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Abstract
Introduction:  Nasal  irrigation  solutions  are  widely  used  following  endonasal  surgery.  These
irrigation solutions  remove  infective  debris  and  crusts,  reducing  the  probability  of  synechia
formation,  and  accelerate  mucosal  healing.
Objective:  The  aim  of  the  present  study  was  to  compare  the  effects  of  nasal  irrigation  solutions
with different  contents  following  septoplasty  and  concha  radiofrequency.
Methods:  The  present  study  was  a  prospective,  randomized,  controlled  simple  blind  study  of
120 patients  who  underwent  septoplasty  and  bilateral  concha  radiofrequency.  Patients  were
divided into  four  groups  according  to  the  nasal  irrigation  solution  used:  tap  water,  buffered
isotonic saline,  saline  with  xylitol,  and  hypertonic  sea  water.  Patients  were  examined  on  the
7th and  15th  postoperative  days.  A  saccharine  test  was  applied  to  determine  mucociliary  activity
preoperatively  and  on  the  7th  and  15th  postoperative  days.  Patients  were  asked  about  drying  and
obstruction  using  a  10  cm  visual  analog  scale.  In  addition,  patients  were  examined  to  determine
the crusting  score.
Results:  There  was  no  significant  difference  found  in  the  preoperative  and  7th  and  15th  posto-

perative  days’  mucociliary  clearance  times  among  the  four  groups.  The  crusting  score  was  found
to be  significantly  lower  in  the  hypertonic  sea  water  group  (p  <  0.001).  Drying  and  obstruction

on the  7th  and  15th  postoperative  days  were  found  to  be  significantly  more  comfortable  in  the
hypertonic  sea  water  group  (p  <  0.001).
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Conclusion:  Hypertonic  sea  water  is  the  recommended  irrigation  solution,  as  it  is  associated
with less  crusting,  drying,  and  obstruction  in  the  nose  for  the  postoperative  period  following
septoplasty  and  concha  radiofrequency.
© 2017  Associação  Brasileira  de  Otorrinolaringologia  e  Cirurgia  Cérvico-Facial.  Published
by Elsevier  Editora  Ltda.  This  is  an  open  access  article  under  the  CC  BY  license  (http://
creativecommons.org/licenses/by/4.0/).
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Efeito  de  diferentes  soluções para  irrigação  nasal  após  septoplastia  e  radiofrequência
das  conchas  nasais:  estudo  prospectivo  e  randomizado

Resumo
Introdução: Soluções  para  irrigação  nasal  são  amplamente  usadas  após  cirurgias  endonasais.
Essas soluções  removem  os  resíduos  e  crostas,  reduzem  a  probabilidade  de  formação  de  siné-
quias e  aceleram  a  cicatrização  da  mucosa.
Objetivo:  O  objetivo  do  presente  estudo  foi  comparar  os  efeitos  das  soluçoes  para  irrigaçao
nasal com  diferentes  conteudos  apos  septoplastia  e  turbinoplastia  com  radiofrequencia.
Método: O  presente  estudo  foi  um  estudo  cego  simples,  randomizado,  controlado  e  prospectivo
de 120  pacientes  submetidos  a  septoplastia  e  turbinoplastia  bilateral  com  radiofrequencia.  Os
pacientes foram  divididos  em  quatro  grupos  de  acordo  com  a  soluçao  nasal  utilizada:  agua  da
torneira,  soluçao  salina  isotonica  tamponada,  soluçao  salina  com  xilitol  e  agua  do  mar  hiper-
tonica. Os  pacientes  foram  examinados  no  7◦ e  15◦ dias  do  pos-operatorio.  O  teste  de  sacarina
foi utilizado  para  determinar  a  atividade  mucociliar  pre-operatoria  e  no  7◦ e  15◦ dias  do  pos-
operatorio.  Os  pacientes  foram  questionados  sobre  a  sensaçao  de  secura  e  obstruçao  nasais
utilizando uma  escala  visual  analógica  de  10  cm.  Alem  disso,  os  pacientes  foram  examinados
para determinar  o  escore  em  relaçao  a  crostas.
Resultados:  Não  houve  diferença  significativa  entre  o  pré-operatório  e  o  sétimo  e  15◦ dias
do pós-operatório  dos  tempos  de  clearance  mucociliar  entre  os  quatro  grupos.  Verificou-se
que o  escore  em  relação  a  crostas  foi  significativamente  menor  no  grupo  que  usou  água  do
mar hipertônica  (p  <  0,001).  As  sensações  de  secura  e  obstrução  nasais  no  sétimo  e  15◦ dias
do pós-operatório  mostraram-se  significativamente  mais  confortáveis  no  grupo  água  do  mar
hipertônica  (p  <  0,001).
Conclusão:  A  água  de  mar  hipertônica  é  a  solução  de  irrigação  recomendada,  pois  está  associ-
ada a  menor  incidência  de  crostas,  secura  e  obstrução  nasais  no  pós-operatório  de  cirurgia  de
septoplastia  e  das  conchas  nasais  com  radiofrequência.
© 2017  Associação  Brasileira  de  Otorrinolaringologia  e  Cirurgia  Cérvico-Facial.  Publicado
por Elsevier  Editora  Ltda.  Este é  um  artigo  Open  Access  sob  uma  licença  CC  BY  (http://
creativecommons.org/licenses/by/4.0/).
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ntrodução

