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内容概要

本书以问答的形式，介绍了慢性支气管炎的病因、病理、临床表现、诊治及预防等内容，着重阐述了
慢性支气管炎的l临床治疗药物的药理作用、适应证、禁忌证、应用和配伍的注意事项等医生和患者都
十分关心的问题，特别是突出了老年人、孕妇、儿童、肝肾功能不全患者的用药宜忌。
该书内容通俗易懂，兼具科学性和实用性，是一本很好的科普书。
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章节摘录

1.什么是慢性支气管炎？
慢性支气管炎是指气管、支气管黏膜及其周围组织的慢性非特异性炎症。
临床上以长期咳嗽、咯痰或伴有喘息及反复发作，每年发作持续3个月，连续2年或以上，并能排除心
、肺其他疾患为特征，部分病人可发展成阻塞性肺气肿、慢性肺源性心脏病。
慢性支气管炎为常见病，人群患病率4％，多发于中老年人，50岁以上可高达13％。
北方较南方高，农村比城市多，山区高于平原，个别地区高达20％。
主要原因为病毒和细菌的重复感染形成了支气管的慢性非特异性炎症。
当气温骤降、呼吸道小血管痉挛缺血、防御功能下降时易于致病；烟雾粉尘、污染大气等慢性刺激亦
可发病；吸烟使支气管痉挛、黏膜变异、纤毛运动降低、黏液分泌增多，发病也增加；另外，过敏因
素与发病也有一定关系。
2.慢性支气管炎的常见病因有哪些？
本病病因尚未完全清楚，一般将病因分为外因和内因两个方面。
（1）外因 ①吸烟：国内外研究均证明吸烟与慢性支气管炎的发生有密切关系。
吸烟时间愈长，烟量愈大，患病率也愈高。
戒烟后可使症状减轻或消失，病情缓解，甚至痊愈。
②感染因素：感染是慢性支气管炎发生发展的重要因素，主要为病毒和细菌感染，鼻病毒、黏液病毒
、腺病毒和呼吸道合胞病毒为多见。
在病毒或病毒与支原体混合感染损伤气道黏膜的基础上可继发细菌感染。
从痰培养结果发现，以流感嗜血杆菌、肺炎球菌、甲型链球菌及奈瑟球菌四种为最多见。
感染虽与慢性支气管炎的发病有密切关系，但目前尚无足够证据说明其为首发病因。
只认为慢性支气管炎的继发感染是加剧病变发展的重要因素。
③理化因素：如刺激性烟雾、粉尘、大气污染（如二氧化硫、二氧化氮、氯气、臭氧等）的慢性刺激
，常为慢性支气管炎的诱发因素之一。
接触工业刺激性粉尘和有害气体的工人，慢性支气管炎患病率远较不接触者为高，故大气污染也是本
病重要诱发病因。
④气候：寒冷常为慢性支气管炎发作的重要原因和诱因，慢性支气管炎发病及急性加重常见于冬天寒
冷季节，尤其是在气候突然变化时。
寒冷空气刺激呼吸道，除减弱上呼吸道黏膜的防御功能外，还能通过反射引起支气管平滑肌收缩、黏
膜血液循环障碍和分泌物排出困难等，易继发感染。
⑤过敏因素：据调查，喘息性支气管炎往往有过敏史。
在患者痰液中嗜酸粒细胞数量与组胺含量都有增高倾向，说明部分患者与过敏因素有关。
尘埃、尘螨、细菌、真菌、寄生虫、花粉以及化学气体等，都可以成为过敏因素而致病。
（2）内因①呼吸道局部防御及免疫功能减低：正常人呼吸道具有完善的防御功能，对吸入空气具有
过滤、加温和湿润的作用；气管、支气管黏膜的黏液纤毛运动，以及咳嗽反射等，能净化或排除异物
和过多的分泌物；细支气管和肺泡中还分泌免疫球蛋白（IgA），有抗病毒和细菌作用，因此，在正
常情况下，下呼吸道始终保持无菌状态。
全身或呼吸道局部的防御及免疫功能减弱，可为慢性支气管炎发病提供内在的条件。
老年人常因呼吸道的免疫功能减退，免疫球蛋白的减少，呼吸道防御功能退化，单核－巨噬细胞系统
功能衰退等，致患病率较高。
②自主神经功能失调：当呼吸道副交感神经反应增高时，对正常人不起作用的微弱刺激，可引起支气
管收缩痉挛，分泌物增多，而产生咳嗽、咯痰、气喘等症状。
综合上述因素，当机体抵抗力减弱时，气道在不同程度敏感性（易感性）的基础上，有一种或多种外
因的存在，长期反复作用，可发展成为慢性支气管炎。
如长期吸烟损害呼吸道黏膜，加上微生物的反复感染，可发生慢性支气管炎，甚至发展成慢性阻塞性
肺气肿或慢性肺心病。
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编辑推荐

《慢性支气管炎合理用药389问》是“常见病合理用药丛书”之一。
《慢性支气管炎合理用药389问》可供各大专院校作为教材使用，也可供从事相关工作的人员作为参考
用书使用。
慢性支气管炎的常见病因有哪些？
慢性支气管炎只有老年人才患病吗？
什么是处方药与非处方药？
是不是只有假冒伪劣药品才会有不良反应？
⋯⋯
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