
VOL 28 NR 02’18 (321)30

lekwpolsce.plFarmakoterapia

Przegląd donosowych 
aerozoli wody morskiej 

A review of nasal seawater sprays
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Streszczenie: Na rynku dostępnych jest wiele aerozoli OTC do higieny nosa. Poszczególne prepa-
raty różnią się składem, stężeniem, sposobem zapewniania jałowości po otwarciu oraz kształtem 
aplikatora. Przy wyborze produktu należy uwzględnić cel stosowania, kondycję śluzówki nosa oraz 
wiek i ogólny stan zdrowia pacjenta. Artykuł zawiera porównanie dostępnych bez recepty aerozoli 
wody morskiej, wskazania do ich stosowania oraz środki ostrożności. 
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Abstract: Plenty of nasal OTC sprays are currently available on the market. Particular preparations dif-
fer in composition, concentration, the method of ensuring sterility after opening and the shape of the 
applicator. When selecting a product, the purpose of use, the condition of the nasal mucosa and the 
age and general health of the patient should be taken into consideration. The article contains a com-
parison of nasal seawater sprays, indications for their use and precautions.
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Wprowadzenie
Oczyszczanie nosa za pomocą aerozoli wody 
morskiej jest aktualnie postępowaniem reko-
mendowanym w całej populacji (także u dzie-
ci od pierwszych dni życia) jako jeden z co-
dziennych zabiegów higienicznych. U  osób 
zdrowych ma on na celu stałe utrzymywa-
nie śluzówki nosa w dobrej kondycji i tym sa-
mym ograniczenie częstości występowania 
infekcji i alergii. Natomiast w przypadku pa-
cjentów z nieżytem nosa, zapaleniem zatok 
lub po zabiegach laryngologicznych aerozo-
le z  wodą morską wspomagają udrażnianie 
górnych dróg oddechowych, łagodzą objawy 
i przyspieszają ich ustępowanie. 

Obecnie na rynku dostępna jest szeroka 
gama donosowych aerozoli z wodą morską, 
różniących się składem, stężeniem, spo-
sobem zapewniania jałowości po otwarciu 
oraz kształtem aplikatora. Wybór stężenia 
produktu jest uzależniony przede wszyst-
kim od stanu zdrowia pacjenta. Warto jed-
nak (szczególnie w  przypadku dzieci i  nie-
mowląt) zwrócić uwagę także na jakość pro-
duktu, tzn. jego skład, metodę pozyskiwania 
oraz kształt końcówki dozującej [1,2,3,4]. 

Funkcje jamy nosowej
Jama nosowa pełni szereg istotnych funk-
cji – odpowiada m. in. za ogrzanie, nawilże-
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nie oraz oczyszczenie wdychanego powie-
trza z zanieczyszczeń mechanicznych, aler-
genów i patogenów. Jest to możliwe dzięki 
wielowarstwowemu nabłonkowi migawko-
wemu, złożonemu z  urzęsionych komórek 
walcowatych (80%) oraz 
wydzielających śluz komó-
rek kubkowych (20%). 

Liczba komórek urzę-
sionych zwiększa się 
w  miarę przemieszcza-
nia się do tylnej jamy nosa 
oraz w obrębie zatok przy-
nosowych.

Sam śluz, pokrywający nabłonek jamy 
nosowej w dolnych warstwach, jest dobrze 
uwodnionym zolem (łatwym do przesu-
wania ruchem rzęsek), zaś w górnej war-

stwie – gęstym żelem, do którego przykle-
jają się zanieczyszczenia powietrza. Wyko-
nujące ok. 1000 uderzeń na minutę rzę-
ski usuwają śluz wraz z zatrzymanymi za-
nieczyszczeniami z prędkością ok. 5 mm/

min, dzięki czemu nos 
uzdatnia ok. 6-7 l powie-
trza na min. Mechanizm 
ten nazywany jest trans-
portem śluzowo-rzęsko-
wym [5]. Dzięki niemu, 
a  także specyficznej bu-
dowie anatomicznej jamy 

nosowej (m.in. duża powierzchnia przekro-
ju poprzecznego, liczne przewężenia zmie-
niające przepływ powietrza z  laminarne-
go na turbulentny), tuż za przedsionkiem 
jamy nosowej zatrzymywane jest ok. 90% 