oluções para  irrigação nasal  são  amplamente  usadas  após
 cirurgia  endonasal  e  geralmente  são  parte  do  tratamento
a  rinite  e  sinusite.  O  uso  das  soluções de  irrigação remove
s  detritos  infecciosos  e  crostas,  reduz  a  probabilidade  de
ormação  de  sinéquias  e  acelera  a  cicatrização  da  mucosa.1

o  mesmo  tempo,  melhora  o  clearance  mucociliar.2

Soluções  com  diferentes  conteúdos  são  atualmente  usa-
as  para  a  irrigação nasal.  A  solução salina  isotônica  tem
ido  a  preferida  há  muito  tempo;3 no  entanto,  mais  recente-
ente,  o  uso  de  solução salina  hipertônica  tem  aumentado.

studos  mostram  que  as  soluções hipertônicas  reduzem
 edema,  melhoram  o  clearance  mucociliar  e  aliviam  a

espiração  nasal  ao  afetar  a  pressão  osmótica.1,2,4 Entre-
anto,  Homer  et  al.5 observaram  que  a  solução salina
ipertônica  a  3%  e  soluções salinas  isotônicas  não  diferem

n
p
c

m  seus  efeitos  no  clearance  mucociliar.  Além  disso,  Suslu
t  al.6 mostraram  que  as  soluções salinas  hipertônicas  são
ignificativamente  mais  efetivas  no  clearance  mucociliar  do
ue  as  soluções isotônicas,  com  melhoria  nas  dimensões  das
ias  aéreas  nasais.  No  entanto,  o  uso  de  soluções hipertôni-
as  ainda  é  restrito  devido  aos  efeitos  colaterais,  inclusive
rritação  nasal  e  sensação  de  queimação.2

Nosso  estudo  comparou  os  efeitos  de  quatro  soluções de
rrigação  nasal  sobre  o  clearance  mucociliar,  presença  de
rostas  nasais,  ressecamento  e  obstrução  nasal  após  sep-
oplastia  e  radiofrequência  bilateral  das  conchas  nasais.
uitos  estudos  foram  conduzidos  sobre  os  efeitos  dessas

oluções  quando  usadas  para  o  tratamento  da  rinite,  sinu-
ite  e  na  septoplastia;  no  entanto,  uma  busca  na  literatura

ão  revelou  estudos  sobre  seus  efeitos  quando  usadas  no
ós-operatório  de  septoplastia  e  cirurgia  de  conchas  nasais
om  radiofrequência.  O  presente  estudo  usou  água  de
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Nasal  irrigation  solutions  

torneira,  solução salina  isotônica  tamponada,  solução salina
isotônica  tamponada  com  xilitol  e  água  do  mar  hipertônica
para  irrigação.  Este  é  o  primeiro  estudo  que  comparou  a
água  da  torneira  com  outras  soluções,  o  que  é  digno  de  nota,
pois  a  água  da  torneira  é  uma  opção  atraente  nos  países  em
desenvolvimento.

