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陆海英 1，袁  泉 1，杨小东 2，万小兵 1，李  斌 1 

1. 四川省第四人民医院呼吸内科，四川 成都  610016 
2. 四川大学华西医院呼吸内科，四川 成都  610041 

摘  要：目的  研究孟鲁司特钠联合沙美特罗氟替卡松治疗支气管哮喘患者的效果。方法  采用前瞻性研究方法，选择 2014
年 4 月—2016 年 3 月在四川省第四人民医院诊治的 98 例支气管哮喘患者作为研究对象，根据随机抽签原则把上述患者分为

观察组与对照组各 49 例，对照组给予沙美特罗氟替卡松治疗，观察组给予孟鲁司特钠联合沙美特罗氟替卡松治疗，均治疗

观察 15 d，比较两组临床疗效、肺功能及生活质量评分情况。结果  治疗后观察组总有效率为 95.9%，明显高于对照组的

81.6%，差异有统计学意义（P＜0.05）。治疗后两组 FEV1、FVC 值和 ACT 评分都明显高于治疗前，同组治疗前后比较差异

有统计学意义（P＜0.05），且治疗后观察组以上指标明显高于对照组，组间比较差异有统计学意义（P＜0.05）。治疗期间，

两组不良反应率无统计学差异。结论  孟鲁司特钠联合沙美特罗氟替卡松治疗支气管哮喘患者能促进肺功能的改善，从而提

高治疗疗效与生活质量。 
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Abstract: Objective  To compare the effects of salmeterol and fluticasone propionate combined montelukastin the treatment of 
patients with bronchial asthma. Methods    Ninety-eight bronchial asthma patients from April 2014 to March 2016 in the Fourth 
People’s Hospital Sichuan Province were selected anddivided into observation group and control group with 49 patients in each 
group according to the above principles by prospective study. The control group was given salmeterol treatment, and the observation 
group was added given montelukast treatment based on the control group. The treatment days were 15 d recorded the prognosis of 
the two groups. Results  The total effective rates of the observation group and the control group were 95.9% and 81.6% 
respectively, the total effective rate of the observation group was significantly higher than that of the control group (P < 0.05). The 
FEV1 and FVC values after treatment in the observation group and control group were significantly higher than before treatment   
(P < 0.05), while the FEV1 and FVC values in the observation group after treatment were significantly higher than those in the 
control group (P < 0.05). The scores of ACT scale after treatment of two groups were obviously higher than before treatment, and the 
score of observation group was statistically higher than control group after treatment (P < 0.05). During treatment, there was no 
statistical significance on adverse reaction between two groups. Conclusion  Salmeterol and fluticasone propionate combined 
montelukast in the treatment of patients with bronchial asthma can promote the improvement of lung function, so as to improve the 
quality of life and clinical treatment. 
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支气管哮喘（哮喘）是常见的慢性呼吸道疾病，

