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$摘要%

"

目的
"

探讨喘可治注射液雾化吸入治疗小儿毛细支气管炎的临床疗效&方法
"

选取
/-#0

年
#

月至
/-#0

年
#/

月

在该院住院治疗的毛细支气管炎患儿
$3

例!按数字表法将患者随机分为治疗组
0-

例和对照组
,3

例&两组均给予相同常规治

疗!治疗组同时给予喘可治注射液
#O%

加入
-4$?

氯化钠注射液
/O%

中!氧气驱动雾化吸入!以
,

!

0%

$

)

的氧气流量进行雾

化!吸入时间
#-

!

#/O(P

!

7W

为
#

个疗程!观察两组患儿临床疗效'临床症状消失情况和住院时间&结果
"

治疗组总有效率为

$64-?

"

,$

$

0-

%!高于对照组
7$4#?

"

3,

$

,3

%#治疗组咳嗽消失时间"

>4#0f#40-

%

W

!优于对照组"

74#$f#460

%

W

#气促消失时间

"

,40-f#4$-

%

W

!优于对照组"

047-f/4#-

%

W

#喘憋消失时间"

,4>-f#47-

%

W

!优于对照组"

046#f#46/

%

W

#肺部音及哮鸣音消失时

间"

040/f#43#

%

W

!优于对照组"

>40-f#463

%

W

#平均住院时间"

>400f/43-

%

W

!优于对照组"

74,6f/40#

%

W

#两组各项指标比较差异

均有统计学意义"

!

!

-4-0

%&结论
"

喘可治注射液辅助治疗毛细支气管炎临床疗效显著!具有较好的临床应用价值&

$关键词%

"

支气管炎#儿童#中成药#喘可治#疗效

$中图法分类号%

"

87/04>
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毛细支气管炎是
#

岁以内患儿住院的最常见原因!近年来

发病率还有日益增高趋势(

#

)

"由于该病主要表现为下呼吸道

阻塞#喘息发作!故解除呼吸道阻塞#改善通气#控制喘憋是治

疗的关键因素(

/

)

"该病易反复发作!目前在临床上主要通过控

制其急性发作#减轻症状#阻止病情发展为主要治疗目标"喘

可治作为中药制剂!具有平喘止咳#抗过敏#增强免疫功能的作

用"在常规基础上增加用喘可治注射液雾化!观察该药在治疗

毛细支气管炎时的临床疗效!取得了满意效果!现将结果报道

如下"

@

"

资料与方法

@4@

"

一般资料
"

选取
/-#0

年
#

月至
/-#0

年
#/

月在本院住

院治疗的普通毛细支气管炎患儿
$3

例!按数字表法将患者随

机分为治疗组
0-

例和对照组
,3

例"其中治疗组男
/>

例!女

/,

例!年龄
/

!

/,

个月!平均&

>43f34#

'个月!病程
/

!

0W

!平

均&

34/f-47

'

W

%对照组男
/0

例!女
#6

例!年龄
/

!

/,

个月!平

均&

>4#f343

'个月!病程
/

!

0W

!平均&

343f-46

'

W

"所有患儿

均表现为咳嗽#气促#喘憋#双肺湿音和哮鸣音!

06

例患儿有

不同程度发热!胸部
j

线片示双肺纹理粗厚!不同程度肺气

肿!小点片状阴影或者肺不张!诊断符合,诸福棠实用儿科学-

第
7

版毛细支气管炎标准(

#

)

"所有患儿住院期间进行病原菌

及常规实验检查&血常规#肝肾功能#心肌标志物#肺炎支原体

]

'

D

#痰培养#胸片'!其中
3>

例患儿血常规
QJ!

#

#-4-k#-

$

+

%

&治疗组
/-

例!对照组
#>

例'!

/6

例
!8;

#

#-O

'

+

%

&治疗组

#>

例!对照组
#/

例'!肺炎支原体抗体
]

'

D

阳性
#3

例&治疗组

06-3

重庆医学
/-#7

年
6

月第
,>

卷第
//

期

%

基金项目"四川省卫生和计划生育委员会资助项目&

#7;N/3/

'%绵阳市卫生局项目&

/-#/0/

'"

"

作者简介"杜继宇&

#$>72

'!副主任医师!

本科!主要从事儿科临床工作"

"

$

"

通信作者!

.BOF(K

$

/,370$$-7

"cc

4+&O

"



0

例!对照组
6

例'&

D;B]

'

D

#

#l#>-

'"全部病例均为急性期

普通患儿!均未合并其他疾病&如心功能不全#呼吸功能衰竭#

营养不良#先天性心脏病#免疫功能低下等合并症'"两组患儿

性别#病程#实验室检查等一般资料比较!差异无统计学意义

&

!

