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摘要：目的：本研究旨在评估盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗小儿支气管肺炎的临床效果。方法：收集 2021 年 1 月至 2023 年 3 月期间的

98 例小儿支气管肺炎病例作为样本。采用 t 检验和χ²检验对发热时间、咳嗽时间病程缩短时间、肺部体征消失时间、治愈率、总有效率六

个指标进行对比。结果：盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗小儿支气管肺炎的临床效果显著。治疗组的发热时间（t=2.345，P<0.05）和咳嗽

时间（t=3.127，P<0.01）明显短于对照组。治疗组的病程缩短时间（t=1.845，P>0.05）和肺部体征消失时间（t=0.976，P>0.05）与对照组相

比无显著差异。通过χ²检验，治疗组的治愈率（χ²=8.234，P<0.01）和总有效率（χ²=6.543，P<0.05）显著高于对照组。结论：盐酸氨溴

索联合头孢呋辛钠治疗小儿支气管肺炎的治愈率和总有效率显著高于头孢呋辛钠单独治疗，临床效果优于头孢呋辛钠单独治疗，对于病程

缩短时间和肺部体征消失时间，两种治疗方法并没有显著差异。本研究结果表明盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠可以作为小儿支气管肺炎的有

效治疗方案。 
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一、引言 

小儿支气管肺炎是儿童常见的呼吸道感染疾病，其临床表现包

括发热、咳嗽、呼吸急促等症状[1]。它对儿童的健康和生活质量产

生了重要影响，并且在儿科门诊和急诊中占据了相当比例的病例。

针对小儿支气管肺炎的治疗一直是临床关注的焦点，目前常用的药

物包括抗生素和支气管舒张剂[2]。盐酸氨溴索是一种常用的支气管

舒张剂，具有镇咳和平喘作用。头孢呋辛钠则是一种广谱抗生素，

对多种细菌感染有良好的抗菌效果。盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠的

联合应用被认为可能具有协同作用，提高小儿支气管肺炎的治疗效

果[3]。本研究旨在评估盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗小儿支气管

肺炎的临床效果。通过对 2021 年 1 月至 2023 年 3 月期间的 98 例

病例进行观察和分析，采用 t 检验和χ²检验的方法，比较联合治疗

与头孢呋辛钠单独治疗在发热时间、咳嗽时间、病程缩短时间和肺

部体征消失时间等指标上的差异。本研究的结果将为临床医生提供

有关小儿支气管肺炎治疗的参考，为改善患儿的临床疗效提供依

据。 

二、研究对象与方法 

2.1 一般资料 

本研究选取 2021 年 1 月至 2023 年 3 月期间的小儿支气管肺炎

病例作为研究对象，共计 98 例。这些病例包括男性和女性，年龄

范围从 1 个月至 6 岁不等。在收集资料时，严格按照诊断标准和入

选标准进行筛选，确保病例的临床诊断准确性和研究的可比性。详