在临床上主要表现为气促加重、慢性呼吸道炎症、

可逆性气道阻塞、精神紊乱、嗜睡、全身不适等症

状；当前其在我国的患病人数众多，造成较为严重

的经济负担，成为我国公共卫生的重要问题[1]。现

代研究表明哮喘的实质是多种细胞和细胞成分参加

的慢性气道炎症，是一种由免疫介导的系统性炎症

疾病[2-3]。哮喘治疗的目的是缓解患者临床症状和体

征，保持肺功能正常，防止不可逆气流阻塞[4-5]。沙

美特罗氟替卡松是临床治疗哮喘的常用药，但是长

期应用可能产生药物依赖或药物抵抗[6]。孟鲁司特

钠是一种半胱氨酰白三烯（CysLTs）受体拮抗剂，

能阻止炎症反应而起到治疗作用[7-9]，但是相关的临

床研究比较少，具体机制还未明确。本文探讨孟鲁

司特钠与沙美特罗氟替卡松治疗支气管哮喘患者的

效果。 
1  临床资料 
1.1  研究对象 

采用前瞻性研究方法，选择 2014 年 4 月—2016
年3月在四川省第四人民医院诊治的98例支气管哮

喘患者作为研究对象，纳入标准：符合支气管哮喘

的诊断标准；年龄 16～53 岁；自愿接受治疗且得到

医院伦理委员会的批准；疾病处于非急性发作期；

至少有 6 个月以上的病程。排除标准：妊娠或哺乳

期妇女；合并恶性肿瘤者；病情严重需入住监护室

处理的患者；合并严重的心、脑、肾、肺功能障碍。

根据随机抽签原则将其分为观察组与对照组各 49
例，两组基线资料对比无明显差异。见表 1。 

表 1  两组基线资料对比 
Table 1  Comparison on baseline data between two groups 

组别 n/例 性别(男/女) 年龄/岁 体质指数/(kg·cm−2) 病程/月 
对照 49 28/21 35.20±1.11 22.39±11.33 9.19±0.56 
观察 49 29/20 35.29±1.39 22.33±1.49 9.11±0.78 

 
1.2  治疗方法 

对照组给予沙美特罗氟替卡松（商品名为舒利

迭，葛兰素史克有限公司生产，规格 50 μg/250 μg
×60 吸，批号 Y54R-A）治疗，每次 1 吸（50 μg
沙美特罗+250 μg 丙酸氟替卡松），2 次/d，治疗观

察 15 d。 
观察组在对照组治疗的基础上给予孟鲁司特钠

片（鲁南贝特制药有限公司生产，规格 10 mg，批

号 10140103）治疗，每次 10 mg，1 次/d，治疗观

察 15 d。 
1.3  观察指标 
1.3.1  疗效标准  显效：治疗后临床症状得到控制

或者消失，咳嗽明显减轻，喘憋及气喘消失；有效：

治疗后临床症状得到明显控制，咳嗽、喘憋及气喘

减轻；无效：无达到上述标准甚或恶化。 
总有效率=（显效+有效）/总例数 

1.3.2  肺功能测定  所有患者在治疗前后使用德国

耶格 MS-Pneumo+APS 肺功能测量仪，固定专人进

行测定第一秒用力呼气量（FEV1）和用力肺活量

（FVC）等指标。 
1.3.3  生活质量评定  于治疗前后分别使用哮喘控

制测试（ACT）量表对治疗后患者生活质量进行考

察。该量表包含 5 个维度内容，每个维度 5 分，合

计 25 分。25 分为哮喘完全控制，20～24 分为部分

控制，＜20 分为未得到有效控制。 
1.4  不良反应 

治疗期间，观察两组患者是否有心悸、喉部刺

激、头晕、头痛、腹泻等不良反应。 
1.5  统计方法 

应用 SPSS18.00 软件，计量数据用 ±x s 表示，

对比采用 t 检验；计数资料采用百分比表示，对比

用 χ2检验。 
2  结果 
2.1  疗效对比 

治疗后观察组总有效率为 95.9%，明显高于对

照组的 81.6%，差异有统计学意义（P＜0.05）。见

表 2。 

表 2  两组治疗有效率对比 
Table 2  Comparison on therapeutic efficacy between two groups 

组别 n/例 显效/例 有效/例 无效/例 总有效率/% 
对照 49 29 11 9 81.6 
观察 49 40 7 2 95.9* 

与对照组比较：*P＜0.05 
*P < 0.05 vs control group 
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2.2  肺功能变化对比 
治疗后两组 FEV1 和 FVC 值都明显高于治疗

前，同组治疗前后比较差异有统计学意义（P＜
0.05）；同时治疗后观察组明显高于对照组，组间比

较差异有统计学意义（P＜0.05）。见表 3。 

2.3  生活质量评分对比 
治疗后两组 ACT 评分均显著高于治疗前，同组

治疗前后比较差异有统计学意义（P＜0.05）；且观

察组显著高于对照组，组间比较差异有统计学意义

（P＜0.05）。见表 4。 

表 3  两组治疗前后肺功能变化对比（ ±x s ） 
Table 3  Comparison on pulmonary function between two groups before and after treatment ( ±x s ) 

