季节性过敏性鼻炎患儿，高渗盐水鼻腔冲洗可以明显改

善儿童的鼻部症状如鼻痒、鼻塞，且对打喷嚏和眼痒也有改

善。《中国变应性鼻炎诊断和治疗指南 (2022 年，修订版 )》

推荐鼻腔冲洗作为 AR 的治疗方法之一，其他各种指南也都

鼓励将鼻腔冲洗作为 CRS 的一线治疗。鼻腔冲洗的临床有

效性已通过许多高度可靠的研究得到证实。

1.3. 鼻咽癌放疗后的应用

1.3.1. 放疗后鼻窦炎

鼻咽癌是一种恶性肿瘤，我国南方地区发病率较高。

目前，放射治疗是鼻咽癌的常规治疗方法之一，但放疗后患

者容易出现继发性放射性鼻窦炎。周永等人通过对 173 例鼻

咽癌患者放疗前后的观察发现放疗后鼻窦炎是一个连续而

持久的过程，放疗可直接损伤鼻窦黏膜表面的纤毛细胞，其

长期发病的主要原因可能是鼻窦口周围的引流障碍。对于鼻

腔冲洗的方式，有学者对不同鼻腔冲洗方式对鼻咽癌的鼻窦

炎发生率进行研究，结果显示放疗后鼻窦炎在随访 1 年发病

率最高 , 长期运用鼻腔冲洗机冲洗鼻腔可提高放疗后的生存

质量 ; 应用自制的鼻腔冲洗器冲洗方便 , 且费用低。对于鼻

腔冲洗的频率及时间，张学辉等人观察了 513 例鼻咽癌放疗

前后鼻窦炎的发生率，结果显示放疗后 6 个月鼻窦炎发生率

最高。

1.3.2. 放疗后其他相关不良反应

鼻咽癌患者放疗后常出现放射性黏膜炎，导致分泌物

增多。由于鼻腔黏膜生理功能受损，分泌物无法及时清除，

最终导致鼻腔粘连。周宇亮等人对 33 例首次接受放疗的鼻

咽癌患者进行了干预，使用了鼻腔喷雾器、布地奈德鼻喷
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剂及舍雷肽酶肠溶片。结果显示，治疗组 12 个月后并发鼻

腔粘连 3 例，发生率为 3.1%；对照组并发鼻腔粘连 14 例，

发生率为 43.7%。治疗组的鼻腔粘连发生率显著低于对照组

（P<0.01）。

1.4. 功能性内窥镜手术中的应用

鼻内窥镜手术在国内已有三十余年的历史，治疗效果

良好。围术期及术后的综合处理对于创面愈合也具有辅助治

疗的作用。适当的鼻腔冲洗有助于清除陈旧性出血和结痂，

预防感染，促进快速愈合。多项随机对照试验表明，应用鼻

腔冲洗在功能性内窥镜手术后可有效改善症状和鼻窦内窥

镜外观。

根据慢性鼻窦炎、鼻息肉和内窥镜手术的综合处理意

见，使用高渗盐水可能有助于减轻粘膜水肿并加速纤毛运

动。然而，需要进一步的研究来证实这一方法的实际效果。

2. 鼻腔冲洗的临床护理探究

2.1. 进行鼻腔冲洗装置的合理选择

在鼻腔冲洗治疗期间，对患者进行细致的护理工作非常

重要，以确保鼻腔冲洗的治疗效果最大化，并帮助患者更好

地恢复健康。在进行护理工作时，需要根据患者的实际需求

来选择适合的鼻腔冲洗装置，以保证冲洗过程的顺利进行。

目前，临床上常见的鼻腔冲洗装置包括一次性灌肠袋、改良

后鼻腔通气装置和洗鼻球等。选择合适的装置时，需要综合

考虑患者的病情以及治疗需求，确保装置的使用符合患者的

舒适度和治疗效果。

2.2. 鼻腔冲洗液温度的合理选择

在鼻腔冲洗期间，合理控制冲洗液的温度非常重要，

以确保临床治疗效果的最大化，并提供患者更好的舒适感。

由于鼻腔的敏感度较高，过热或过冷的冲洗液都可能引起不

适或伤害鼻腔黏膜，因此需要选择合适的温度来进行鼻腔冲

洗。通常情况下，将鼻腔冲洗液加热到 32 ～ 34℃左右是比

较适宜的，可以避免对鼻腔黏膜造成烫伤，并能够促进鼻腔

冲洗的抗炎作用充分发挥。在这个温度下，冲洗液可以控制

鼻腔黏膜的炎症反应，改善鼻腔内的水肿问题，有助于黏膜

形态和纤毛功能的恢复，从而获得良好的鼻腔冲洗效果。值

得注意的是，有些医生认为将冲洗液加热到 35 ～ 38℃时，

可能对黏膜的愈合和炎症吸收更有益。在这一温度范围内，

冲洗液能够更好地促进黏膜的恢复，并提供更佳的舒适感。

然而，鼻腔冲洗液的温度选择应根据患者的个体差异和耐受

能力来确定。充分了解患者的情况，包括鼻腔内炎症的程度、

过敏反应的倾向以及对温度的敏感程度等，可以更好地选择

适合患者的冲洗温度。此外，还应注意冲洗液的加热方式和

过程。确保冲洗液加热均匀且温度适中，避免出现过热或局

部过热的情况。在加热过程中，可以使用准确的温度计进行

监测，确保冲洗液的温度稳定在合适的范围内。

2.3. 进行鼻腔冲洗时间段的选择

通过鼻腔冲洗的方式，可以有效治疗多种鼻腔疾病。

为了进一步提高鼻腔冲洗的应用效果，我们可以根据患者的

实际需要，合理选择鼻腔冲洗的时间段。一项临床研究发现，

将鼻腔冲洗时间定在早晨 07:00-07:30，晚上 21:00 至 21:30

之间，可以促进口腔和鼻咽喉部位的血液循环加快，减轻患

者在治疗期间可能产生的黏膜放射性反应。在确保鼻腔冲洗

效果的基础上，还能提高患者的睡眠质量。因此，合理选择

鼻腔冲洗的时间段能够充分发挥其应用的价值，改善患者的

生活质量，并为患者提供更高质量的临床护理服务。

3. 结束语

总结来说，鼻腔冲洗是一种操作简单、不良反应较少、

症状改善效果明显的方法，适用于治疗多种鼻部疾病。这种

方法易于被人们所接受，具有良好的安全性和耐受性，适宜

在多种疾病的治疗中推广应用。然而，目前国内外对于鼻腔

冲洗液的成分和鼻腔冲洗装置等方面还没有统一的意见，因

此需要进一步深入研究。未来还需要进行更多的试验和临床

总结，以进一步改进和完善这种方法。
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