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联合吸入治疗慢性阻塞性肺病稳定期患者的
疗效观察
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!!!摘要"!目的!观察联合吸入异丙托溴铵气雾剂和沙美特罗S替卡松粉吸入剂对慢性阻塞性肺病

'OWX[(稳定期患者的疗效" 方法!采用随机)盲法)平行对照研究#将 .% 例 OWX[患者随机分为观察

组和对照组#疗程 ,/ 周" 观察组给予异丙托溴铵气雾剂和沙美特罗S替卡松粉吸入剂治疗#对照组给予

异丙托溴铵气雾剂治疗" 分别对两组患者治疗前后的临床症状积分'IQ-N()肺功能的检测情况进行比

较" 结果!IQ-N积分#两组治疗后均较治疗前有明显下降#而观察组下降比对照组更显著'<]%0%'($

第一秒用力呼气容积'kYU"(S用力肺活量'kUO()第 " 秒用力呼吸气量占预计值的百分比'kYU")(指

标治疗后两组具有不同程度的改善#观察组肺功能指标优于对照组'<]%0%'(" 结论!联合吸入异丙

托溴铵气雾剂和沙美特罗S替卡松粉吸入剂治疗OWX[稳定期患者不仅能够改善肺功能#而且能提高患

者运动耐力和改善生活质量#具有较好的治疗效果"

!关键词"!肺疾病$慢性阻塞性$吸入治疗$异丙托溴铵气雾剂$沙美特罗S替卡松粉$肺功能
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!!慢性阻塞性肺病'A(:6C?A678<:>A<?;9=>F#6CB:L

E?89B898#OWX[(#由于其患病人数多#病死率高#社

会经济负担重#已成为一个重要的公共卫生问题"

OWX[是一种具有气流受限特征的可以预防和治疗

作者简介% 谢!红'"4+42(#女#重庆人#硕士#副主任医师#
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医院呼吸科

的疾病#气流受限不完全可逆)呈进行性发展"

OWX[稳定期是指患者咳嗽)咳痰)气短等症状稳定

或症状轻微#其治疗目的是稳定病情#预防急性发

作#其治疗有效与否#直接关系到患者的预期寿命和

生活质量" 支气管舒张剂可松弛支气管平滑肌)扩

张支气管)缓解气流受限#是控制OWX[症状的主要

治疗措施#长期规则应用可预防和减轻症状#增加运

动耐力$长期规律吸入糖皮质激素较适用于kYU" ]
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'%)预计值'

3

级和
4

级(并且有临床症状以及反

复加重的OWX[患者#可减少急性加重频率#改善生

活质量" 本研究观察两药联合吸入对OWX[稳定期

患者的疗效#不仅从肺功能上观察治疗前后的变化#

而且从问卷表观察生活质量的变化#现报告如下"

<=对象与方法

<0<=对象!选择南京市第一医院呼吸科门诊 ,%%4

年 "" 月至 ,%"% 年 ' 月诊治的符合条件的患者 .%

例" 由 I1I 软件模拟产生随机数字表#随机分为两

组.观察组 /% 例#失访 $ 例#完成观察 $* 例#男 ,*

例#女 "% 例$年龄 '+ V./'+%0, _/0"(岁$病程 ' V

$%'"'0" _$0/(年" 对照组 /% 例#失访 , 例#完成观

察 $. 例#男 ,4 例#女 4 例$年龄 '* V.' '+%0/ _

$0,(岁$病程 + V,''"/0. _,0+(年" 两组资料比较

差异均无统计学意义'<h%0%'("

<><0<=入选标准!确诊为稳定期
3

级)

4

级 OWX[

患者#且符合中华医学会诊断标准%"&

" 男女不限#

依从性好"

<><0?=排除标准!有哮喘史#变应性鼻炎#特异性

变态反应#血嗜酸性粒细胞计数升高者$OWX[以外

的其他重大疾病#近期心肌梗死史#心力衰竭#以及

需药物治疗的心律失常者$对噻托溴胺)阿托品类药

物过敏者$孕妇)哺乳期患者等"

<0<0@=退出标准!试验期间合用除喘康速气雾剂)

万托林气雾剂以外的其他治疗哮喘药物者$并发其

他急性疾病使用其他药物可能干扰试验药物者$患

者依从性差#未按时或按方案用药者#未按要求完成

检查项目者"

本研究为随机)盲法)平行对照研究#所有患者

签署知情同意书自愿参加"

