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对沐舒坦在小儿肺炎治疗中的效果及可行性分析

曾彪彪

邵阳学院附属第二医院　湖南邵阳　422000

摘　要：目的本文考察沐舒坦在治疗小儿肺炎中的应用价值及疗效作用，旨在推进此领域研究的发展进程，为临床提供理

论与实践依据，更好的保障患儿身体健康。方法：本次研究以对照模式展开，收集 2022 年 10 月至 2023 年 10 月间笔者院

内收治的小儿肺炎患者作为实验研究依据，抽取人数共 120 例，按照入院顺序的先后将其均衡分至两组，每组划入（n=60），

同时将不同形式的干预策略应用于两组之间，分别定义为参照组与研究组，前者：提供沐舒坦注射液治疗方案，以静脉滴

注方式开展；后者：提供沐舒坦注射液治疗方案，以雾化吸入方式开展，上述治疗均在常规治疗的基础上实行，随之进行

数据收集，资料统计，整合比对，并做全情阐述。采用 t 检测（正态计量数据）；采用 x2 检验（计数资料）；计算均数以

（x±s）代替。结果：方案不同，收获效果也截然不同，研究组患者在临床疗效的体现上更具可行性，P 值达小于 0.05 标准，

值得探讨。结论：通过针对两组患者开展不同形式的治疗方案后，使雾化吸入疗法的优异性尽显，不仅有效降低患者咳痰量、

缩短排痰时间、肺啰音消失时间、白细胞下降时间以及治愈天数，还极大提高了临床治愈率，其影响意义突出，可行性更强，

值得肯定与推崇。
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目前，由于科技水平不断进步，工业发展速度逐渐加快，

导致全球面临严重的环境及大气污染，使得肺部疾病发病几

率逐年上升 [1]。小儿肺炎：临床常见、多发性呼吸系统疾病，

多发于冬春季，主要是由病原体（细菌、病毒等）及其它因

素（如吸入羊水、胎粪等）所引起的肺部炎症，其中，感染

性肺炎主要通过咳嗽或打喷嚏在空气中传播，深深阻碍着患

儿健康成长，危及着患儿生命安全 [2]。此类疾病的临床症状

表现有：发热、咳嗽、气促、肺部湿啰音、呼吸道充血肿胀、

分泌物增多、呼吸困难等，若治疗不及时，会发生心力衰竭、

呼吸衰竭等并发症，具备极高的致死率，已然成为时下危害

儿童生命安全的最严重疾病类别 [4]。据世界卫生组织资料显

示，2016 年因肺炎造成 5 岁以下儿童死亡的人数高达 92 万，

令人不寒而栗。故此，寻求一种安全可行、行之有效的治疗

干预方案，为儿童生活质量与生命健康保驾护航，便成为了

领域专家学者不断探寻的重要课题 [5]。基于此，本文拟定《对

沐舒坦在小儿肺炎治疗中的效果及可行性分析》为题，针对

120 例小儿肺炎患者展开进一步分析考察，期待能够将所研

究理论应用至实践中去，为临床提供有价值意见。具体内容

做如下汇报：

1 资料与方法

1.1 一般资料

本次研究以对照模式展开，收集 2022 年 10 月至 2023

年 10 月间笔者院内收治的小儿肺炎患者作为实验研究依据，

抽取人数共 120 例，按照入院顺序的先后将其均衡分至两组，

每组划入（n=60）。资料细化：参照组：男女患儿占比：

35 ∶ 25；年龄分布情况如下 3 个月 --4 岁之间，均值处于

（1.62±0.12）岁；研究组：男女患儿占比：34 ∶ 26；年龄

分布情况如下：2 个月 --3 岁之间，均值处于（1.14±0.38）岁，

资料差异（P ＞ 0.05）。本次研究的开展实施均在儿童家属

知情同意下进行，均签署知情同意书；120 例患儿均资料齐

全，符合卫生部制订的小儿肺炎防治方案中的诊断标准。

1.2 治疗方法

1.2.1 均为两组患儿提供常规基础治疗，涵盖：⑴给予

抗感染、抗病毒等药物治疗，使用的抗生素中以阿奇霉素、

喜炎平等药物为主。⑵为其营造良好的治疗环境，密切监测

患儿病情发展状况，指导其多加饮水，保证充足的休息，并

给予保暖及饮食干预 [6]。⑵针对体温较高者，实施物理降温，

如：采用温水擦拭、敞开衣物等，或遵医给予退热药物进行

干预；⑶针对较严重的咳嗽咯痰者，可使用具有祛痰作用的
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药物进行干预；⑷针对缺氧或呼吸困难表现者，需提供氧疗