Marimer Inhalation 2,2% ułatwia oddychanie i poprawia jakość życia1

Marimer Inhalation 2,2% pomaga rozrzedzić i usunąć nadmiar wydzieliny śluzowej w drogach oddechowych. 
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Naturalne pochodzenie  
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STĘŻENIE 2,2%
Stężenie roztworu NaCl 2,2% przeznaczone do nebulizacji domowej1
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Możliwość stosowania  
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GL/PL/MAR/NAK/7/03-18        1. Informacje zamieszczone na opakowaniu zewnętrznym wyrobu medycznego Marimer inhalation 2,2%
* Nagroda przyznana przez „Apteka Media” Sp. z o.o. w ramach publikacji "Świat Farmacji" na podstawie ankiety przeprowadzonej wśród polskich farmaceutów.
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Transport śluzowo-rzęskowy jest 
wspomagany dodatkowo przez 
odruchy takie jak kaszel czy ki-
chanie oraz mechanizmy immu-
nologiczne.
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większych cząsteczek (powyżej 10 mikro-
metrów). 

Transport śluzowo-rzęskowy jest wspo-
magany dodatkowo przez odruchy takie 
jak kaszel czy kichanie 
oraz mechanizmy immu-
nologiczne (m.in. przeciw-
ciała obecne w błonie ślu-
zowej, zdolne do fagocyto-
zy granulocyty i makrofagi 
oraz system swoistej od-
powiedzi immunologicznej, 
której komórkami efektorowymi są limfo-
cyty cytotoksyczne i  limfocyty NK). Dzię-
ki temu większość infekcji górnych dróg 
oddechowych ma charakter samoograni-
czający się, a powikłania w postaci infek-
cji dolnych dróg oddechowych są niezbyt 
częste [3]. 

Czynniki upośledzające 
mechanizmy obronne jamy nosowej
Wiele czynników środowiskowych zaburza 
sprawne funkcjonowanie transportu śluzo-
wo-rzęskowego, zwiększając ryzyko infek-
cji i  alergii [3]. Pierwszym etapem infek-
cji przeziębieniowych jest często przesu-
szenie śluzówki nosa, np. wskutek oddy-
chania zbyt suchym powietrzem (centralne 
ogrzewanie, klimatyzacja) czy ekspozycji 
na dym tytoniowy, przez co zanieczyszcze-
nia powietrza nie są skutecznie zatrzymy-
wane w śluzie ani usuwane. Wirusy (m.in. 
przeziębienia, grypy) oraz alergeny, któ-
re nie zostały zatrzymane w warstwie ślu-
zu, powodują z kolei wzrost przepuszczal-
ności komórek nabłonkowych, powstanie 
wysięku, uwolnienie mediatorów stanu za-
palnego (bradykininy, histaminy i  tachy-
kinin) oraz znaczne przekrwienie i obrzęk 

błony śluzowej nosa. Zespół tych obja-
wów określany jest mianem nieżytu nosa. 
Wytwarzana wówczas patologiczna, gęsta 
wydzielina uniemożliwia prawidłowy ruch 

rzęsek i  w  efekcie zale-
ga w  nosie, stwarzając 
idealne warunki do  roz-
woju infekcji bakteryj-
nych, np. Streptococcus 
pneumoniae, Haemophi-
lus influenzae, Bordetel-
la pertussis, Mycoplasma 

pneumoniae oraz Clamydophila pneumo-
niae. 

Sytuację może dodatkowo pogorszyć 
niewłaściwe stosowanie miejscowych sym-
patykomimetyków (ksylometazolina, oksy-
metazolina), które w pierwszej fazie prze-
ziębienia szybko redukują objawy nieżytu 
(w  ciągu 3 do 10 godz.), ale ich przewle-
kłe stosowanie (powyżej 5 dni) może uza-
leżniać i  prowadzić do anemizacji śluzów-
ki nosa oraz jego przewlekłego, polekowe-
go nieżytu. 

Sprawność transportu śluzowo-rzęsko-
wego może być ponadto upośledzona przez 
wrodzone dyskinezy rzęsek, choroby prze-
biegające z zaburzeniami wydzielania śluzu 
(mukowiscydoza) oraz w stanach po opera-
cjach laryngologicznych [6,7,8]. 