Método

Foi  feito  um  estudo  cego  simples,  prospectivo  e  rando-
mizado,  em  120  voluntários  submetidos  a  septoplastia  e
radiofrequência  de  conchas  nasais,  de  dezembro  de  2012
a  dezembro  de  2014.  O  consentimento  informado  foi  obtido
de  todos  os  indivíduos  e  o  estudo  foi  aprovado  pelo  Comitê
de  Ética  Institucional  (CEI  270).

As  cirurgias  foram  feitas  em  todas  as  estações do  ano,  em
uma  cidade  com  clima  continental.

Os  mesmos  procedimentos  cirúrgicos  e  técnicas  foram
usados  em  todos  os  indivíduos.  As  cirurgias  foram  feitas
por  cirurgiões  diferentes,  mas  o  exame  dos  pacientes  foi
feito  pelo  mesmo  otorrinolaringologista.  Uma  incisão  de
hemitransfixação  padrão  foi  feita  ao  longo  da  borda  da
cartilagem  septal,  seguida  pela  elevação  dos  retalhos  muco-
pericondrial  e  mucoperiosteal.  As  porções  desviadas  do
septo  cartilaginoso  e  septo  ósseo  foram  removidas  (deixou-
-se  pelo  menos  1  cm  de  cartilagem  dorsal  e  anterior  para
suporte)  para  obter  um  septo  reto.

O  gerador  de  radiofrequência  (RF)  (Gyrus  ENT,  EUA)  foi
ajustado  para  fornecer  300  joules,  com  uma  temperatura
alvo  de  75 ◦C.  A  energia  foi  fornecida  com  a  inserção da
porção  ativa  do  eletrodo  de  agulha  longitudinalmente  na
submucosa  das  partes  anterior  e  média  das  conchas  nasais
inferiores  em  ambos  os  lados.

No  pós-operatório,  splints  de  silicone  (Doyle  splints)
(Boston  Medical  Products,  MA,  EUA)  foram  colocados
durante  os  procedimentos  e  removidos  no  segundo  dia  do
pós-operatório.  Todos  os  pacientes  receberam  a  mesma
medicação  pós-operatória:  Amoxicilina/clavulanato  por
sete  dias  e paracetamol.

Os  indivíduos  foram  divididos  aleatoriamente  em  qua-
tro  grupos  e  uma  das  quatro  soluções de  irrigação nasal  foi
administrada  a  cada  grupo.  Tanto  os  pacientes  quanto  os
investigadores  estavam  cegados  para  qual  solução havia  sido
administrada.  Os  grupos  compreendiam,  cada  um,  30  paci-
entes.  O  grupo  1  recebeu  água  da  torneira;  o  grupo  2  recebeu
solução  salina  isotônica  (SSI)  tamponada  (Neilmed

®
Sinus

RinseTM,  NaCl  10  mg/mL,  NaHCO3 0,5---1  mg/mL);  o  grupo  3
recebeu  SSI  com  xilitol  (Entrelief

®
Rahat  Nefes,  3,5  gr);  e  o

grupo  4  recebeu  água  do  mar  hipertônica  (Sinomarin
®

ENT,
2,3%  NaCl).

Todos  os  indivíduos  foram  instruídos  a  usar  soluções de
irrigação  três  vezes  ao  dia  durante  15  dias  após  a  remoção
dos  splints  nasais.  Foram  usados  60  mL  de  solução para  cada
irrigação  nasal,  com  30  mL  para  cada  cavidade  nasal.  A  água
da  torneira  foi  aplicada  com  uma  seringa.

Um  teste  de  clearance  de  sacarina  foi  usado  para  medir
o  tempo  de  clearance  mucociliar  (TCM)  em  cada  paci-

ente  no  pré-operatório  e  também  no  sétimo  e  15◦ dia  de
pós-operatório.  Um  quarto  de  comprimido  de  sacarina  foi
colocado  logo  abaixo  da  extremidade  anterior  da  concha
inferior.  Os  pacientes  ficaram  sentados  em  posição ereta  e
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oi  pedido  que  evitassem  fungar  e  espirrar.  O  tempo  que
e  passou  antes  que  o  paciente  pudesse  sentir  o  gosto  da
acarina  foi  registado  como  o  TCM.