<0?=观察方法!全部患者均按 OWX[稳定期的常

规处理#包括避免吸烟)预防呼吸道感染)呼吸肌锻

炼及必要的家庭氧疗等" 观察组.吸入异丙托溴铵

气雾剂#每次 , 喷'/%

*

K(#, 次SE$沙美特罗S替卡

松粉吸入剂 '%

*

KS'%%

*

K#每次 " 吸#, 次SE" 对照

组吸入异丙托溴铵气雾剂#每次 , 喷 '/%

*

K(#,

次SE" 疗程 ,/ 周"

<0@=观察指标

<0@0< =临床症状及体征!用药前后观察患者的咳

嗽)咳痰)气促)肺部体征及药物的不良反应" 根据

圣!乔治呼吸疾病问卷'IQ-N(

%,&的方法#对临床

症状问卷调查及体征检查进行评分"

<0@0? =肺功能指标!观察用药前后第 " 秒用力呼

气容积占用力肺活量比值'kYU"SkUO()第 " 秒用

力呼吸气量占预计值的百分比'kYU") (等指标的

变化"

<0A=统计学处理!使用 IXII "'0% 软件进行统计

分析#计量数据以均数 _标准差'O_9(表示#采用 6

检验#<]%0%' 为差异有统计学意义"

?=结=果

?0<=两组治疗前后 IQ-N积分变化!观察组治疗

前后积分为'/0' _"0,(分)',0* _%0.(分#对照组

分别为'/0+ _%0.(分)'$0/ _%0+(分$观察组的症

状改善较对照组更好#差异有统计学意义'6d$0'/#

<]%0%'("

?0?=两组治疗前后肺功能变化!观察组治疗后

kUO)kYU" 指标改善优于对照组#差异亦有统计学

意义'6分别为 ,0,,),0'+#<]%0%'(" 见表 ""

?0@ =不良反应!*' 例 OWX[患者中 , 例出现声

嘶)咽部不适#嘱认真漱口#继续应用约 / 周后#自行

缓解#余均未见明显不良反应"

@=讨=论

OWX[的治疗目标为缓解症状#预防疾病进展#

改善运动耐力#改善健康状态#预防和治疗并发症#

预防和治疗疾病恶化#降低死亡率" OWX[患者气

体滞留是患者气短的主要原因#经常影响患者的日

常生活能力" 对 OWX[稳定期患者进行药物治疗#

可预防和控制症状#减少急性加重的频率和严重程

度#提高运动耐力和生活质量"

!!支气管舒张剂是控制OWX[症状的主要治疗措

施#此类药物可松弛支气管平滑肌)扩张支气管)缓

解气流受#是控制 OWX[症状的主要治疗措施" 短

期按需应用可缓解症状#长期规则应用可预防和

表 " !两组治疗前后肺功能的变化#))O_9$

组别 '

治疗前

kYU"SkUO kYU"

治疗后

kYU"SkUO kYU"

观察组 $* '+0% _40' /'0% _""0$

*,0+ _+0'

"""

+.0% _,0$

"""

对照组 $. '/0% _'0% //0% _",0*

++0, _$0%

""

+/0, _$0%

""

!注.与对照组治疗后比较#

"

<]%0%'$ 与治疗前比较#

""

<]%0%"
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减轻症状#增加运动耐力#但不能使所有患者的

kYU" 都得到改善" 与口服药物相比#吸入剂不良

反应小#因此多首选吸入治疗%$&

" 抗胆碱药能降低

胆碱能神经张力#从而使狭窄的气道得到舒张#同时

扩张中央及周围气道#降低静息气道阻力#改善通气

功能#长期使用可使基线肺功能得到稳定改善%/&

"

OWX[稳定期患者长期应用糖皮质激素吸入治

疗并不能阻止其kYU" 的降低趋势" 长期规律的吸

入糖皮质激素较适用于 kYU" ]'%)预计值'

3

级

和
4

级(并且有临床症状以及反复加重的 OWX[患

者#这一治疗可减少急性加重频率#改善生活质

量%'&

"

联合吸入糖皮质激素和
+

,

受体激动剂#比各自

单用效果好#能改善肺功能#减缓 OWX[的进展%+&

"

有关防治指南明确要求#

3

级)

4

级稳定期OWX[主

张联合吸入糖皮质激素和支气管扩张剂%*&

" 研究

显示两者联合应用具有明显的协同互补效应%.&

"

本研究结果证实#对 OWX[稳定期患者联合使用异

丙托溴铵气雾剂和沙美特罗S替卡松粉吸入剂不仅

可通过应用抗胆碱能药物扩张支气管来取得疗效#

而且还兼顾了吸入型糖皮质激素的协同作用" 在联

合应用后肺功能指标与临床症状评分均得到了明显

改善" 因此可以认为#联合用药疗效要优于单一用

药"
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