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雾化行不行？其中的激素会不会对

孩子造成伤害呢？今天，我们就一

起来学习一下。

问题一：雾化有什么好处？

雾 化 吸 入 疗 法 是 用 装 置 将

药物分散成气溶胶形式，之后药

孩子咳喘不要怕，七个问题说雾化

经常听别人谈起“雾化”，但

是你知道什么是雾化吗？雾化吸入

治疗在儿童中最常见。对于咳喘

的儿童，无论是气温变化引起的感

冒咳痰，还是各种过敏原引发的喘

息，很多医生都会开具雾化吸入治

疗。那么，雾化到底好不好？在家

物会随着吸气时的气流进入呼吸

道。与打针吃药相比，雾化吸入具

有“准、少、高、小、快、乐”的特

点。“准”，药物直达肺和呼 吸道；

“少”，全身吸收的药物少；“高”，

直达局部、浓度高。“小”，副作用

小，小于全身给药产生的不良反应；



FOCUS深度

10

行业观察

“快”，药物起效快；“乐”，雾化痛

苦少，儿童更乐意接受。

问题二：雾化适合什么疾病？

首先，需要强调一点：普通感

冒咳嗽不需要雾化。家长切不要仅

仅因为觉得雾化好，所以一看到孩

子咳嗽就在家里雾化，应该就医后

再决定治疗方案。

除此之外，哮喘、支气管炎、

肺炎、支气管肺发育不良、支气管扩

张、呼吸道感染后咳嗽，以及腺样

体、扁桃体切除等和外科手术相关

的疾病，都需要雾化。

问题三：雾化药里的激素会
影响孩子生长发育吗？

孩子生长发育是家长最关心

的问题，也是家长谈“激素”色变

的原因。不过，雾化是气道局部给

药，药物量很小，其实家长无需担

心。以吸入性布地奈德为例，一般

用量是0.5～1 mg，远小于口服激素

的用药量，且只有10%的药物会沉

积在气道。

对此，《儿童支气管哮喘规范

化诊治建议》（2020年版）中指出，

长期规范使用糖皮质激素雾化治

疗对身高的影响很小。《儿童常用

雾化吸入药物处方审核建议》也

提到，长期研究未显示低剂量吸入

糖皮质激素对儿童生长发育有明

显影响。所以，短期雾化吸入的激

素一般不会影响儿童生长发育，遵

循医生医嘱治疗即可。

问题四：雾化药有哪些？

（1）吸入性糖皮质激素（ICS）。

常用的是吸入性布地奈德。吸入后

要及时漱口，避免药物沉积于口腔

引起口腔溃疡、念珠菌感染、声音

嘶哑等不良反应。

（2）短效β2受体激动剂（SABA）。

常用的是硫酸特布他林吸入溶液

和吸入用硫酸沙丁胺醇。这类药

物起效特别快，最多只需几分钟；

但作用时间较短，只能维持3～6小

时。这类药物是最常用的支气管舒

张剂，喘息时使用可以快速缓解症

状。常见的不良反应是骨骼肌震颤

（如手抖）以及轻微的心跳加速。

（3）短效胆碱能M受体拮抗

剂（SAMA）。常用的是 吸入用异丙

托溴铵。SAMA同样具有支气管舒

张作用，虽然不如SABA起效快（慢

5～10分钟），但维持时间比SABA

长。两者机制互不相同，时间“取长

补短”（起效时间+维持时间），临

床上医生常根据患者病情联合使

用。常见的不良反应是头晕、头痛、

口干、恶心。

（4）吸入性祛痰药。常用的是

乙酰半胱氨酸和盐酸氨溴索。乙酰

半胱氨酸可以降低痰液的黏稠度，

使痰容易咳出。常见的不良反应是

胃肠道刺激（如恶心、呕吐）和鼻

咽部刺激。盐酸氨溴索可以促进黏

液排出及分泌物溶解，进而帮助排

痰，改善呼吸状况。常见的不良反

应是味觉紊乱、恶心、口腔麻木。

问题五：雾化时能加入生理
盐水吗？

雾化器种类不同，工作模式不

同，需要加入的药液量也不同。常

用的雾化器有3种：超声雾化器、喷

射雾化器和筛网雾化器。其中，喷

射雾化器是临床最常用的雾化器。

雾化时，吸入的液量为3～4 mL，一

般在5～10分钟内吸入完毕。对于

一些小朋友而言，由于雾化 药用

量较小，达不到雾化器规定的药

液量，需要加入生理 盐水补足药

液量。

问题六：雾化药能混在一起
用吗？

雾化药能不能混在一起用，我

们先看看表1。

可见，有些药物是能混在一起

使用的—一起雾化不仅可以节约

注：“避免”是指稳定性证据不充分。

沙丁胺醇 异丙托溴铵 布地奈德 乙酰半胱氨酸 盐酸氨溴索

沙丁胺醇 稳定 稳定 稳定 稳定

异丙托溴铵 稳定 稳定 稳定 稳定

布地奈德 稳定 稳定 稳定 避免

乙酰半胱氨酸 稳定 稳定 稳定 避免

盐酸氨溴索 稳定 稳定 避免 避免

表1  常用雾化药物配伍
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应停止治疗，立即就医。

3.雾化治疗后

雾化后，及时洗脸和漱口很重

要。不会漱口的小朋友，可以先用蘸

清水的棉签擦拭，10分钟后喝水或

喝奶。雾化后要清洗面罩、药杯等

组件，正常晾干即可。另外，每种组

件都有使用期限，到期就要更换。

啰嗦了那么多，现在你对雾化

有没有多一些了解呢？

帮忙扶住雾化杯。雾化时，面罩需

紧贴口鼻部，以防药液漏到外面太

多，导致疗效下降。

雾化时，注意观察 孩子的反

应：如果雾化吸入过快，导致咳嗽

喘息加重，需要放慢雾化速度。如

果出现手抖、肌肉痉挛等，可能是

SABA的不良反应，一般停药后就可

恢复；再次就诊时应告知医生，由

医生判断是否继续用 药。如果出现

呼吸急促、感到困倦或突然胸痛，

时间，作用还可以相互弥补。需要

注意的是，混合后药液的量不要超

过雾化杯的MAX指示线；同时，所

有药物混合后需立即使用。

问题七：儿童雾化时应注意
什么？

1.雾化治疗前

（1）雾化前不要吃得过饱。雾

化器的声音可能使孩子害怕，导致

哭闹、呕吐。

（2）不要涂油性面霜。油性面

霜可能导致雾化药物吸附于面部。

（3）雾化前，先拍背咳痰，让

呼吸道通畅。保持呼吸道通畅是药

物进入患处的基本条件。

（4）需要时，雾化治疗可以在

家中进行。此时，家长务必认真阅

读雾化器的说明书，确保面罩、管

道等组装正确。同时，新的雾化器

总会有一种塑料味儿，需要在家中

提前清洗并自然晾干。另外，还要

提前告知孩子雾化过程，让孩子做

好心理准备。

（5）注意面罩的密闭性，家

长需要用心检查。密闭性良好的面

罩，在保证药物吸入量的同时，还

能使药物少入眼、少吸附于脸上。

2.雾化治疗中

（1）吸入时保持坐位最佳，更

有利于药物到达肺部。如果孩子太

小，也可取坐卧位；但须避免仰卧。

（2）刚接触雾化治疗时，孩子

可能觉得不会“喘气”了。正确的呼

吸方式是用嘴深吸气、用鼻呼气，

进行深呼吸。可以在雾化开始前让

孩子练习一下。

（3）保证雾化杯垂直，避免药

液洒出来；年龄较小的儿童需家长


