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饮用冰水在改善甲状腺切除术后咽痛中的研究进展
李莎

北京大学肿瘤医院云南医院 云南省肿瘤医院 昆明医科大学第三附属医院，云南昆明，650118；

摘要：甲状腺切除术是目前临床上治疗甲状腺肿瘤最常用的治疗方法之一，其术后恢复质量直接影响患者的生活

质量和心理健康。然而术后咽痛（postoperative sore throat,POST）是甲状腺切除术后常见的并发症，不仅会

增加患者不适，还会影响患者进食和语言功能，从而延迟康复进程。因此探索有效缓解术后咽喉疼痛的方法成为

提高患者术后舒适度、加快康复进程的关键。本研究通过回顾国内外相关文献，对甲状腺切除患者 POST 的病因

病机、饮用冰水在甲状腺切除患者 POST 中的作用机制、甲状腺切除患者 POST 干预方式进行总结, 对干预中存在

的问题进行分析，以期为改善甲状腺切除术患者的术后咽痛提供参考,为护理实践提供指导和借鉴。
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甲状腺位于人体颈部，周围附有复杂的神经和血管

网，手术过程中不可避免地会损伤到甲状腺，造成术后

咽部疼痛(postoperative sore throat, POST)和肿胀；

此外，全麻气管插管也会导致患者出现术后咽喉痛。传

统治疗方法依赖于药物治疗，但因药物副作用和个体差

异，治疗效果不一
[1]
。饮用冰水作为一种物理疗法，可

刺激局部血管收缩，减少炎性渗出，缓解咽喉疼痛。此

外，冰水清凉的感觉可直接作用于咽喉黏膜，给患者带

来即刻舒缓的感受，有助于提高患者术后生活质量
[2]
。

近年来，随着护理观念的更新和医疗技术的进步，饮用

冰水作为一种简单易行、无药物干预手段，逐渐受到研

究者们的重视。因此深入研究饮用冰水改善甲状腺切除

术患者 POST 的进展，对优化术后管理策略，促进患者

早日康复具有重要意义。

1 甲状腺切除患者 POST 的病因病机

1.1 气管插管机械性损伤

气管插管是甲状腺手术中最常见的辅助麻醉方法，

在保证患者呼吸道通畅的同时，也会产生一系列并发症，

其中最主要的是喉部及气道的机械损伤
[3]
。造成机械损

伤的机理十分较为复杂，主要涉及如下内容：（1）插

管不当，插管过程中，如果操作不够熟练，或者患者的

解剖结构有问题，很容易造成插管位置偏移，比如插管

太深，触到了隆突，或者管径不合适，太粗的导管会对

喉部和气管壁造成压迫，导致局部黏膜充血、水肿甚至

糜烂
[4]
。（2）气囊压迫，气管插管过程中，气囊充气量

过大，会对气管壁造成严重压迫，造成局部血液循环障

碍，造成黏膜缺血，长期受压会导致气管软化、狭窄，

甚至穿孔
[5]
。（3）患者躁动，术中或苏醒期间，由于疼

痛、不适等原因引起的躁动，会加重导管对咽喉和气道

的摩擦，导致机械性损伤的发生。这些机械性损伤不仅

直接触发了POST，也会引发后续炎症反应，加重患者不

适感。

1.2 局部炎症反应与免疫应答

气管内插管所致机械性损伤是引发局部炎症反应

的重要原因，炎症反应是机体对外界刺激的一种防御性

反应，其目的是清除病原体，修复受损组织
[6]
。甲状腺

切除术后 POST 的局部炎性反应是通过一系列复杂的生

物过程表现出来的，具体如下：（1）识别和信号传导，

损伤后，损伤组织释放出一种损伤相关分子模式（DAMP

s)，并通过模式识别受体（PRRs）识别并激活 NF-kapp

aB 等胞内信号通路，促进炎性介质的合成和释放。（2）

炎性细胞招募和激活，炎性细胞（如中性粒细胞，单核

细胞等）募集至损伤部位，释放IL-1、IL-6、TNF-α、

趋化因子和活性氧等，放大炎症反应，促进组织修复，

但也可能造成组织损伤
[7]
。（3）免疫反应的调节机制，

在炎症反应中，正性调节机制促进炎性细胞激活和介质

释放，负性调节机制如 IL-10,TGF-β等抗炎因子释放，

抑制过度炎症反应，防止组织过度损伤。

1.3 神经与肌肉功能异常

气管插管不仅会造成直接的机械损伤及炎性反应，

也会间接影响喉部的神经、肌肉功能，从而加重 POST

症状。（1）对神经的刺激和损伤，在插管过程中，喉
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返神经等喉神经会受到牵拉或压迫，导致暂时性或永久

