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儿童咳嗽变异性哮喘大多发生在夜间或凌晨，主要症状为咳

嗽，其病程时间较长也很容易复发，它会对患儿的生活质量造成

严重的影响，所以治疗很关键。临床中主要使用抗生素进行治疗，

但是其效果不是很好[1]。本次研究主要对 2018 年 6 月至 2019 年 6

月收治的咳嗽变异性哮喘的患儿应用孟鲁司特钠治疗的效果进行

分析。

1  临床资料

1.1 一般资料

随机选取我院2018年6月至2019年6月收治的咳嗽变异性哮

喘的患儿60例，将其按照交替分组法均分为对照组和观察组，对

照组男生 16 例，女生 14 例，年龄 4-10 岁，平均年龄（6.4 ±

2.6）岁，观察组男生 18 例，女生 12 例，年龄 5-11 岁，平均年龄

（7.3 ± 2.2）岁。通过对比两组显示无统计学意义，P ＞ 0.05。

1.2 方法

1.2.1 对照组

对照组应用布地奈德（批准文号：H200010551，上海信谊百

路达药业有限公司），4～7 岁的儿童 1 天 200～400mg，分 2～4 次

使用；7 岁以上的儿童 1 天 200～800mg，分 2～4 次使用。连续服

用 2 个月。

1.2.2 观察组

观察组在此基础上应用孟鲁司特钠（批准文号：J20130047，

杭州默沙东制药有限公司），口服，1 天 1 次，1 次 5mg。连续服

用 2 个月。

1.3 观察指标及疗效评定标准

疗效评定标准：显效：患儿经过治疗后咳嗽的症状基本消失，

在停止用药后病情也没有复发；有效：患儿经过治疗后咳嗽的症

状有明显的改善，在停止用药后偶尔会有咳嗽的症状发生；无效：

患儿经过治疗后咳嗽的症状没有发生变化，甚至病情有加重。总

有效率 =（显效 + 有效）/ 总例数 *100%。观察指标：两组咳嗽缓

解时间及消失时间对比。

1.4 统计学方法

采用统计学软件 S P S S 2 4 . 0 处理研究数据，计量资料：

)( sx ± ，t 检验；计数资料：（n，%），x2 检验。P ＜ 0.05：差异

有统计学意义。

2  结果

2.1 两组咳嗽缓解时间及消失时间对比。

观察组咳嗽缓解及消失时间均低于对照组，具有统计学意义，

P ＜ 0.05。如表 1 所示。
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2.2 两组治疗疗效对比

观察组显效 18 例（60.00%），有效 10 例（33.33%），无效 2 例

（6.67%），总有效率28 例（93.33%），对照组显效12 例（40.00%），

有效9例（30.00%），无效9例（30.00%），总有效率21例（70.00%），

x2=5.455，P ＜ 0.05。

3  讨论

儿童咳嗽变异性哮喘其主要的症状为咳嗽，它很容易与感冒

引发的咳嗽相混淆，部分患儿家属因为错误的治疗而延误病情导

致病情加重。临床中采用糖皮质激素对患儿进行治疗，虽然它能

有效缓解其咳嗽症状，但是长期使用会使患儿产生不良反应，反

而不利于患儿的治疗，所以要选择一种有效、安全的治疗方法[2]。

布地奈德可以对内皮细胞及溶酶体膜起到稳定的作用，以此

来降低患者抗体的合成，这种药物需要长期服用，但是长期服用

会使患儿出现感染、肥胖等不良反应的发生。有相关资料显示引

发哮喘的主要原因是白三烯，它是一种化学递质。孟鲁司特钠是

一种抗炎药物，属于白三烯受体拮抗剂，它通过受体结合可以有

效减轻患儿支气管收缩，并且也能有效抑制炎症的发生[3]。本次

研究中将布地奈德与孟鲁司特钠联合使用可以有效改善患儿咳嗽

的症状，并且停药后患儿病情也不会复发，由此说明两种药物联

合对儿童咳嗽变异性哮喘的治疗效果显著。

综上所述，对儿童咳嗽变异性哮喘应用孟鲁司特钠与布地奈

德治疗效果显著，能有效缩短患儿咳嗽的时间，值得应用。
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组别 例数 咳嗽缓解时间 咳嗽消失时间

观察组 30 5.3±1.2 5.6±1.5

对照组 30 7.9±2.4 8.6±2.6

t / 4.451 6.312

P / ＜0.05 ＜0.05

表1   两组咳嗽缓解时间及消失时间对比， sx ±( ，d）5.6±1.5