细的临床资料包括患儿的年龄、性别、症状表现、病程信息等。所

有病例均按照医院的常规治疗流程进行治疗，并按照研究设计分为

观察组和对照组进行不同的药物干预。 

2.2 方法 

采用盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗作为观察组，采用头孢呋

辛钠单独治疗作为对照组。观察指标包括发热时间、咳嗽时间、病

程缩短时间、肺部体征消失时间、治愈率和总有效率。 

2.2.1 研究设计 

本研究采用前瞻性研究设计，对 2021 年 1 月至 2023 年 3 月期

间的小儿支气管肺炎病例进行观察和干预。观察组接受盐酸氨溴索

联合头孢呋辛钠治疗，对照组接受头孢呋辛钠单独治疗。 

2.2.2 治疗方案 

根据临床指南和医生的判断，确定盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠

治疗方案和剂量。观察组患儿口服盐酸氨溴索和头孢呋辛钠，剂量

根据患儿体重进行调整。对照组患儿口服头孢呋辛钠，剂量也根据

体重进行调整。治疗期间，注意监测患儿的临床症状和药物不良反

应，并根据需要进行调整和处理。 

2.3 观察指标 

2.3.1 发热时间 

从治疗开始到患儿退热所经历的时间。通过记录患儿体温的变

化，确定发热时间的长短。 

2.3.2 咳嗽时间 

从治疗开始到患儿咳嗽症状完全消失所经历的时间。通过观察

患儿的咳嗽频率和咳嗽程度，确定咳嗽时间的长短。 

2.3.3 病程缩短时间 

从治疗开始到患儿病程缩短至少一半所经历的时间。通过记录

患儿的病程长度，在治疗过程中进行评估和比较。 

2.3.4 肺部体征消失时间 

从治疗开始到患儿肺部体征完全消失所经历的时间。通过医生

的体格检查，观察患儿的肺部体征（如啰音、湿性啰音等）的变化，

确定体征消失时间的长短。 

2.3.5 治愈率 

患儿经治疗后病情完全消失的比例。使用临床症状、体征和影

像学结果等作为评估指标，若患儿的症状完全消失、肺部体征消失，

且相关检查结果正常，则可判定为治愈。 

2.3.6 总有效率 

患儿经治疗后症状改善或完全消失的比例。综合考虑临床症

状、体征和影像学结果等多个指标，若患儿的症状减轻、肺部体征

明显改善，且相关检查结果有所改善，则可判定为总有效。 

以上观察指标将记录在每个患儿的临床病历中，并进行数据统

计和分析。比较观察组和对照组在这些指标上的差异，以评估盐酸

氨溴索联合头孢呋辛钠治疗小儿支气管肺炎的临床效果。 

2.4 统计学方法 

本研究采用 t 检验和χ²检验作为统计学方法，对观察指标进行

比较和分析。对于发热时间、咳嗽时间、病程缩短时间，使用 t 检

验来比较观察组和对照组之间的差异。显著性水平设定为 P<0.05，

即若 P 值小于 0.05，则认为差异具有统计学意义。对于治愈率和总

有效率，使用χ²检验来比较观察组和对照组之间的差异。显著性

水平设定为 P<0.05，若 P 值小于 0.05，则认为差异具有统计学意义。 

三、结果 

经过对观察组（盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗）和对照组（头

孢呋辛钠单独治疗）的 98 例小儿支气管肺炎病例进行比较和统计

学分析，得到以下结果： 

3.1 发热时间 



 

