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雾化吸入布地奈德联合异烟肼治疗溃疡坏死型
支气管结核临床评价

杨伏萍 １，杨 松 １△，雷 坤 １，罗春波 ２，周振兴 ２

（１．重庆市公共卫生医疗救治中心，重庆 ４０００３６； ２．西藏自治区第三人民医院，西藏 拉萨 ８５００００）
摘要：目的 探讨雾化吸入布地奈德联合异烟肼治疗溃疡坏死型支气管结核的临床疗效及安全性。方法 选取重庆市公共卫生医疗救

治中心 ２０１８年９月至２０１９年１１月收治的溃疡坏死型支气管结核患者１１０例，按双色球法随机分为对照组和治疗组，各５５例。两组
患者均予全身抗结核治疗和雾化吸入异烟肼注射液；治疗组患者增加雾化吸入布地奈德混悬液。两组患者均治疗１个月。结果 治疗

组总有效率为９８．１８％，显著高于对照组的８３．６４％（Ｐ＜０．０５）；治疗组患者治疗１，２，３个月后的影像学评分均显著低于对照组，痰菌
阴转率、第１秒用力呼气容积（ＦＥＶ１）、用力肺活量（ＦＶＣ）及 ＦＥＶ１／ＦＶＣ水平均显著高于对照组（Ｐ＜０．０５）；治疗组患者的并发症发生率
为３．６４％，显著低于对照组的２１．８２％（Ｐ＜０．０５）；治疗组和对照组的不良反应发生率相当牗７．２７％比 ３．６４％，Ｐ＞０．０５）。结论 雾化

吸入布地奈德联合异烟肼治疗溃疡坏死型支气管结核临床疗效良好，可明显降低患者的影像学评分和并发症发生率，改善肺功能，提

高痰菌阴转率，且安全性较高。

关键词：布地奈德；雾化吸入；异烟肼；溃疡坏死型支气管结核；安全性；并发症；肺功能
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支气管结核是肺结核的特殊形式，包括炎症浸润

型、溃疡坏死型、肉芽增殖型、瘢痕缩窄型、管壁软化型

和淋巴结瘘型 ６种，发病率高，防治难，并发症多犤１犦。

目前，临床常用抗结核药物如异烟肼治疗支气管结

核，但单用抗结核药物疗效欠佳犤２犦。布地奈德是具有

高效局部抗炎作用的糖皮质激素，治疗支气管结核效

果良好，可改善支气管及胸部影像学病变犤３犦。如何早

期、有效防治支气管结核及其并发症，以及最大限度

降低糖皮质激素的副作用成为临床医师关注的焦

点 犤４犦。本研究中探讨了雾化吸入布地奈德联合异烟

肼治疗溃疡坏死型支气管结核的临床疗效及安全性。

现报道如下。

·药品评价·

ＤｒｕｇＥｖａｌｕａｔｉｏｎ
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组别

对照组

治疗组

χ２／ｔ值

Ｐ值

性别（男 ／女，例）

１９／３６
２０／３５
０．０４０
０．８４２

年龄（Ｘ±ｓ，岁）

３４．２９±９．５７
３４．４１±９．６２
０．０６６
０．９４８

病程（Ｘ±ｓ，年）

１．０８±０．３４
１．１０±０．３５
０．３０４
０．７６２

体质量（Ｘ±ｓ，ｋｇ）

７４．３８±１１．２８
７４．４１±１１．３０
０．０１４
０．９８９

组别

对照组

治疗组

χ２值

Ｐ值

显效

２１（３７．１８）

３２（５８．１８）

有效

２５（４５．４５）

２２（４０．００）

无效

９（１６．３６）

１（１．８２）

总有效

４６（８３．６４）

５４（９８．１８）

７．０４０
０．００８

表１ 两组患者一般资料比较（ｎ＝５５）
Ｔａｂ．１ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｔｈｅｐａｔｉｅｎｔｓ′ｇｅｎｅｒａｌｄａｔａｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏ

ｇｒｏｕｐｓ（ｎ＝５５）

组别

对照组

治疗组

ｔ值

Ｐ值

治疗前

９．５７±２．４４
９．６３±２．４８
０．４４８
０．６５５

治疗１个月后

７．９２±２．０３

５．１８±１．６６

７．７４９
０．０００

治疗２个月后

６．３８±１．９４

４．７７±１．３８

５．０１５
０．０００

治疗３个月后

５．８１±１．７３

４．２７±１．２２

５．３９５
０．０００

表３ 两组患者治疗前后影像学评分比较（Ｘ±ｓ，分，ｎ＝５５）
Ｔａｂ．３ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｉｍａｇｉｎｇｓｃｏｒｅｓｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏｇｒｏｕｐｓ

ｂｅｆｏｒｅａｎｄａｆｔｅｒｔｒｅａｔｍｅｎｔ（Ｘ±ｓ，ｐｏｉｎｔ，ｎ＝５５）

注：与本组治疗前比较，Ｐ＜０．０５。表４和表５同。
Ｎｏｔｅ：Ｃｏｍｐａｒｅｄｗｉｔｈｔｈｏｓｅｂｅｆｏｒｅｔｒｅａｔｍｅｎｔ， Ｐ＜０．０５，ａｓｗｅｌｌａｓ

Ｔａｂ．４ａｎｄＴａｂ．５．

表２ 两组患者临床疗效比较犤例（％），ｎ＝５５犦
Ｔａｂ．２ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｃｌｉｎｉｃａｌｅｆｆｉｃａｃｙｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏｇｒｏｕｐｓ

犤ｃａｓｅ（％），ｎ＝５５犦

１ 资料与方法

１．１ 一般资料

纳入标准：依据《肺结核诊断和治疗指南》诊断犤５犦，

经电子支气管镜检查、刷检、活检及支气管肺泡灌洗液

进行结核菌病原学检查确诊为溃疡坏死型支气管结核；年

龄 １８～６５岁。本研究方案获得重庆市公共卫生医疗救
治中心医学伦理委员会批准，患者签署知情同意书。

排除标准：伴有轻 －中度气道狭窄；严重心功能衰
竭、血小板减少症；人类免疫缺陷病毒（ＨＩＶ）阳性；哺乳
期或妊娠期；不能控制的糖尿病和高血压；对本研究拟

用药物有过敏史。

病例选择与分组：选取重庆市公共卫生医疗救治中

心２０１８年９月至２０１９年１１月收治的溃疡坏死型支气
管结核患者１１０例，按双色球法随机分为对照组和治疗
组，各５５例。两组患者一般资料比较，差异无统计学意
义（Ｐ＞０．０５），具有可比性。详见表１。

１．２ 方法

两组患者均予全身抗结核治疗，口服异烟肼片（山

西汾河制药有限公司，国药准字 Ｈ１４０２２４０２，规格为每
片 ０．１ｇ），每次 ３片，每天 １次；口服利福平胶囊（天圣
制药集团股份有限公司，国药准字 Ｈ５００２１５６４，规格为
每粒 ０．１５ｇ），每次 ３粒，每天 １次；口服盐酸乙胺丁醇
胶囊（沈阳红旗制药有限公司，国药准字Ｈ２１０２１９０９，规
格为每粒 ０．２５ｇ），每次 ３粒，每天 １次；口服吡嗪酰胺
片（江苏四环生物制药有限公司，国药准字Ｈ３２０２４１２２，
规格为每片 ０．２５ｇ），每次 ２片，每天 ３次；肌肉注射硫
酸阿米卡星注射液犤华中药业股份有限公司，国药准字
Ｈ４２０２１４９７，规格为每支 ２ｍＬ∶０．２ｇ（２０万 Ｕ）犦０．４ｇ，
每天 １次；以及雾化吸入异烟肼注射液（西南药业股
份有限公司，国药准字 Ｈ５００２１４７０，规格为每支 ２ｍＬ∶
０．１ｇ）０．１ｇ，每天 １次。治疗组患者增加吸入布地奈德
混悬液（ＡｓｔｒａＺｅｎｅｃａＰｔｙＬｔｄ，国药准字Ｈ２０１４０４７５，规格
为每支２ｍＬ∶１ｍｇ）雾化吸入，每次 １ｍｇ，每天 ２次。两
组患者均治疗１个月。
１．３ 观察指标与疗效判定标准

