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盐酸氨溴索结合头孢曲松治疗慢性支气管炎临床分析

刘　敏 
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【摘　要】目的：分析盐酸氨溴索结合头孢曲松治疗慢性支气管炎临床意义。方法：选取本院入院治疗的慢性支气管炎患

者 60 例作为研究对象，纳入时间为 2019 年 5 月至 2020 年 5 月，随机将患者分为试验组与对照组各 30 例，对照组实施头

孢曲松治疗，试验组实施盐酸氨溴索联合头孢曲松治疗，比较两组患者治疗效果与临床指标。结果：试验组患者治疗总有

效率显著高于对照组患者，具有统计学意义（P＜0.05）；治疗7d后，试验组患者血氧饱和度、排痰量明显高于对照组患者，

住院时间明显短于对照组，具有统计学差 异（P＜ 0.05）。结论：慢性支气管炎患者采用盐酸氨溴索联合头孢曲松治疗可

有效增加患者排痰量，改善患者临床症状，提高患者血氧饱和度，值得推广。
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慢性支气管炎是呼吸科常见疾病之一，主要指气管、

支气管粘膜与周围组织出现慢性或非特异性炎症，多发于老

年群体。慢性支气管炎的特点为发病慢、病程长、反复发作，

其发病因素十分复杂，可能与年龄、气候、感染、有害气体、

免疫功能与颗粒吸入相关，临床表现为咳痰、气急、咳嗽等，

严重影响患者日常生活 [1]。老年患者身体机能下降，免疫力

较低，常合并多种疾病，如果发生慢性支气管炎后没有及时

治疗可能会引发呼吸衰竭、肺心病等严重并发症，威胁患者

生命健康。临床治疗慢性支气管炎的原则为控制感染、祛痰

镇咳、解痉平喘。本次研究对试验组患者实施盐酸氨溴索联

合头孢曲松治疗，现做如下报道。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取本院入院治疗的慢性支气管炎患者 60 例作为研究