Ponieważ infekcje górnych dróg odde-
chowych to jedna z głównych przyczyn wi-
zyt u lekarza, szczególnie wśród dzieci ko-
rzystających z opieki w żłobkach i przed-
szkolach, w  ostatnich latach kładzie się 
coraz większy nacisk na profilaktykę za-
burzeń funkcjonowania transportu ślu-
zowo-rzęskowego. Jej podstawą jest co-
dzienne oczyszczanie nosa preparatami 
wody morskiej.

Podstawowy mechanizm działa-
nia aerozoli z wodą morską na bło-
nę śluzową górnych dróg oddecho-
wych wykorzystuje zjawisko osmo-
zy, czyli spontanicznej dyfuzji. 
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Pozyskiwanie i oddziaływanie 
wody morskiej na błonę śluzową 
górnych dróg oddechowych
Wodę morską do celów leczniczych pozysku-
je się bezpośrednio z mórz i oceanów, a na-
stępnie (po sterylizacji, badaniach chemicz-
nych i mikrobiologicznych oraz odpowiednim 
rozcieńczeniu) rozlewa do jałowych opako-
wań jednostkowych. Otrzymywany w  ten 
sposób preparat, poza chlorkiem sodu, za-
wiera szereg dodatkowych minerałów, wy-
wierających efekt plejotropowy. Podstawo-
wy mechanizm działania aerozoli z  wodą 
morską na błonę śluzową górnych dróg od-
dechowych wykorzystuje zjawisko osmozy, 
czyli spontanicznej dyfuzji cząsteczek roz-
puszczalnika przez błonę półprzepuszczalną, 
z roztworu bardziej stężonego (hipertonicz-

nego) do roztworu mniej stężonego (hipoto-
nicznego), aż do momentu wyrównania stę-
żeń, czyli do uzyskania izotoniczności. 

Błona komórek ludzkich ma charakter 
błony półprzepuszczalnej, przez którą może 
zachodzić dyfuzja cząsteczek wody. W wy-
niku tego komórki umieszczone w roztwo-
rach hipotonicznych pęcznieją (co może 
doprowadzić do ich pęknięcia), natomiast 
w  roztworach hipertonicznych tracą wodę 
i kurczą się. 

Roztworem izotonicznym wobec komó-
rek ludzkiego organizmu w  stanie fizjolo-
gicznym jest m.in. 0,9% roztwór chlorku 
sodu. 

Wpływ donosowych aerozoli wody mor-
skiej jest uzależniony zatem od ich stęże-
nia. Roztwory izotoniczne nawilżają nad-

GL/PL/MAR/NAK/6/03-18

1. Informacje zamieszczone na ulotce przyproduktowej Marimer baby izotonic.      
2. Informacje zamieszczone na ulotce przyproduktowej Marimer baby hipertonic.  
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miernie wysuszone komórki błony ślu-
zowej (wówczas hipotoniczne względem 
0,9% NaCl), natomiast 
preparaty hipertoniczne 
odciągają nadmiar wody 
z  obrzękniętych komórek 
(wówczas hipotonicznych 
względem 0,9% NaCl). 
Dodatkowo wszystkie do-
nosowe aerozole ułatwia-
ją wypłukiwanie zatrzymanych w śluzie za-
nieczyszczeń i  usprawniają transport ślu-
zowo-rzęskowy dzięki rozrzedzeniu zalega-
jącej wydzieliny [9;2]. 

Wskazówki dotyczące wyboru  
stężenia preparatu do higieny nosa
Ponieważ roztwory izotoniczne przede 
wszystkim nawilżają i wspomagają oczysz-
czenie śluzówki nosa, są rekomendowa-
ne do codziennego stosowania w całej po-
pulacji (już od pierwszych dni życia), także 
u osób zdrowych. 

Preparaty te wspomagają usuwanie 
zatrzymywanych w śluzie alergenów i za-
nieczyszczeń powietrza (np. pochodzących 
ze smogu) oraz zapewniają właściwy po-
ziom nawilżania komórek, mimo niesprzy-
jających warunków otoczenia (np. w sezo-
nie grzewczym lub w  związku z  przeby-
waniem w pomieszczeniach klimatyzowa-
nych). 