性的神经功能障碍，主要表现为声带麻痹、声门关闭不

全等，从而使病人的咽喉不适加重
[8]
。（2）肌肉痉挛和

疼痛，炎症反应引起的局部肿胀和充血会刺激咽喉部位

的肌肉，导致肌肉痉挛，出现颈部僵硬、吞咽疼痛等症

状。同时,作为应激反应的疼痛本身，也可以通过神经-

内分泌通路作用于肌肉，形成一个恶性循环。（3）康

复期的功能重建，术后康复期，喉部神经和肌肉功能的

恢复对改善 POST 症状至关重要。适当的康复训练、物

理疗法和药物疗法可促进神经再生和肌肉功能的恢复，

减轻患者不适症状
[9]
。

2 饮用冰水在甲状腺切除患者POST 中的作用

机制

2.1 局部冷却效应

目前，人们普遍关注饮用冰水对甲状腺切除后 POS

T 的影响。甲状腺切除手术后，手术部位会出现炎症反

应和组织水肿，不仅会加重患者的疼痛感，也会影响伤

口愈合速度和功能恢复。冰水作为一种物理降温方式，

因其显著的局部降温作用，在术后管理中显示出潜在的

治疗价值
[10]
。具体来说，饮用冰水可以快速降低口腔和

喉咙的温度，刺激局部的血管收缩。这一过程被称为“热

休克反应”，可有效降低术中血流灌注，抑制炎性介质

的扩散和渗出，缓解术后肿胀和疼痛。在分子水平上，

推测冰水冷可能是通过调控炎性信号通路中TNF-α和I

L-6 等炎症因子的表达，从而影响炎症反应的强度和持

续时间
[11]
。这些细胞因子在术后炎症反应中起着关键作

用，下调它们的表达可减少组织损伤，促进组织修复。

虽然冰饮在甲状腺切除术中可能有一定的降温作用，但

是具体作用机制还有待于患者个体差异、手术范围和术

后恢复阶段的综合考虑。在实际应用中，应根据病人的

具体情况，对饮用冰水的时机和用量进行合理的指导，

避免因过冷而引起胃肠道不适等不良后果。同时联合其

他非药物和药物治疗，优化甲状腺切除术后管理策略，

以期获得最好的疗效和病人的满意度。

2.2 神经传导抑制

甲状腺切除术后POST患者饮冰水的机制研究表明，

甲状腺切除术作为一种复杂的手术干预手段，除直接作

用于甲状腺组织外，还可间接作用于与之密切相关的神

经系统，如喉返神经、喉上神经等，对正常吞咽及发声

功能的维持起着至关重要的作用。饮用冰水后，由于它

的低温特性，会对口腔和咽喉黏膜产生一系列的神经生

理反应
[12]
。具体而言，冰水刺激可通过冷感受器（TRPM

8）激活对温度变化非常敏感的神经末梢，这个活化的

过程会触发神经脉冲，沿着颅神经，如三叉神经或者舌

咽神经，快速地传送到中枢，尤其是脑干。在脑干中，

冰水刺激可引发一系列复杂的神经调控过程，其中包括

γ-氨基丁酸（GABA）、甘氨酸等抑制性神经递质的释

放。这类神经递质广泛存在于中枢神经系统中，其主要

作用是降低神经元兴奋性，抑制神经传导。对甲状腺切

除术后患者来说，这种神经传导抑制作用可能会减轻手

术过程中的神经炎症反应，降低神经末梢的兴奋性，从

而缓解术后咳嗽、声音嘶哑等症状。而且进一步研究发

现，冰水刺激可影响自主神经系统，尤其是交感神经-

副交感神经平衡，从而调控应激反应，甲状腺切除手术

后，病人会面临不同程度的压力，如心率、血压等。此

外饮用冰水可能通过激活副交感神经，增加迷走神经紧

张度，降低心率，降低心血管负荷，为病人提供更稳定

的术后恢复环境。所以甲状腺切除术后饮用冰水可能通

过激活冷感受器，引起一系列神经生理反应，影响中枢

调控功能，抑制神经传导，改善术后症状，加速康复进

程。

2.3 肌肉松弛作用

饮用冰水在甲状腺切除患者术后 POST 的作用机制

研究中，从肌肉松弛这一独特视角出发，发现冰饮冰水

治疗甲状腺切除术后 POST 的作用机制，不仅可通过非

直接降温、神经传导抑制等方式缓解，还可直接影响肌

纤维代谢和功能状态。甲状腺是一种重要的内分泌腺体，

其分泌的甲状腺激素不仅影响着全身的肌肉系统，还影

响着肌肉蛋白的合成、能量代谢和肌肉的收缩力。甲状

腺手术后，患者体内甲状腺激素水平明显下降，常伴有

肌力下降和松弛感加重等改变，在此背景下，饮用冰水

可间接促进肌肉状态调节。冰水对消化系统有轻微的刺

激作用，并不直接作用在肌肉组织上，但对胃肠蠕动有

一定的促进作用，使血液循环加快。这一生理反应有助

于提高全身代谢速率，间接促进肌肉组织吸收和利用营

养，为肌纤维的修复和重建提供能量和物质基础，尤其

是在术后恢复期间，机体正在努力重建体内稳态。而且

冰水摄入可能通过调控体液平衡，影响细胞内外渗透压，

进而影响肌细胞渗透压调控。肌细胞渗透压平衡是维持
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肌细胞正常形态和功能的关键，适度的体液调能减轻细

