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卡介菌多糖核酸雾化治疗小儿毛细支气管炎
疗效观察
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摘　要：目的 观察卡介菌多糖核酸雾化治疗小儿毛细支气管炎的临床疗效。方法 将８６例符合毛细支气

管炎诊断的患儿随机分治疗组、对照组，比较两组患儿临床症状的改善情况及疗效的差异。结果 治疗组总有效

率９５．３５％，对照组总有效率７６．７４％，治疗组优于对照组，两组差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。结论 雾化吸入

联合中药穴位贴敷治疗小儿毛细支气管炎疗效明显，值得推广。
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　　毛细支气管炎，常见于２岁以下小儿，以喘息、

气急、鼻煽为主要临床特点［１］，严重可并发呼吸、

心力衰竭危及生命。我们在２０１４年１０月 ～２０１５

年１０月期间应用雾化吸入配合穴位贴敷治疗毛细

支气管炎，取得较好疗效，现报道如下。

１　临床资料

１．１　一般资料　纳入８６例患儿为符合毛细支气

管炎诊断标准［２－３］，就诊于陕煤黄陵矿业有限公司

医院儿科门诊和住院部，其中男性４９例，女性３７

例，年龄均小于２岁，轻度（患儿无气促，精神可）

４６例，中度（患儿精神烦躁，气促，呼吸困难，可见

三凹症）４０例。无危重病例，采用随机数字表法分

为治疗组与对照组，每组４３例。两组患儿的一般

资料比较无差异（Ｐ＞０．０５），具有可比性，见表１。
表１　两组一般资料比较　（ｎ）

组别 ｎ
性别

男 女

年龄 （月）

４－１２月 １３－２４月

病情分度

轻度 中度

治疗组 ４３ １９ ２４ ２５ １８ １５ ２８

对照组 ４３ １８ ２５ ２８ １５ １６ ２７

１．２　纳人标准　①年龄３个月～２岁，性别不限；

②临床表现以咳嗽、喘憋为主；③与实验室检查及

影像学检查相符合；④无其他严重并发症及合并

症；⑤发病在９６ｈ内，确诊前２周未使用过其他抗

病毒药物治疗。

１．３　排除标准　①年龄＞２岁或＜３个月；②合并

呼吸衰竭、心力衰竭；③早产儿、先天性心脏病及

免疫缺陷患儿；④其他原因引发的喘息；⑤有治疗

药物过敏史。

１．４　统计学方法　所有的数据用计数方法统计，

统计方法用 ＳＰＳＳ１９．０软件。在检验方差之后，多

组间比较采用单因素方差分析，Ｐ＜０．０５时具有显

著性差异。

２　治疗方法

２．１　治疗组

２．１．１　雾化吸入治疗 　雾化药物：卡介菌多糖核

酸注射液（Ｓ２００４３０３２）；硫酸沙丁胺醇雾化吸入溶

液 （Ｈ１９９９０２３３）；吸 入 用 布 地 奈 德 混 悬 液

（Ｈ２００９０９０３）。

用法：以上 ３种药物各 ０．５ｍＬ／次（＞１岁各

１ｍｌ／次）＋生理盐水２ｍＬ，加入面罩式雾化器，行

氧驱动雾化治疗，１０～３０ｍｉｎ／次，每天２次，５天一

疗程。

２．１．２　中药穴位贴敷 　贴敷药物为经验方“麻杏

苏子散”。药物组成：麻黄、杏仁、苏子、白芥子各