Oczyszczanie nosa płynami izotoniczny-
mi jest szczególnie istotne u osób zdrowych 
w  sezonie grypowym oraz u  osób uczulo-
nych w  sezonie alergicznym (okres pyle-
nia roślin), zwiększa bowiem odporność 
śluzówki na oddziaływanie drobnoustrojów 
i alergenów oraz zwiększa efektywność ich 
usuwania z dróg oddechowych [10]. W ba-

daniach klinicznych stwierdzono, że co-
dzienne płukanie nosa roztworami izoto-

nicznymi zmniejsza ryzy-
ko zachorowania na infek-
cje przeziębieniowe, łago-
dzi ich objawy, skraca czas 
trwania choroby, ogranicza 
konieczność stosowania 
innych leków i  zmniejsza 
liczbę koniecznych konsul-

tacji lekarskich [11,12]. 
W  przypadku noworodków codzienne 

płukanie noska jest wyjątkowo korzyst-
ne, w  związku z  ograniczonymi możliwo-
ściami jego samodzielnego oczyszczania 
w  sposób mechaniczny. Stwierdzono, że 
w  ten sposób nie tylko zmniejsza się ry-
zyko infekcji dróg oddechowych i  alergii, 
ale również częstość występowania zabu-
rzeń odżywiania, oddychania i bezsenności 
u dziecka, mających często źródło w nie-
drożności nosa [10,13]. 

Roztwory hipertoniczne są natomiast 
zalecane głównie w  jednostkach cho-
robowych przebiegających z  nieżytem 
nosa, takich jak przeziębienie, grypa, ka-
tar sienny, zapalenie zatok oraz obrzę-
ki i  wysięk po zabiegach laryngologicz-
nych. Preparaty hipertoniczne, dzięki od-
ciąganiu wody z  obrzękniętych komórek 
śluzówki, wspomagają redukcję obrzę-
ku oraz upłynniają zalegającą wydzielinę 
i ułatwiają jej usunięcie [1,12]. W bada-
niach klinicznych wykazano, że płukanie 
nosa hipertoniczną wodą morską zwięk-
sza skuteczność konwencjonalnego le-
czenia przeziębienia, przyspiesza ustę-
powanie objawów, zmniejsza ilość za-
żywnych leków oraz redukuje liczbę na-
wrotów choroby [2,9]. Co więcej, wydaje 

Oczyszczanie nosa płynami izoto-
nicznymi jest szczególnie istotne 
u osób zdrowych w sezonie gry-
powym oraz u  osób uczulonych 
w sezonie alergicznym. 
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się, że hipertoniczne roztwory wody mor-
skiej zwiększają również skuteczność le-
ków antyhistaminowych oraz kortykoste-
rydów, a także powodują szybsze ustępo-
wanie objawów kataru siennego u dzieci. 
Jednocześnie są one świetnie tolerowane 
i nie wywołują działań niepożądanych [2]. 

W trakcie rekonwalescencji po opera-
cjach i  zabiegach laryngologicznych roz-
twory hipertoniczne pomagają natomiast 
usunąć sączącą się z rany wydzielinę oraz 
redukują obrzęk, skracając czas gojenia, 
zmniejszając ryzyko powikłań i liczbę ko-
niecznych wizyt lekarskich [2,12].

Wskazówki dotyczące wyboru 
składu preparatu do higieny nosa
Pierwotnie do higieny nosa wykorzystywane 
były izo- lub hipertoniczne roztwory chlorku 
sodu, które obecnie ustępują miejsca pre-
paratom wody morskiej. Na korzyść wody 
morskiej przemawia przede wszystkim 
obecność w niej wielu minerałów (jak ma-
gnez, cynk, wapń, miedź, mangan, wodo-
rowęglany), przez co wywiera ona szerszy 
wpływ na błonę śluzową nosa niż roztwory 
czystego NaCl i jest skuteczniejsza w pobu-
dzaniu regeneracji nabłonka dróg oddecho-
wych oraz wspomaganiu oczyszczania gór-
nych dróg oddechowych. 