观察指标：胸内淋巴结肿大影像学评分 １～３分，
段实变或不张１分，叶实变或不张 ３分，肺实变或不张
６分，总分１３分。计算两组患者治疗前及治疗１，２，３个

月后的影像学评分总分。评分越高，疾病程度越严重。采

用痰涂片法检查两组患者治疗 １，２，３个月后的痰菌阴
转情况。每次分别取 ３次痰进行检测，３次抗酸杆菌均
为阴性，则判定为痰菌转阴。采用肺功能检测仪检测两

组患者治疗前及治疗１，２，３个月后的第１秒用力呼气
容积（ＦＥＶ１）、用力肺活量（ＦＶＣ）及 ＦＥＶ１／ＦＶＣ。统计两
组患者的并发症，包括支气管狭窄或闭塞、支气管瘘、肺

部感染、肺不张、支气管扩张、呼吸功能障碍。统计两组

患者治疗过程中出现的不良反应，包括口腔念珠菌感

染、向心性肥胖、声音嘶哑。

疗效判定：咳嗽、咳痰等临床症状显著改善，支气管

无阻塞，为显效；咳嗽、咳痰等临床症状好转，支气管阻

塞程度为０～５０％，为有效；咳嗽、咳痰等临床症状无变
化或恶化，支气管阻塞程度为 ５１％～７５％，为无效。总
有效＝显效＋有效。
１．４ 统计学处理

采用ＳＰＳＳ２２．０统计学软件分析。计量资料以 Ｘ±ｓ
表示，行 ｔ检验；计数资料以率（％）表示，行 χ２检验。
Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。
２ 结果

结果见表２至表７。

３ 讨论

支气管结核具有发病率高、痰及气道组织带菌率

高、并发症多的特点，为耐多药结核的危险因素和重要

传染源之一犤４犦，发病隐匿，仅有１０％～２０％的患者具有
正常的胸部影像学表现，故常延误诊断而使患者出现并

发症，加重病情犤６犦。布地奈德是一种具有抗过敏性炎症
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Ｖｏｌ．３０牞Ｎｏ．７牞Ａｐｒｉｌ５牞２０２１

治疗前

１．５１±０．２１
１．５０±０．２０
０．２５６
０．７９９

治疗１个月后

１．５６±０．２２

１．６７±０．２３

２．５６３
０．０１２

治疗２个月后

１．６１±０．２３

１．７６±０．２７

３．１３６
０．００２

治疗３个月后

１．６８±０．２４

１．８５±０．３１

３．２１６
０．００２

治疗前

２．３５±０．２７
２．３４±０．２６
０．１９８
０．８４４

治疗１个月后

２．３８±０．２０

２．４７±０．２２

２．２４５
０．０２７

治疗２个月后

２．４２±０．３０

２．５８±０．３１

２．７５１
０．００７

治疗３个月后

２．５１±０．３１

２．７７±０．３２

４．３２８
０．０００

治疗前

０．５７±０．０９
０．５６±０．０８
０．６９８
０．４８７

治疗１个月后

０．５９±０．０９

０．６４±０．１０

２．７５６
０．００７

治疗２个月后

０．６０±０．１２

０．６７±０．１３

２．９３４
０．００４

治疗３个月后

０．６１±０．１４

０．７０±０．１５

３．２５３
０．００２

对照组

治疗组

ｔ值

Ｐ值

ＦＥＶ１（Ｌ） ＦＶＣ（Ｌ） ＦＥＶ１／ＦＶＣ
组别

表４ 两组患者治疗前后肺功能比较（Ｘ±ｓ，ｎ＝５５）
Ｔａｂ．４ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｌｕｎｇｆｕｎｃｔｉｏｎｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏｇｒｏｕｐｓｂｅｆｏｒｅａｎｄａｆｔｅｒｔｒｅａｔｍｅｎｔ犤Ｘ±ｓ，ｎ＝５５犦

