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糖皮质激素雾化治疗后使用碳酸氢钠溶液漱口预防口腔白斑的效果评估 
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【摘要】目的 探讨糖皮质激素雾化治疗后使用碳酸氢钠溶液漱口预防口腔白斑的效果。方法 选取 2021 年

7 月 1 日~2023 年 12 月 31 日病房收治的 78 例使用糖皮质激素经口雾化吸入呼吸系统疾病患者，对照组采用温水

漱口，实验组采用 2.5%碳酸氢钠溶液和 5%碳酸氢钠溶液溶液漱口，对比护理效果，统计口腔白斑发生率及口腔

PH 值的变化，同时观察数据间差异。结果 经统计，对照组白斑发生率 6（40.00%），2.5%碳酸氢钠溶液白斑发

生率 7（30.43%），5%碳酸氢钠溶液白斑发生率 4（10.00%），可见碳酸氢钠溶液组白斑发生率均低于对照组（P
＜0.05），另外，5%碳酸氢钠溶液白斑发生率明显低于 2.5%碳酸氢钠溶液白斑发生率（P＜0.05）；口腔 PH 值

的变化可见碳酸氢钠溶液组高于对照组。结论 糖皮质激素雾化治疗后使用碳酸氢钠溶液漱口可有效预防口腔白

斑发生，同时改善口腔酸性微环境，避免真菌感染的发生，值得推广应用。 
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【Abstract】Objective To explore the effect of using sodium bicarbonate solution to gargle after glucocorticoid 
aerosol treatment to prevent oral leukoplakia. Methods A total of 78 patients with respiratory diseases who used 
glucocorticoid aerosol inhalation through the mouth from July 1, 2021 to December 31, 2023 were selected. The control 
group used warm water gargle, and the experimental group used 2.5% sodium bicarbonate solution and 5% sodium 
bicarbonate solution to gargle. The nursing effect was compared, the incidence of oral leukoplakia and the changes in oral 
pH value were statistically analyzed, and the differences between the data were observed. Results According to statistics, 
the incidence of white spots in the control group was 6 (40.00%), the incidence of white spots in the 2.5% sodium 
bicarbonate solution was 7 (30.43%), and the incidence of white spots in the 5% sodium bicarbonate solution was 4 
(10.00%). It can be seen that the incidence of white spots in the sodium bicarbonate solution group was lower than that in 
the control group (P < 0.05). In addition, the incidence of white spots in the 5% sodium bicarbonate solution was 
significantly lower than that in the 2.5% sodium bicarbonate solution (P < 0.05); the change in oral pH value showed that 
the sodium bicarbonate solution group was higher than the control group. Conclusion After glucocorticoid atomization 
treatment, the use of sodium bicarbonate solution to rinse the mouth can effectively prevent the occurrence of oral white 
spots, improve the oral acidic microenvironment, and avoid the occurrence of fungal infections. It is worthy of promotion 
and application. 
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糖皮质激素雾化治疗是临床治疗多种呼吸系统疾

病（如支气管哮喘、慢性阻塞性肺疾病等）[1]的常用方

法。特别是在呼吸系统疾病的治疗中效果显著。通过雾

化吸入的方式，将糖皮质激素药物直接输送到呼吸道
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黏膜，实现局部高浓度的治疗效果。与口服或静脉给药

相比，雾化吸入的糖皮质激素剂量更小，不良反应也相

应减少，同时能迅速达到局部病灶，提升治疗效果[2]。

糖皮质激素具有显著的抗炎和抗过敏作用，但长期使

用或不当使用可能抑制免疫系统，从而增加口腔内真

菌（如白色念珠菌）的感染风险[3]。这些真菌在适宜的

条件下会大量繁殖，侵犯口腔黏膜，导致炎症反应和组

织损伤，进而形成口腔白斑。然而口腔白斑病是一种口

腔黏膜的病变，被认为是癌前病变[4]，因此预防非常重

要。本文探讨糖皮质激素雾化治疗后使用碳酸氢钠溶

液漱口预防口腔白斑的效果，具体如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2021 年 7 月 1 日~2023 年 12 月 31 日病房收