Obecności jonów ma-
gnezu przypisuje się wy-
wierany przez nią efekt 
przeciwzapalny (poprzez 
hamowanie uwalniania 
mediatorów stanu zapalnego oraz apopto-
zy komórek błony śluzowej wespół z jona-
mi cynku), natomiast obecności jonów wap-
nia – udział w regulowaniu częstości i syn-
chronizacji ruchów rzęsek nabłonka migaw-

kowego (dzięki oddziaływaniu na specyficz-
ne receptory błonowe). 

Ponadto obecny w wodzie morskiej po-
tas wspomaga regenerację komórek na-
błonkowych, a wodorowęglany (poza bu-
forowaniem roztworu) powodują zmniej-
szenie lepkości śluzu, co ułatwia jego usu-
wanie w  drodze transportu śluzowo-rzę-
skowego [2]. Na rynku obok naturalnych 
preparatów pozyskiwanych z  wody mor-
skiej wciąż dostępne są również prepara-
ty będące roztworami chlorku sodu bądź 
chemicznymi roztworami różnych soli mi-
neralnych, naśladującymi skład wody 
morskiej. 

Wskazówki dotyczące wyboru 
opakowania preparatu 
do higieny nosa
Nowoczesne donosowe aerozole wody mor-
skiej są dostępne w  opakowaniach wielo-
dawkowych, których technologia zapewnia 
jałowość preparatu po otwarciu przez cały 
okres użytkowania, bez konieczności stoso-
wania substancji konserwujących [14]. Jest 
to możliwe np. dzięki umieszczeniu u wylo-
tu końcówki dozującej specjalnych filtrów 
wyjaławiających (o  średnicy porów 0,22 
µm) lub powleczeniu stykającego się z roz-

tworem mechanizmu do-
zującego bakteriobójczymi 
jonami srebra. 

Uwaga! Na rynku wciąż 
są jednak dostępne prepa-
raty w  tradycyjnych opa-

kowaniach, konserwowane niedozwolonym 
u dzieci (szczególnie niemowląt) chlorkiem 
benzalkoniowym, o dużym potencjale aler-
gizującym, niepożądanym działaniu wysu-
szającym śluzówkę oraz mogącym niekiedy 

Do codziennego stosowania zale-
ca się roztwory izotoniczne, sku-
tecznie chroniące śluzówkę przed 
wysuszeniem.
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uszkadzać ruch rzęsek nabłonka migawko-
wego [15]. W przypadku najmłodszych pa-
cjentów istotny jest również ergonomicz-
ny kształt końcówki dozującej, zapewnia-
jący dobre rozpylenie roztworu przy jedno-
czesnym zachowaniu bezpieczeństwa dozo-
wania [13]. 

Podsumowanie

Codzienna higiena z  wykorzystaniem do-
nosowych aerozoli wody morskiej jest re-
komendowana w  całej populacji (tak-
że u  niemowląt od pierwszych dni życia) 
jako skuteczne postępowanie profilaktycz-
ne oraz wspomagające przy zwalczaniu ob-
jawów infekcji przeziębieniowych, alergii 
i  w  rekonwalescencji po zabiegach laryn-
gologicznych.

Do codziennego stosowania zaleca się 
roztwory izotoniczne, skutecznie chronią-
ce śluzówkę przed wysuszeniem, wspoma-
gające usuwanie zatrzymywanych w śluzie 
zanieczyszczeń oraz zmniejszające ryzyko 
wystąpienia infekcji i alergii. 

W  stanach nieżytu nosa rekomendo-
wane są natomiast roztwory hipertonicz-
ne, skutecznie redukujące obrzęk i upłyn-
niające zalegającą wydzielinę. Wybierając 
preparat, warto ponadto zwrócić uwagę na 
jego skład – na rynku dostępne są produk-
ty będące roztworami chlorku sodu i pre-
paraty pozyskiwane w 100% z wody mor-
skiej, którym przypisuje się szersze, ko-
rzystniejsze oddziaływanie na śluzówkę. 

W  przypadku najmłodszych pacjentów 
istotne jest także unikanie produktów konser-
wowanych uczulającym chlorkiem benzalko-
niowym oraz wybieranie produktów z bezpiecz-
nym, ergonomicznym aplikatorem. �  �  
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