干预，具体吸氧方式根据病情严重程度而定。

1.2.2 参照组：在上述基础上实施沐舒坦注射液治疗方

案，以静脉滴注形式开展，具体如下：用 0.78mg 沐舒坦注

射液 +10ml 的氯化钠溶液，采用静脉滴注的方式开展治疗。

1.2.3 研究组：用 0.8mg 沐舒坦注射液 +10ml 的氯化钠

溶液，通过空气压缩泵雾化吸入的方式开展治疗。治疗周

期与频次：两组均每日 /2 次，持续治疗 /7d，而后观察治疗

效果 [7]。

1.3 观察指标

分析观察两组患者临床治疗效果的差异表现，通过相

关量表予以评定。

1.4 评价标准

⑴临床症状完全消失，炎性反应均消退，评定为痊愈；

⑵临床症状表现有明显改善，炎性反应大部分被吸收，评定

为有效；⑶临床症状无任何变化或加重，炎性反应未被吸收，

评定为无效。

1.5 统计学方法

SPSS26.0 系统实行专业分析，当中计量数据计均数 ±

标准差，两组差别比照运用 t、 x2 检测，计数数据运用百分

率（%）代替，若两组对照结果表明 P ＜ 0.05，则说明实验

价值显现。

2 结果

借助图表数据发现，不同治疗方案对患者总体效果均

作用积极，但研究组所采纳方案更具可行性，临床疗效体现

更加优异（P ＜ 0.05），详见表一所示：

表一 两组患者治疗效果及各项指标评分比较（x±s）

组别 咳痰量 排痰时间 肺啰音消失
时间

白细胞下降
时间 治愈天数

参照组
n=60 7.26±0.74 5.39±0.75 8.32±0.94 5.67±0.88 8.25±0.79

研究组
n=60 4.25±0.69 3.29±0.48 5.42±0.56 3.45±0.78 6.48±1.03

表二 两组患者总体治疗效果比较（`x±s、n、％）

组别 例数 痊愈 有效 无效 总有效率

参照组 60 20（33.33） 29（48.33） 11（18.33） 49（81.67）

研究组 60 36（60.00） 22（36.67） 2（3.33） 58（96.67）

p 值 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05

3 讨论

受多方因素影响，肺炎在婴幼儿中的发病率较高，对

患儿生长发育及生命健康的危害极大。其病理变化是肺泡壁

充血、水肿、炎症浸润，肺泡腔内渗出物充盈，呼吸膜增厚，

再加小儿特殊的生理特点，咳嗽反射不完善，因此，痰液容

易造成支气管阻塞，导致肺的通气功能发生障碍，所以，有

效祛痰保持患儿呼吸道畅通是治疗关键 [8]。本文采取对照模

式，将 120 例符合标准的小儿肺炎患者均分两组，分别对其

施以不同形式的治疗方案，最终结局呈现：研究组患者在各

项指标数值及临床疗效的体现上均显优另一组，以切实数据

充分将实验价值体现。分析原因：沐舒坦是溴已新的一种活

性代谢产物，又称盐酸溴环己胺醇，此药属于一种可以快速

清除粘液的粘液溶解剂，其优势包含：⑴能够对肺泡Ⅱ型细

胞的合成、分泌表面活性物质产生刺激作用，从而实现对痰

液的疏送；⑵可使纤毛的功能及再生等得到恢复与完善，以

此维护呼吸道的自净功能；⑶能够与常规治疗中采用的药物

产生协同作用，提高抗生素浓度，从而降低治疗时间。而本

文实验中，之所以研究组患者收获效果更加理想，主要因为

雾化吸入法能够使药物伴随儿童的呼吸直达肺泡内，药物在

患儿的身体局部聚集可有效提高局部药物浓度，刺激呼吸道

的舒张性，使药效充分发挥 [9]。故此，收效显著，建议优先

采纳。

参考文献：

[1] 莫朝利 . 浅谈沐舒坦在儿科呼吸系统的临床应用 [J].

人人健康 . 2020(12) 查看该刊数据库收录来源：279.

[2] 王 建 文， 廖 红 . 沐 舒 坦 雾 化 吸 入 前 吸 痰 治 疗 及

针对性护理对小儿肺炎的疗效探讨 [J]. 中国现代药物应

用 . 2020,14(08) 查看该刊数据库收录来源：142-144.

[3] 赵永强 . 大剂量沐舒坦联合 NCPAP 治疗小儿重症肺

炎的效果研究 [J]. 中国医学创新 . 2019,16(29) 查看该刊数据

库收录来源：32-35.

[4] 钱 玉 芹 . 小 儿 肺 炎 治 疗 中 雾 化 吸 入 合 并 静 脉 滴

注沐舒坦的临床应用效果评价 [J]. 临床医药文献电子杂

志 . 2018,5(A4) 查看该刊数据库收录来源：1-16.

[5] 易钦君，罗娅丽 . 沐舒坦纤支镜肺泡灌洗治疗小儿

难治性肺炎支原体肺炎的疗效观察 [J]. 微创医学 . 2020,15(06)

查看该刊数据库收录来源：762-764.

[6] 高元生，黄小明 . 沐舒坦加酚妥拉明注射液治疗小

儿支气管肺炎的疗效评价 [J]. 北方药学 . 2020,17(11) 查看该

刊数据库收录来源：145-146.



国际临床医学 :2024 年 6 卷 4 期
ISSN: 2661-4839

9    

[7] 张丽芬，杨艳，张晓春 . 布地奈德联合硫酸特布他

林氧气驱动雾化与沐舒坦超声雾化治疗小儿肺炎疗效比较

[J]. 临床合理用药杂志 . 2020,13(05) 查看该刊数据库收录来

源：15-17.

[8] 方淑颖，王丽红 . 沐舒坦氧驱动雾化吸入治疗小儿

支气管肺炎 46 例临床效果评价 [J]. 中外医疗 . 2019,38(18) 查

看该刊数据库收录来源：127-129.

[9] 童三强 . 沐舒坦雾化吸入辅助治疗小儿支原体肺炎

药效学分析 [J]. 药品评价 . 2019,16(03) 查看该刊数据库收录

来源：44-46.