治的 78例使用糖皮质激素经口雾化吸入呼吸系统疾病

患者，男 55 例，女 23 例；年龄（65.34± 2.09）岁；

呼吸系统疾病类型：慢性阻塞性肺疾病 26 例、肺部肿

瘤 24 例，肺部感染 12 例、支气管扩张症 6 例、支气

管哮喘 4 例、慢性支气管炎 3 例、其他 3 例。研究对

象均在雾化开始后 d0 天纳入研究，全部漱口试验在 d7
天内完成。其中对照组 15 例，2.5%碳酸氢钠溶液组 23

例及 5%碳酸氢钠溶液组 40 例。 
1.2 方法 
对照组：常规生理盐水漱口。 
碳酸氢钠溶液组：碳酸氢钠溶液漱口，选取 20ml

漱口液含于口中，牙咬紧，利用唇颊部的肌肉运动，用

力连续鼓双唇瓣 10 次，再连续鼓腮 10 次，最后张口

仰头含漱 10 次，通过液体震荡，冲刷颊部、口腔底部、

咽部、扁桃体等隐蔽处，使残存在牙齿、牙间隙、唇颊

沟等部位的食物残渣或分泌物被清除干净，最后吐出

漱口水，按此方法连续漱口 3 次，120 分钟内不能进食

进水或漱口，使药物在口腔粘膜内继续发挥作用[5]。 
1.3 判定标准 
对比护理效果，统计口腔白斑发生率，同时观察数

据间差异。 
1.4 统计学方法 
纳入此次研究中的研究者涉及到的计量资料数据

都行 t 值来进行检验 ，（x±s）、（n%）表示，组间

比对用单因素方差来检验，组间所有数据均采用统计

学软 SPSS20.0 来计算，显示 P＜0.05，说明此次纳入

研究的数据之间有明显差别，表示对比有意义。 
2 结果 

表 1  对比两组检查相关指标（x±s） 

组别 例数 白斑者 无白斑者 

对照组 15 6（40.00%） 9（60.00%） 

碳酸氢钠溶液组 
2.5%碳酸氢钠溶液 23 7（30.43%） 16（69.57%） 

5%碳酸氢钠溶液 40 4（10.00%） 36（90.00%） 

P   ＜0.05 ＜0.05 

表 2  对照组及不同浓度碳酸氢钠溶液漱口后口腔 PH 值的变化 

组别 例数 雾化前 30  min 60 min 90 min 120 min 

对照组 15 6.02±0.23 6.43±0.31 6.29±0.34 6.16±0.39 6.21±0.27 

2.5%碳酸氢钠溶液组 23 6.16±0.43 7.40±0.49 7.02±0.47 6.72±0.34 6.47±0.26 

5%碳酸氢钠溶液组 40 6.00±0.37 7.48±0.45 7.01±0.47 6.64±0.38 6.33±0.34 

 
3 讨论 
口腔黏膜白斑作为一种临床表现为口腔黏膜出现

白色增生斑块，从病理学来看上皮过角化为特点的疾

病。该病作为一种癌前病变，应需要高度监督。该病的

发病与癌变因素相对较为复杂，当前并未明确，考虑与

长期局部刺激有关，比如吸烟、白色念珠菌感染、饮食、

刺激性食物、残根残冠、不良修复体等，该病在男性患

者当中的发病率较高，好发部位为颊、唇 次之、舌、

口角区、前庭沟、牙齿也有发现。患者多为双颊黏膜白

斑为主，以咬合线处居多。白斑包括两大类，若患者出

现颗粒 状或者疣状发生恶变的风险较高。该病的病理

表现为上皮增生，有过度正角化或者过度不完角化，也

有患者出现了混合角化，上皮单纯性增生多为良性病

变。黏膜 白斑伴异常增生的病理表现为上皮过度正角

化或者过度不完角化，患者的上皮整化处于紊乱的状

态，对患者的上皮异常增生进行分析，包括三个等级，
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但不论何种程度的异常增生均意味着患者出现癌变的

风险。该病在中年以上的男性当中的发病统治较高，依

据其临床表现以及组织病理检查可以判断患者的病情。

在患者发生口腔黏膜白斑后，主要与患者上皮异常增

生有关，故对于急性发作期的患者给予有效的局部治

疗，以实现抑制或者逆转上皮异常增生的核心问题，而

治疗的目的是预防患者发生癌变，排除患者的病因，通

过组织病理学来排除，以实现疾病的定义，而合理的预

防，可以降低疾病的产生，满足患者康复需求，以提升

患者的生活质量，促进其机体的恢复。糖皮质激素雾化

治疗作为一种常见的方式，可以有效的预防该种情况

的产生。 
糖皮质激素雾化治疗是临床上常见的一种治疗手

段，广泛应用于慢性支气管炎、支气管哮喘、急性咽喉

炎、肺炎及慢性阻塞性肺疾病等多种呼吸道疾病的治

疗中[6]。然而，长期或不当使用糖皮质激素可能导致一

系列口腔问题，其中包括口腔白斑的发生以及口腔酸

性微环境的失衡。为了预防这些问题，使用碳酸氢钠溶

液漱口成为了一种有效的辅助措施。糖皮质激素通过

其抗炎、抗过敏和免疫抑制等多种作用机制，能够有效

缓解呼吸道疾病的症状[7]。然而，长期使用或滥用糖皮

质激素可能会抑制机体免疫功能，增加口腔真菌感染

的风险，尤其是念珠菌感染。此外，糖皮质激素还可能

改变口腔内的 pH 值，使其趋于酸性，为真菌的生长提

供有利条件，从而诱发或加重口腔白斑等病变[8]。碳酸

氢钠是一种弱碱性的化合物，其水溶液的 pH 值在 7.5-
8.3 之间。这一性质使得碳酸氢钠溶液在口腔疾病的预

防和治疗中具有独特的优势。碳酸氢钠溶液可以中和

口腔内的酸性物质，使口腔环境保持碱性，从而抑制真

菌等喜酸微生物的生长。念珠菌等真菌在酸性环境下

易于生长繁殖，而碳酸氢钠溶液通过提高口腔 pH 值，

可以有效抑制这些真菌的生长，预防口腔真菌感染。此

外，碳酸氢钠溶液还可以消除和分解残留在口腔的凝

乳或糖类，有助于保持口腔卫生，预防牙菌斑和牙结石

的形成[9]。而且，对于已经出现的口腔溃疡，碳酸氢钠

溶液漱口可以缩短病程，缓解疼痛，促进溃疡愈合。 
综上所述，糖皮质激素雾化治疗后使用碳酸氢钠

溶液漱口可有效预防口腔白斑发生，同时改善口腔酸

性微环境，避免真菌感染的发生，值得推广应用。 
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