#

-4-0

'!具有可比性!见表
#

"本研究方案经医院伦理委员

会批准!所有患儿家长均签署了知情同意书"

表
#

""

两组患儿一般资料及实验室检查情况比较

组别
/

性别&

/

'

男 女

病程

&

4f7

!

W

'

实验室检查&

/

'

QJ!

#

#-4-

k#-

$

+

%

!8;

#

#-O

'

+

%

D;B]

'

D

#

#l#>-

治疗组
0- /> /, /4$f-4> /- #> 0

对照组
,3 /0 #6 34#f-46 #> #/ 6

"

/

+

> -430 -476 -4-7 -4#6 #4,/

!

#

-4-0

#

-4-0

#

-4-0

#

-4-0

#

-4-0

@4!

"

治疗方法
"

两组患儿均给予雾化吸入硫酸沙丁胺醇溶液

&深圳大佛药业有限公司!

/-O%l-4#

'

'!每次
-4-#

!

-4-3

O%

+

I

'

!

,

次+天!雾化吸入
0

!

7W

%布地奈德混悬液&阿斯利康

公司!

/O%l#O

'

'每次
-40

!

#4-O

'

!

,

次+天!雾化吸入
0

!

7

W

%同时给予维持水电解质平衡等对症治疗"治疗组同时给予

喘可治注射液&广州万正药业有限公司!每支
/O%

'

#O%

加入

-4$?

氯化钠注射液
/O%

中!氧气驱动雾化吸入!以
,

!

0%

+

)

的氧气流量进行雾化!吸入时间
#-

!

#/O(P

!

7W

为
#

个疗程"

两组患儿中
D;B]

'

D

#

#l#>-

患者给予静脉滴注阿奇霉素抗

感染治疗
0W

#患儿血常规
QJ!

#

#-4-k#-

$

+

%

!或者患儿

!8;

#

#-O

'

+

%

加用静脉滴注抗菌药物
0

!

7W

"两组病例使

用静脉抗菌药物及口服止咳药等对症治疗方案基本相同"

@4#

"

观察指标
"

观察两组患儿咳嗽#气促#喘憋#肺部音及

哮鸣音消失时间#住院时间及不良反应

@4"

"

疗效判定标准
"

治愈$治疗
7W

后!咳嗽#气促#喘憋#肺

部中粗细湿音#哮鸣音消失%好转$治疗
7W

!咳嗽#喘憋减少!

气促缓解%肺部哮鸣音及湿音减少%无效$治疗
7W

以上症

状#体征均无好转"总有效率
1

&治愈率
5

好转率'+总例数
k

#--?

"

@4G

"

统计学处理
"

应用
:;::#64-

统计软件!计量资料以
4f

7

表示!组间比较采用
>

检验!计数资料以率表示!采用
"

/ 检

验!以
!

!

-4-0

为差异有统计学意义"

!

"

结
""

果

!4@

"

两组治疗前各项指标比较
"

治疗组咳嗽持续时间

&

/460f-406

'

W

!对照组&

/46-f-40,

'

W

%治疗组气促持续时间

&

/40#f-4>-

'

W

!对照组&

/40>f-4>#

'

W

%治疗组喘息持续时间

&

/40>f-4>#

'

W

!对照组&

/403f-4>-

'

W

%治疗组肺部湿音及

哮鸣音持续时间&

/4-#f-40>

'

W

!对照组&

/4-3f-407

'

W

"两组

差异均无统计学意义&

!

#

-4-0

'"

!4!

"

两组患儿的临床疗效比较
"

治疗组治愈
,#

例&

6/4-?

'!

好转
6

例&

#>4-?

'!无效
#

例&

/4-?

'!总有效率为
$64-?

%对

照组治愈
/6

例&

>04#?

'!好转
>

例&

#,4-?

'!无效
$

例

&

/-4$?

'!总有效率
7$4#?

"两组比较差异有统计学意义

&

"

/

164>0

!

!

!

-4-0

'"

!4#

"

两组患儿的临床症状及平均住院时间比较
"

治疗组患儿

咳嗽#气促#喘憋#肺部音及哮鸣音消失时间及平均住院时间

均明显短于对照组!差异均有统计学意义&

!

!

-4-0

'"见表
/

"

!4"

"

不良反应
"

治疗过程中!所有患者未出现不良反应"

表
/

""

两组患儿的临床症状消失及平均

"""

住院时间比较&

4f7

(

W

'

组别
/

咳嗽消失

时间

气促消失

时间

喘憋消失

时间

肺部音及哮

鸣音消失时间

平均住院

时间

治疗组
0->4#0f#40- ,40-f#4$- ,4>-f#47- 040/f#43# >400f/43-

对照组
,374#$f#460 047-f/4#- 046#f#46/ >40-f#463 74,6f/40#

> /4>0 /476 /4$6 34#, 3430

!