A  formação  de  crostas  na  cavidade  nasal  foi  avaliada
o  sétimo  e  15◦ dias  de  pós-operatório  por  endoscópio
asal  de  0◦. Os  escores  de  crostas  foram  estabelecidos  da
eguinte  forma:  0  (nenhuma),  1 (leve),  2  (moderada)  e

 (grave).  A  secura  e  obstrução  nasais  foram  avaliadas  com
ma  escala  visual  analógica  de  10  cm,  com  ausência  de
ecura  e  obstrução  na  extremidade  direita  da  escala  (10  cm)

 os  piores  sintomas  na  extremidade  esquerda  da  escala
0  cm).  Os  escores  da  escala  visual  analógica  dos  grupos
oram  comparados.

Os  critérios  de  exclusão  foram  infecção das  vias  aéreas
uperiores  nas  seis  semanas  prévias  à  cirurgia,  doença sistê-
ica,  rinite,  tabagismo  e  uso  tópico  de  spray  nasal  nas  três

emanas  antes  da  cirurgia.

nálise  estatística

sou-se  o  software  Statistical  Program  for  Social  Sciences
SPSS  15.0,  SPSS  Inc.,  Chicago,  IL,  EUA).  O  teste  de  Shapiro-
Wilk  foi  usado  para  garantir  a  adequação  da  distribuição.
úmeros  e  porcentagens  foram  usados  para  apresentar
ados  categóricos  e  o  teste  qui-quadrado  foi  usado  para
omparação.  Foi  usada  uma  mediana  (valores  mínimo  e
áximo)  para  as  variáveis  contínuas.  O  teste  de  Kruskal-

Wallis  e  o  teste  U de  Mann-Whitney  com  correção  de
onferroni  foram  usados  para  comparar  grupos  independen-
es.  O  teste  de  Friedman  foi  usado  para  comparar  amostras
ependentes  e  o  teste  de  Wilcoxon  foi  usado  ao  comparar
uas  amostras  relacionadas.  A  significância  estatística  foi
efinida  como  p  <  0,05.

esultados

 população  do  estudo  incluiu  120  pacientes  adultos.  A  medi-
na  da  idade  foi  de  32,5  (17-64)  anos.  As  medianas  das  idades
os  grupos  1  a 4  foram  34  (18-64),  30  (17-46),  34  (18-63)  e
3  (22-64),  respectivamente.  Não  houve  diferenças  signifi-
ativas  na  distribuição  etária  entre  os  grupos  (p  =  0,432).

A  amostra  do  estudo  foi  composta  por  81  (67,5%)  homens
 39  (32,5%)  mulheres.  Não  houve  diferenças  significativas
a  distribuição  de  gênero  entre  os  grupos  (p  =  0,415).

Cada  grupo  foi  examinado  separadamente.  Nos
rupos  1  e  4,  os  valores  de  TCM  não  estavam  signifi-
ativamente  alterados  no  sétimo  dia  do  pós-operatório
m  comparação  com  os  valores  pré-operatórios  (p  >  0,05).
ntretanto,  no  15◦ dia  do  pós-operatório,  os  valores  de  TCM
esses  dois  grupos  foram  significativamente  menores  quando
omparados  com  os  valores  pré-operatórios  e  no  sétimo
ia  do  pós-operatório  (p  <  0,05).  No  grupo  2,  os  valores  de
CM  melhoraram  significativamente  em  relação às  medi-
as  pré-operatórias  até  o  sétimo  dia  do  pós-operatório,
em  como  do  sétimo  dia  ao  15◦ dia  do  pós-operatório
p  <0,05).  No  Grupo  3,  não  houve  alterações  significativas

o  sétimo  e  15◦ dias  do  pós-operatório  (p  >  0,05)  (tabela  1).

Quando  os  grupos  foram  comparados,  não  foram
ncontradas  diferenças  significativas  nos  escores  de  TCM
ré-operatório  ou  no  sétimo  e  15◦ dias  do  pós-operatório
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Tabela  1  Efeitos  das  soluções  de  irrigação  nasal  sobre  os  TCM

TCM Grupo  1  Grupo  2  Grupo  3  Grupo  4

(n =  30) p  (n  =  30) p  (n  =  30)  p  (n  =  30)  p

Preop  ---  7◦ dia
Negativo  18  0,351  21  0,014  21  0,152  18  0,151
Positivo 11  8  8  9
Empate 1  1  1  3

Preop ---  15◦ dia
Negativo  24  0,001  22  0,001  19  0,135  18  0,020
Positivo 6 7  10  6
Empate 0  1  1  6

7◦ ---  15◦ dia
Negativo  23  0,001  20  0,047  18  0,359  17  0,028
Positivo 4  7  9  9
Empate 3  3  3  4

Significância estatística: p < 0,05.
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ntre  os  quatro  grupos  (p  =  0,377,  p  =  0,386,  p  =  0,521,  res-
ectivamente).