组别

对照组

治疗组

χ２值

Ｐ值

治疗前

１０（１８．１８）

９（１６．３６）

０．０６４
０．８０１

治疗１个月后

１６（２９．０９）

２７（４９．０９）

４．６２０
０．０３２

治疗２个月后

２２（４０．００）

３５（６３．６４）

６．１５４
０．０１３

治疗３个月后

３５（６３．６４）

４８（８７．２７）

８．２９４
０．００３

表５ 两组患者治疗前后痰菌阴转情况比较犤例（％），ｎ＝５５犦
Ｔａｂ．５ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｓｐｕｔｕｍ ｎｅｇａｔｉｖｅｃｏｎｖｅｒｓｉｏｎｒａｔｅｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅ

ｔｗｏｇｒｏｕｐｓｂｅｆｏｒｅａｎｄａｆｔｅｒｔｒｅａｔｍｅｎｔ犤ｃａｓｅｓ（％），ｎ＝５５犦

组别

对照组

治疗组

χ２值

Ｐ值

支气管狭窄或闭塞

７（１２．７３）

１（１．８２）

支气管瘘

１（１．８２）

０（０）

肺部感染

１（１．８２）

０（０）

肺不张

１（１．８２）

０（０）

支气管扩张

１（１．８２）

１（１．８２）

呼吸功能障碍

１（１．８２）

０（０）

合计

１２（２１．８２）

２（３．６４）

８．１８５
０．００４

组别

对照组

治疗组

χ２值

Ｐ值

口腔念珠菌感染

１（１．８２）

３（５．４５）

向心性肥胖

０（０）

１（１．８２）

声音嘶哑

１（１．８２）

０（０）

合计

２（３．６４）

４（７．２７）

０．７０５
０．４０１

表７ 两组患者不良反应发生情况比较犤例（％），ｎ＝５５犦
Ｔａｂ．７ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｉｎｃｉｄｅｎｃｅｏｆａｄｖｅｒｓｅｒｅａｃｔｉｏｎｓｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅ

ｔｗｏｇｒｏｕｐｓ犤ｃａｓｅ（％），ｎ＝５５犦

表６ 两组患者并发症发生情况比较犤例（％），ｎ＝５５犦
Ｔａｂ．６ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏｇｒｏｕｐｓ

犤ｃａｓｅｓ（％），ｎ＝５５犦

的脂溶性糖皮质激素，具有抗炎、免疫抑制、减轻呼吸道

平滑肌收缩的作用，广泛用于治疗各种呼吸道疾病犤７犦。

ＳＩＮＧＨ等犤８犦采用布地奈德治疗支气管哮喘疗效显著。本

研究结果显示，布地奈德联合异烟肼治疗支气管结核的

总有效率显著高于单用异烟肼。分析其原因，布地奈德

能抑制致炎、致敏介质和细胞因子等活性物质生成，收

缩扩张的黏膜血管，提高支气管平滑肌和炎性细胞对

β２受体激动剂的敏感性，显著改善支气管超敏反应，改
善肺功能，降低影像学评分，改善呼吸困难、咳嗽等临床

症状，提高疗效。与对照组比较，治疗组患者治疗１，２，３
个月后的影像学评分均显著降低，以及 ＦＥＶ１，ＦＶＣ，
ＦＥＶ１／ＦＶＣ水平均显著升高。另外，布地奈德可诱导脂
皮素合成，抑制磷脂酶 Ａ２，减少由该酶催化膜磷脂水解
生成的脂类炎性介质的产生和释放犤９犦，抗炎作用约为地

塞米松的５００倍，联用抗结核药物能增强杀菌能力犤１０犦。

本研究结果显示，布地奈德联合异烟肼治疗支气管结核患

者１，２，３个月后的痰菌阴转率均显著高于单用异烟肼。
支气管结核的并发症多而严重，包括支气管狭窄和

闭塞（最常见）、支气管扩张、支气管瘘、肺不张、呼吸功

能障碍、肺部感染、窒息或猝死等，严重增加临床治疗难

度。由表６和表７可见，布地奈德能有效降低溃疡坏死型
支气管结核患者的并发症发生率，且雾化吸入布地奈德为

局部治疗，可能产生局部副作用，但相对较少。两组不良

反应发生率相当，表明布地奈德吸入治疗安全性较高。

综上所述，雾化吸入布地奈德联合异烟肼治疗溃疡坏死

型支气管结核临床疗效良好，可明显降低患者的影像学评分

和并发症发生率，改善肺功能，提高痰菌阴转率，安全性较高。
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