胞水肿，维持肌纤维的紧密度和弹性，对肌肉松弛有一

定的抵抗作用。此外冰水可激活机体应激反应系统，如

释放少量应激激素（如：肾上腺素、去甲肾上腺素等），

可促进肌肉细胞糖原分解和脂肪酸氧化，为肌肉运动提

供快速能量，虽不是直接作用于肌肉松弛，却能提高机

体对压力的适应性，有利于术后患者早日康复。

3 甲状腺切除患者 POST 干预方式

3.1 普通冰水

饮用冰水对甲状腺切除术 POST 的治疗作用同样不

可忽视，甲状腺切除术后，由于手术创伤引起的咽部水

肿和炎症反应，导致咽痛，严重影响患者的康复和生活

质量。普通的冰水，即纯净水，不含任何药物，在冰冻

状态下，利用其特有的物理性质，可有效缓解术后咽喉

疼痛。普通的冰水能起到这样的效果，很大程度上是因

为它的低温作用，当冰水与咽喉黏膜接触时，可利用热

传导机制快速散热，有效降温，降低神经末梢敏感度，

降低痛觉传导。这一过程涉及热力学和神经生理的复杂

相互作用，体现了冰水直接镇痛的作用。另外，冰水也

可以间接减轻咽喉疼痛，因为它可以帮助调节局部的血

液循环。尽管冰水本身具有暂时性收缩血管的作用，但

其所诱发的反射性血管扩张可能增加局部血供，从而减

少炎症反应，进而促进咽组织的修复和康复。这一过程

涉及微循环调节和炎性介质平衡的精细调控，体现了冰

水治疗术后康复的多重作用。饮用冰水是一种简便、经

济、安全的治疗方法，可用于甲状腺切除术后咽喉疼痛

的治疗，但具体机制有待深入研究，需要根据患者个体

差异和术后个体差异，制定科学、合理的饮用量方案，

以取得最好的疗效。

3.2 药物冰块

近年来，饮用冰水治疗甲状腺切除术后咽喉痛已成

为临床研究的热点。药物冰块既继承了传统冰的基本降

温特性，即通过物理降温降低局部炎症反应及肌肉痉挛，

缓解咽喉疼痛，又与药物成分结合，发挥治疗和护理双

重作用。在这过程中，可以在药物冰块中添加局部麻醉

药物如利多卡因、高渗葡萄糖等。利多卡因可直接作用

于咽部痛觉受器，阻断神经传导，可显著降低术后吞咽

痛觉。而高渗糖通过渗透压的差异，促使组织间液体进

入血管，减少组织水肿，间接缓解咽喉疼痛。药物配合

冰敷治疗，既能提高止痛效果，又能延长治疗时间，使

患者获得更持久、更舒适的康复体验。另外在制冰时要

严格控制药物浓度、制冰条件和无菌操作，以保证药物

的安全有效。与传统冰敷含漱相比，药物冰块敷治疗术

后咽喉疼痛更具优势，可快速缓解患者疼痛，加快术后

康复进程。

3.3 中药物冰块

中药冰块治疗甲状腺切除术后 POST 具有独特优势

和潜力，其既融合传统中医的智慧，又符合现代医学的

需要，可为术后病人提供更温和、更有效的消喉方法。

中药冰块是由金银花、连翘、胖大海等具有清热解毒、

利咽止痛功效的中草药经科学配伍而成，含有丰富的有

效成分，可有效抑制局部炎症，促进损伤黏膜修复，从

源头上缓解咽喉疼痛。相对于传统的冰水，中药冰块不

仅具有即时的物理降温作用，而且可以通过药物的缓释

发挥长效镇痛和局部治疗作用。另外在制备过程中，需

注意温度和浓度的精确控制，保证中药有效成分不流失，

避免低温对口腔黏膜的过度刺激。中药冰块目的是减轻

患者的咽喉疼痛，使其更安全、更舒适、更容易被病人

接受。随着中医药现代化研究的不断深入，中药冰治疗

术后咽喉疼痛等症状的应用前景将会更加广阔。

4 结语

饮用冰水作为一种简便、有效的辅助治疗方法，在

甲状腺切除术后咽喉疼痛方面具有独特优势。它不仅可

以通过局部冷敷来缓解咽喉部位的炎症和肿胀，还可以

促进局部血管的收缩，减轻疼痛。此外，冰水镇静效果

还可减轻患者因术后不适而产生的焦虑，间接地加速患

者术后康复，为甲状腺切除术后患者带来更舒适的体验。

在临床应用时，应考虑患者的个体差异，来调整干预方

式，以安全为前提，为患者制定科学、安全及个体化的

冰敷方式。
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