Todas  as  variações  intragrupo  nos  escores  do  TCM
oram  comparadas  com  as  variações  do  escore  dos  outros
rupos  e  não  foram  encontradas  diferenças  significati-
as  (sétimo  dia  pós-operatório-pré-operatório,  p  =  0,364,
5◦ pós-operatório-pré-operatório,  p  =  0,316,  15◦ dia  pós-
operatório-sétimo  dia  pós-operatório,  p  =  0,242).

As  alterações  dos  escores  das  crostas  não  foram
ignificativas  nos  grupos  1  e  3  (p  =  0,655  e  p  =  0,132,  res-
ectivamente)  no  sétimo  e  15◦ dias  do  pós-operatório.
ntretanto,  nos  grupos  2  e  4,  foram  encontradas  alterações
ignificativas  (p  <  0,05)  (tabela  2).

Os  escores  das  crostas  dos  grupos  do  sétimo  e  15◦

ias  do  pós-operatório  foram  comparados.  Os  escores  do
rupo  4  foram  significativamente  menores  do  que  os  demais
p  <0,001).  Não  houve  diferenças  significativas  entre  os
utros  grupos  (p  >  0,05).

Cada  variação intragrupo  para  crostas  foi  comparada  com
 variação de  medida  de  crostas  dos  outros  grupos  e  não
oram  encontradas  diferenças  significativas  (p  =  0,294).

Quando  os  escores  de  obstrução  nasal  intragrupo  foram
nalisados,  os  escores  do  15◦ dia  do  pós-operatório  apre-
entaram  melhoria  significativa  em  relação aos  escores  do
étimo  dia  do  pós-operatório  nos  grupos  1  e  4  (p  =  0,022  e

 =  0,005).  Entretanto,  a  secura  nasal  apresentou  melhoria
ignificativa  no  Grupo  2  (p  =  0,007).  Não  houve  alterações
ignificativas  na  obstrução  ou  secura  nasal  nos  outros  grupos
p  > 0,05)  (tabela  3).

Os  escores  de  secura  e  obstrução  dos  grupos  no  sétimo  e
5◦ dias  do  pós-operatório  foram  comparados.  Os  escores  da
VA  do  grupo  4  foram  significativamente  maiores  do  que  os
os  outros  grupos  (p  <  0,001).  Os  escores  da  EVA  para  secura
o  15◦ dia  e  a  obstrução  no  sétimo  dia  foram  significativa-
ente  maiores  no  grupo  2  quando  comparados  com  os  grupos
 e 3 (respectivamente,  p  =  0,005  e  p  =  0,049).  Os  escores  da
VA  para  secura  nasal  no  grupo  3  foram  significativamente
ais  elevados  do  que  no  grupo  1  (respectivamente,  p  =  0,019

 p  =  0,001)  (tabela  4).

e
h
N
o

Cada  variação intragrupo  para  secura  e  crostas  nasais
oi  comparada  com  os  outros  grupos  e  nenhuma  diferença
ignificativa  foi  encontrada  (respectivamente  p  =  0,126  e

 = 0,059).

iscussão

oluções de  irrigação nasal  são  amplamente  usadas  para
 tratamento  da  sinusite  e  para  a  remoção  de  secreções
asais,  detritos  e  crostas  após  cirurgia  nasal.  As  soluções
e  irrigação contêm  diferentes  minerais  e  produtos  quími-
os.  Muitos  estudos  têm  sido  feitos  com  diferentes  soluções
ópicas  nasais  com  resultados  variados.1,5---9 O  presente
studo  usou  quatro  soluções e  comparou  seus  efeitos  nos
acientes  após  septoplastia  e  turbinoplastia  bilateral  com
adiofrequência.