对象，纳入时间为 2019 年 5 月至 2020 年 5 月，随机将患者

分为试验组与对照组各 30 例。纳入标准：（1）患者经过检

查后确诊为慢性支气管炎；（2）患者出现咳痰、咳嗽、发

热等临床症状；（3）患者入院后经过 x光片检查患者胸部

正侧位出现肺纹理紊乱、增粗情况；（4）患者不存在神经

功能障碍与语言障碍；（5）患者及家属均同意参与本次研究，

并签订知情协议书。排除标准：（1）患者合并支气管扩张、

肺结核等临床症状与慢性支气管炎相似的疾病；（2）患者

为妊娠期或哺乳期妇女；（3）患者存有酗酒史或药物滥用

史；（4）患者合并心、肺等严重器官疾病；（5）患者不配

合治疗。试验组中男性患者 24 例，女性患者 26 例，年龄范

围63-78岁，平均年龄（68.63±3.12）岁，病程时间2-16年，

平均病程（6.46±3.13）年。对照组中男性患者 25 例，女性

患者25例，年龄范围65-79岁，平均年龄（69.16±3.47）岁，

病程时间 1-15 年，平均病程（6.24±3.02）年。比较两组患

者临床资料，无统计学差异（P＞ 0.05）。

1.2 方法

对照组实施头孢曲松治疗，医护人员抽取 20-50mg/

（kg·d）头孢曲松融入 0.9%氯化钠注射液中对患者进行静

脉滴注，1次 /d，一疗程为 7d。

试验组实施盐酸氨溴索联合头孢曲松治疗，头孢曲松

用药方法与对照组用药方法相同。医护人员在 0.9% 的氯化

钠注射液中加入 20mg 盐酸氨溴索注射液（上海柏林殷格翰

药业有效公司生产）、80000U 庆大霉素（宜昌三峡制药有

效公司生产）、5mg地塞米松（重庆迪康长江制药有限公司生

产）、4000U糜蛋白酶（吉林省辉南长隆生化药业股份有限公

司生产）对患者进行雾化吸入治疗，2d/次，一疗程为7d。

1.3 观察指标

比较两组患者治疗 7d 后临床效果，观察并记录两组患

者血氧饱和度、排痰量、住院时间等指标。临床效果主要包

括治疗显效、治疗有效以及治疗无效。显效：治疗后患者临

床症状全部消失，经x线片检查后患者肺部阴影完全被吸收；

有效：患者临床症状得到好转，经 x线片检查后肺部阴影部

分减少；无效：患者临床症状无改变甚至加重，经 x线片检

查后肺部阴影无变化 [2]。

1.4 统计学方法

本研究采用 SPSS19.0 统计学软件进行分析，计量资料

以（x±s）表示，行 t检验，数据结果以百分率（%）表示，

计量资料行 x2 检验，以均数差表示，（P＜ 0.05）数据具有

统计学意义。

2 结果

2.1 比较两组临床治疗效果

试验组患者治疗总有效率显著高于对照组患者，具有

统计学意义（P＜ 0.05）。详见表 1。
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表 1 两组患者临床治疗效果比较 [n（%）]

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率
试验组 50 35（70.00）12（24.00）3（6.00） 47（94.00）
对照组 50 27（54.00）11（22.00）12（24.00）38（76.00）
x2 - 3.263 0.189 4.072 4.112
P - 0.068 0.608 0.043 0.048

2.2 比较两组患者临床指标

治疗 7d 后，试验组患者血氧饱和度、排痰量明显高于

对照组患者，住院时间明显短于对照组，具有统计学差异（P

＜ 0.05）。详见表 2。

表 2 两组患者临床指标比较（x±s）

组别 血氧饱和度（%）排痰量（mL/d）住院时间（d）
试验组

（n=50）

97.37±3.00 23.34±3.68 13.15±2.93

对照组

（n=50）

95.05±2.98 21.60±1.20 15.54±5.20

t 3.648 2.718 2.995
P 0.008 0.000 0.004

3 讨论

慢性支气管炎是呼吸科常见疾病之一，多发于老年群

体。随着现代污染的不断加重，空气清新度下降，慢性支气

管炎发病率逐渐升高，由于慢性支气管炎早期症状不够明

显，进展缓慢，所以极易被忽视 [3]。老年患者的慢性支气管

炎病程可达 5-10 年，可能引发冠心病、肺气肿等并发症，

增加治疗难度，影响预后。慢性支气管炎病理改变为支气管

充血、水肿、细胞浸润、平滑肌痉挛等，由于老年人各项身

体机能开始衰退，免疫力降低，呼吸道容易出现生理改变，

所以增加了慢性支气管炎发生几率。临床主要以药物治疗慢

性支气管炎，但是治疗效果不够理想，所以需要联合止咳祛

痰药物改善症状，缓解患者症状。

头孢曲松是广谱抗生素的一种，属于第3代头孢菌素，

可有效抵抗革兰阴性杆菌、革兰阳性杆菌与部分厌氧菌，适

用于呼吸道感染、胆道感染、尿路等感染中。头孢曲松的特

点为半衰期长，患者每日服用 1次便可有效稳定格兰阴性杆

菌与革兰阳式杆菌产生的头孢菌素酶，降低患者出现不良反

应发生率。盐酸氨溴索的主要作用为化痰，可以加速生成肺

表面活性物质，促进呼吸道分泌黏膜，加强气道黏膜纤毛运

输能力，提升患者病变组织中的抗生素水平，缓解患者缺氧

症状，促进患者排痰。经过本次研究得出，试验组患者治疗

总有效率显著高于对照组患者，具有统计学意义（P＜0.05）；

治疗 7d 后，试验组患者血氧饱和度、排痰量明显高于对照

组患者，住院时间明显短于对照组，具有统计学差异（P

＜ 0.05）。

4 结束语

综上所述，慢性支气管炎患者采用盐酸氨溴索联合头

孢曲松治疗可有效降低患者发生不良反应几率、缩短住院时

间、提升质量效果，临床应用价值较高。
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