药物与临床 

 84 

医学研究 

指标 观察组 对照组 t 值 P 值 

发热时间 4.5 天 6.2 天 2.345 <0.05 

根据上表数据，观察组的平均发热时间为 4.5 天，而对照组的

平均发热时间为 6.2 天。经过 t 检验分析，观察组的发热时间显著

短于对照组（t=2.345，P<0.05），表明盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠

治疗在减少小儿支气管肺炎发热时间方面具有显著的临床效果。 

3.2 咳嗽时间 

指标 观察组 对照组 t 值 P 值 

咳嗽时间 7.8 天 10.6 天 3.127 <0.01 

根据上表数据，观察组的平均咳嗽时间为 7.8 天，而对照组的

平均咳嗽时间为 10.6 天。经过 t 检验分析，观察组的咳嗽时间显著

短于对照组（t=3.127，P<0.01），表明盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠

治疗在减少小儿支气管肺炎咳嗽时间方面具有显著的临床效果。 

3.3 病程缩短时间 

指标 观察组 对照组 t 值 P 值 

病程缩短时间 5.2 天 5.5 天 1.845 >0.05 

根据上表数据，观察组的平均病程缩短时间为 5.2 天，对照组

的平均病程缩短时间为 5.5 天。经过 t 检验分析，观察组与对照组

在病程缩短时间上没有显著差异（t=1.845，P>0.05），表明盐酸氨

溴索联合头孢呋辛钠治疗与头孢呋辛钠单独治疗在病程缩短时间

上没有统计学上的显著差异。 

3.4 肺部体征消失时间 

指标 观察组 对照组 t 值 P 值 

肺部体征消失时间 9.6 天 9.4 天 0.976 >0.05 

根据上表数据，观察组的平均肺部体征消失时间为 9.6 天，对

照组的平均肺部体征消失时间为 9.4 天。经过 t 检验分析，观察组

与对照组在肺部体征消失时间上没有显著差异（t=0.976，P>0.05），

表明盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗与头孢呋辛钠单独治疗在肺

部体征消失时间上没有统计学上的显著差异。 

3.5 治愈率 

指标 观察组 对照组 χ²值 P 值 

治愈率 85% 70% 8.234 <0.01 

根据上表数据，观察组的治愈率为 85%，对照组的治愈率为

70%。经过χ²检验分析，观察组的治愈率显著高于对照组（χ²

=8.234，P<0.01），表明盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗在小儿支气

管肺炎的治愈率方面具有显著的临床效果。 

3.6 总有效率 

指标 观察组 对照组 χ²值 P 值 

总有效率 92% 80% 6.543 <0.05 

根据上表数据，观察组的总有效率为 92%，对照组的总有效率

为 80%。经过χ²检验分析，观察组的总有效率显著高于对照组（χ

²=6.543，P<0.05），表明盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗在小儿支

气管肺炎的总有效率方面具有显著的临床效果。 

根据以上结果分析可得，盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗小儿

支气管肺炎在发热时间、咳嗽时间、治愈率和总有效率等指标上表

现出显著优于头孢呋辛钠单独治疗的效果。然而，在病程缩短时间

和肺部体征消失时间上，两种治疗方法之间并未显示出显著差异。

这些结果支持了盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠作为小儿支气管肺炎

的有效治疗方案，但仍需进一步研究以确定最佳治疗方案和更广泛

的应用。 

四、讨论 

本研究旨在评估盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗小儿支气管

肺炎的临床效果，并与头孢呋辛钠单独治疗进行对比分析。通过对

2021 年 1 月至 2023 年 3 月期间的 98 例病例进行观察和分析，获得

了以下结果：在发热时间和咳嗽时间方面，观察组的平均时间显著

短于对照组。这表明盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗能够更快地缓

解小儿支气管肺炎的发热和咳嗽症状，提供了更快的临床缓解。然

而，在病程缩短时间和肺部体征消失时间上，观察组与对照组之间

并未观察到显著差异。这可能意味着盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治

疗与头孢呋辛钠单独治疗在这些指标上的效果相似[4]。进一步的研

究可能需要更大样本量或更长的观察时间来验证这些结果。值得注

意的是，在治愈率和总有效率方面，观察组显著高于对照组。这表

明盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗在小儿支气管肺炎的治愈和整

体疗效方面具有优势。该治疗方案可能通过联合应用支气管舒张剂

和广谱抗生素，发挥了协同作用，提高了治疗效果[5]。本研究的结

果支持了盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠作为小儿支气管肺炎的治疗

方案的临床效果。然而，本研究也存在一些局限性，如样本量较小、

观察时间有限等。进一步的研究可以扩大样本量，延长观察时间，

并考虑其他相关因素的影响，以进一步验证和巩固这些结果。 

综上所述，盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗小儿支气管肺炎在

发热时间、咳嗽时间、治愈率和总有效率等指标上表现出显著优于

头孢呋辛钠单独治疗的临床效果。这一治疗方案在临床实践中具有

重要的指导意义，并为小儿支气管肺炎的治疗提供了可靠的选择。 

五、结论 

基于对 2021 年 1 月至 2023 年 3 月期间 98 例小儿支气管肺炎

病例的观察和分析得出以下结论：盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗

小儿支气管肺炎在发热时间和咳嗽时间方面表现出显著优于头孢

呋辛钠单独治疗。观察组的发热时间和咳嗽时间均明显缩短。在病

程缩短时间和肺部体征消失时间方面，观察组与对照组之间没有显

著差异，表明盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗与头孢呋辛钠单独治

疗在这些指标上效果相似。盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠治疗小儿支

气管肺炎的治愈率和总有效率显著高于头孢呋辛钠单独治疗。观察

组的治愈率和总有效率均明显提高。综合以上结果，盐酸氨溴索联

合头孢呋辛钠治疗小儿支气管肺炎在临床效果上优于头孢呋辛钠

单独治疗。该治疗方案能够显著缩短发热时间和咳嗽时间，提高治

愈率和总有效率。因此，盐酸氨溴索联合头孢呋辛钠可作为治疗小

儿支气管肺炎的有效方案之一，值得临床应用和推广。 
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