O clearance  mucociliar  tem  um  papel  importante  nos
ecanismos  de  defesa  nasal  após  cirurgia  endonasal.  O  teste
e  clearance  de  sacarina  é  o  método  preferido  para  medir  o
learance  mucociliar  porque  é  facilmente  aplicado,  barato

 confiável.7 Como  é  de  conhecimento  geral,  a  cirurgia
ndonasal  tem  efeitos  adversos  no  clearance  mucociliar.
oluções  de  irrigação são  usadas  para  reduzir  esses  efei-
os  adversos  como  parte  do  tratamento  pós-operatório.9 A
gua  da  torneira  e  as  soluções salinas  isotônicas  (não  tam-
onadas)  estão  facilmente  disponíveis  e  são  amplamente
sadas  em  nosso  país.  Recentemente,  o  uso  de  solução
alina  hipertônica  tem  aumentado  de  forma  constante,  pois
eduz  o  edema  e  aumenta  o  clearance  mucociliar.4,5 Tal-
ot  et  al.,1 Keojampa  et  al.2 e  Suslu  et  al.6 relataram  que

 solução salina  hipertônica  aumenta  o  clearance  mucoci-
iar,  enquanto  Homer  et  al.5 e  Low  et  al.10 não  relataram
iferenças  entre  a  solução salina  isotônica  e  a  solução salina
ipertônica  em  termos  de  clearance  mucociliar.  O  presente
studo  não  revelou  diferença  significativa  nos  escores  pré
 pós-operatório  de  TCM  do  grupo  3  (SSI  com  xilitol),  mas
ouve  diferenças  significativas  em  todos  os  demais  grupos.
ão  houve  diferenças  significativas  nos  escores  de  TCM  entre
s  quatro  grupos.
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Tabela  2  Comparação  do  escore  de  formação  de  crostas

Grupo  1  Grupo  2  Grupo  3  Grupo  4  p

7o dia  pós-operatório  1  (1---3)  2  (0---3)  1  (0---3)  1  (0---2)  <  0,001a

15o dia  pós-operatório  1  (1---3)  1  (0---3)  1  (0---3)  1  (0---1)  <  0,001a

a O escore do grupo 4 foi significativamente mais baixo do que os outros. Significância estatística: p < 0,05.

Tabela  3  Distribuição  das  alterações  nos  escores  da  EVA  nos  grupos  de  secura  e  obstrução  nasal  do  sétimo  ao  15◦ dia  do
pós-operatório

EVA Grupo  1  Grupo  2  Grupo  3  Grupo  4

(n =  30) p  (n  =  30) p  (n  =  30)  p  (n  =  30)  p

Secura
Negativo  15  0,991  18  0,007  13  0,666  11  0,896
Positivo 13 6  12  15
Empate 2  6  5  4

Obstrução
Negativo 7  0,022  15  0,783  11  0,934  3  0,005
Positivo 20  9  14  17
Empate 3  6  5  10

Significância estatística: p < 0,05.

Tabela  4  Comparação  dos  grupos  para  os  escores  da  EVA  de  secura  e  obstrução  nasal

Grupo  1  Grupo  2  Grupo  3  Grupo  4  p

Secura  7o dia  5  (2---10)  7  (3---10)  8  (1---10)  8,5  (7---10)  0,019b;  <  0,001c

Secura  15o dia  6  (2---9)  5  (2---10)  8  (2---10)  8,5  (5---10)  0,001b;  0,005a

Obstrução  7◦ dia  5  (0---8)  6  (2---10)  5,5  (2---10)  8  (5---10)  0,049a;  <  0,001c

Obstrução  15o dia  5,5  (2---9)  6  (1---10)  6  (2---10)  9  (5---10)  <  0,001c

a Diferença no grupo 2 com os grupos 1 e 3.
b Diferença no grupo 1 e grupo 3.
c

d
a
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Diferenças no grupo 4 com os outros.
Significância estatística: p < 0,05.