组别 n/例 
FEV1 FVC 

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 
对照 49 1.93±0.51 2.13±0.67* 3.10±0.56 3.22±0.49* 
观察 49 1.92±0.45 2.33±0.54*# 3.09±0.87 3.53±0.86*# 

与同组治疗前比较：*P＜0.05；与对照组治疗后比较：#P＜0.05 
*P < 0.05 vs same group before treatment; #P < 0.05 vs control group after treatment 

表 4  两组 ACT 评分对比（ ±x s ） 
Table 4  Comparison on ACT score between two groups 
( ±x s ) 

组别 n/例 
ACT 评分/分 

治疗前 治疗后 
对照 49 15.30±3.00 20.12±2.04* 
观察 49 15.44±3.14 23.21±2.10*# 

2.4  不良反应 
对照组患者治疗期间未出现不良反应，观察组

出现 1 例心悸，两组不良反应发生率相比无统计学

差异。 
3  讨论 

支气管哮喘在临床上比较常见，当前在我国的

发病人数逐年增加，当前严重危害人们的健康。哮

喘治疗的目的在于阻止病情发展，减轻症状，缓解

或阻止肺功能的下降[10]。 
沙美特罗是一种长效 β2 受体激动剂，具有亲

脂性，可作用于呼吸道平滑肌细胞，激活 β2 受体

及腺苷环化酶，发挥松弛平滑肌作用。另外，沙美

特罗还具有抑制气道炎症反应的作用[11]。丙酸氟替

卡松是一种吸入型糖皮质激素，具有较强的抗炎作

用。沙美特罗氟替卡松是临床常用的哮喘治疗药物，

得到《支气管哮喘防治指南》的推荐。研究报道指

出，沙美特罗氟替卡松联合使用具有协同作用，可

直接作用于患者的鼻黏膜，通过有效抑制免疫细胞

活化发挥免疫抑制功能[12]。 
孟鲁司特钠作为一种选择性的白三烯受体拮抗

剂，能通过降低嗜酸性粒细胞游走迁移减少其对气

道的浸润，抑制气道炎症反应；同时孟鲁司特钠还

可降低血清、肺泡灌洗液和肺组织中的 IL-5 表达水

平及肺组织中 IL-13 表达水平，对炎症介质和细胞

因子均有不同程度的抑制作用[13-14]。本研究显示治

疗后观察组的治疗总有效率明显高于对照组，说明

孟鲁司特钠的应用能提高治疗效果。 
肺功能检查是判断气流受限的重要客观指标，

特别是 FEV1 下降对患者的病情的严重程度及其预

后都有重要参考意义[15]。现代研究显示支气管哮喘

是一种由免疫介导的系统性炎症疾病，机体内存在

明显 Th1/Th2 免疫应答失衡。由于患者的免疫力低

下，常使患者呼吸功能下降，病死率升高[16]。当前

很多糖皮质激素是以无活性的药物前体形式存在，

经肺内酯酶分解后才具有抗炎活性[17]。孟鲁司特钠

可通过多种机制抑制气道的炎症反应，防止气道重

塑。有研究显示孟鲁司特钠能显著降低哮喘患者

NO 水平，能抑制哮喘患者外周血单核细胞 IL-5 
mRNA 表达，减少 CysLTs 分泌[18]。本研究显示治

疗后两组 FEV1 和 FVC 值都明显高于治疗前，且以

观察组更为显著，也表明孟鲁司特钠的应用能促进

患者肺功能的改善。 
本研究显示，治疗后观察组的 ACT 量表评分明

显高于对照组。主要在于孟鲁司特钠能抑制白细胞

的聚集、活化、游走、迁移等，减少或抑制炎症因

子释放。有研究表明孟鲁司特钠可刺激网状内皮系

统增生，促进抗体形成，增强网状细胞及白细胞的

吞噬能力，发挥消除炎症的作用[19-21]。 
总之，沙美特罗氟替卡松与孟鲁司特钠治疗支

气管哮喘患者能促进肺功能的改善，从而提高治疗

疗效与生活质量。 
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