!

-4-0

!

-4-0

!

-4-0

!

-4-0

!

-4-0

#

"

讨
""

论

""

毛细支气管炎主要临床表现为咳嗽#吼喘#发作性呼吸困

难!病情严重时可引起心力衰竭和呼吸衰竭(

3

)

"近年来!病毒

感染与婴幼儿喘息的相关性已得到证实(

,

)

"约
$-?

的毛细支

气管炎是由呼吸道合胞病毒&

8:S

'感染所致!少数患者由肺炎

支原体引起!也可由细菌病毒混合感染导致"病原体直接作用

于气道黏膜上皮!导致上皮细胞脱落坏死#黏性分泌物增多及

支气管痉挛!同时黏膜下层的敏感神经元暴露!出现气道高反

应性!大量炎性分泌物增加可导致毛细气道阻塞#气管平滑肌

痉挛#管壁水肿(

0

)

!进而引起肺气肿和肺不张"由于婴幼儿咳

嗽功能不成熟!排痰困难!大量炎性分泌物阻塞气道可影响肺

通气及换气功能!导致病情加重!病程延长(

>B7

)

"此外!研究表

明!约
3-?

的
8:S

感染毛细支气管炎在儿童期可出现支气管

哮喘!也证实了毛细支气管炎是一种免疫介导的气道炎症(

6

)

"

目前对气道炎症的主要治疗方法是吸入糖皮质激素!但大量研

究表明吸入激素虽可缓解症状!却不能有效降低发病率和病死

率(

$

)

"

目前毛细支气管炎的主要治疗为对症治疗!解除气道平滑

肌痉挛!及时清除气道分泌物避免气道阻塞"喘可治注射液为

中成药!由淫恙藿#巴戟天组成!具有温阳补肾#止咳平喘!调节

免疫的作用!能够改善哮喘患者的症状!减少支气管舒张药的

使用次数!改善肺功能(

#-

)

"同时喘可治注射液可以诱导调节

性
_

细胞的产生!抑制气道的炎性反应!调整机体紊乱的免疫

状态!使毛细支气管炎患儿失衡的细胞免疫功能趋于稳定!利

于患儿疾病康复(

##B#/

)

"此外!研究还表明喘可治注射液可使

反复呼吸道感染患儿的感染次数减少(

#3B#,

)

"现代药理研究表

明!喘可治对机体具有促进肾上腺皮质激素的作用!通过对神

经
B

内分泌的调节作用!改善机体内分泌和免疫功能
4

从而减弱

和预防哮喘的发作!达到镇咳#平喘的作用!并减少毛细支气管

炎后喘息的复发率(

#0

)

"由于呼吸道具有表面作用受体!局部

黏膜血液丰富!吸入药物可快速发挥其抗炎#解痉#平喘等作

用(

#>

)

"氧驱动雾化可将喘可治注射液迅速裂解为小分子微

粒!氧气作为动力将其吹入毛细支气管甚至肺泡内!使微粒沉

降于呼吸道病变部位直接产生疗效(

#7

)

"

有研究报道!喘可治注射液可使毛细支气管炎病程缩

短(

#6

)

!本研究与文献报道一致"本文研究结果表明!常规治疗

加喘可治雾化治疗患儿咳嗽消失时间#喘憋消失时间#肺部

音哮鸣音消失时间及住院时间均明显短于常规治疗&

!

!
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-4-#

'!且治疗总有效率均明显高于常规治疗&

!

!

-4-#

'"本

研究资料表明!喘可治注射液可使毛细支气管炎病程缩短!患

者的肺部哮鸣音及湿音能较快消失!患儿咳嗽#气促及喘息

症状很快缓解!用药后患儿精神转佳!食欲及睡眠改善!未发现

明显不良反应!作为毛细支气管炎治疗的辅助药物!喘可治注

射液雾化辅助治疗毛细支气管炎临床疗效显著"有研究发现!

喘可治注射液具有调节免疫功能#减少毛细支气管炎的复发及

改善哮喘患者肺功能等多种功效!由于本研究样本量较少!还

有待大样本长期观察研究"

综上所述!喘可治注射液使用安全!且通过氧气驱动雾化

吸入使药物到达小气道和肺泡发挥作用!故作用快!全身不良

反应小!对患儿是较理想的给药方式!值得在临床推广应用"
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