As  soluções  de  irrigação nasal  limpam  as  cavidades  nasais
e  proporcionam  uma  respiração  mais  confortável.  Alguns
autores  relatam  que  as  soluções hipertônicas  causam  sen-
sibilidade  nasal  e  irritação,11,12 enquanto  outros  dizem  que
a  pressão  osmótica  reduz  o  edema  da  mucosa  e  melhora  a
respiração.1 Keojampa  et  al.2 não  encontraram  diferenças
entre  o  efeito  das  soluções salinas  isotônicas  e  hipertôni-
cas  na  respiração,  enquanto  Hauptman  et  al.13 verificaram
que  a  solução salina  isotônica  tamponada  alivia  significati-
vamente  a  obstrução  nasal  em  comparação  com  a  solução
salina  hipertônica  e  Suslu  et  al.6 relataram  que  a  solução
salina  hipertônica  tamponada  alivia  a  obstrução  nasal  mais
eficazmente  do  que  as  soluções de  irrigação  salina  isotônica
não  tamponada.  O  presente  estudo  comparou  os  valores  da
EVA  de  obstrução  no  sétimo  e  15◦ dias  do  pós-operatório
e  observou  que  os  valores  do  grupo  que  usou  água  do  mar
hipertônica  foram  significativamente  altos  (p  <  0,001).  Além
disso,  os  escores  das  crostas  do  grupo  que  usou  água  do  mar

hipertônica  no  sétimo  e  15◦ dias  do  pós-operatório  foram
significativamente  baixos  (p  <  0,001).  Não  houve  diferenças
significativas  entre  os  outros  grupos  (p  >  0.05).

h
p
h

Alguns  estudos  observam  que  os  pacientes  evitam  o  uso
e  solução salina  hipertônica  devido  à  irritação nasal  que
carreta.1,11 Hauptman  et  al.13 relataram  que  as  soluções
ipertônicas  tamponadas  causam  irritação nasal  e  sensação
e  queimação  mais  frequentemente  do  que  as  soluções
sotônicas  tamponadas. Suslu  et  al.6 relataram  que  a  solução
alina  isotônica  tamponada  provoca  menos  sensação  de
ueimação  do  que  a  solução salina  isotônica  hipertônica

 a  não  tamponada  e  que  a  acidez  da  solução é  um  fator
mportante  para  a  sensação de  queimação.  Salib  et  al.  rela-
aram  que  as  irrigações salinas  de  alto  volume  e baixa
ressão  SterimarTM são  mais  eficazes  do  que  irrigações  sali-
as  de  baixo  volume  e  alta  pressão  Sinus  RinseTM após
irurgia  endoscópica  sinusal  no  período  pós-operatório  ini-
ial;  contudo,  nenhuma  diferença foi  observada  em  relação

 facilidade  de  uso.14 O  presente  estudo  avaliou  os  valores
a  EVA  de  secura  no  sétimo  e  15◦ dias  do  pós-operatório

 verificou  que  os  valores  do  grupo  que  usou  água  do  mar

ipertônica  foram  significativamente  altos.  Esses  achados
odem  ter  sido  causados  pela  concentração  da  solução
ipertônica;  o  presente  estudo  usou  uma  solução de  2,3%,
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nquanto  outros1,2,13 usaram  uma  solução a  3%.  O  uso  da
gua  do  mar  hipertônica  melhora  o  edema  e  a  formação  de
rostas  após  o  uso  de  radiofrequência  nas  conchas  nasais.

A  irrigação nasal  com  água  de  torneira  é  amplamente
sada  nos  países  em  desenvolvimento  após  a  cirurgia  endo-
asal.  O  uso  de  água  de  torneira  nos  tratamentos  de  sinusite

 rinite  alérgica  sazonal  tem  sido  estudado,  mas  não  seu
so  após  a  cirurgia  endonasal.15,16 O  presente  estudo  cons-
atou  que  a  água  de  torneira  é  menos  eficaz  do  que  as  outras
oluções  para  aliviar  a  secura  e  obstrução  nasais.  Além  disso,

 água  da  torneira  apresenta  um  risco  extremamente  baixo
e  meningoencefalite  causada  por  Naegleria  fowleri, o  que

 torna  um  risco  potencial  para  a  saúde.
As  limitações  deste  estudo  compreendem  o  fato  de  que

le  não  é  duplo-cego,  a  falta  de  rinomanometria,  nossos
scores  dependem  de  uma  opinião  subjetiva  dos  pacien-
es  e  a  falta  das  medidas  de  irritação nasal  e  sensação de
ueimação  que  restringem  o  uso  de  soluções hipertônicas.

onclusão

 água  do  mar  hipertônica,  especialmente  a  2,3%,  é  a  melhor
olução  para  aliviar  a  formação de  crostas  nasais,  secura

 obstrução  nasal  após  a  septoplastia  e  turbinoplastia  com
adiofrequência.
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