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儿童肺炎的症状及常见治疗方法

张　红

蓬安县妇幼保健院　四川　南充　637800

摘�要：肺炎作为我国小儿住院死亡率第一位的病因，其实严重威胁着小儿的健康，加强对本病的防治非常重

要。如果在日常生活中，家长发现孩子出现儿童肺炎症状，就应该立刻带孩子去医院进行检查和治疗。由于儿童肺炎

的发病原因多样化，治疗方法也比较复杂，家长不能自行使用药物进行处理。本文旨在探究儿童肺炎的症状及常见治

疗方法为肺炎患儿提供相关的知识解读。
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小儿肺炎是小儿时期（尤其是3岁以内的婴幼儿）
常见的一种呼吸道疾病，四季均会发生，以春冬两季为

主。如果患上了小儿肺炎，孩子会感到很难受，出现发

热、咳嗽、气促等症状，如果治疗不彻底，会严重危害

孩子的健康。针对小儿肺炎疾病，应该采取“早发现、

早治疗”的方法积极面对。一般来说，只要家长留意孩

子的生活习惯和精神状态，都能提早发现小儿肺炎，及

时将小儿肺炎消灭在萌芽阶段。

1��儿童肺炎的症状

1.1  呼吸急促
肺炎是肺部感染最常见的形式之一，在感染时，病原

体会感染到肺部的组织，从而引起肺部炎症，导致儿童出

现呼吸急促的症状。在儿童肺炎病情进一步恶化时，炎症

会导致肺部细支气管狭窄、肺泡充气不畅等现象，从而令

儿童出现呼吸困难，呼吸急促等症状[1]。部分患儿在咳嗽

时，会出现严重的呼吸急促现象。这是因为肺部感染和支

气管炎引起的咳嗽，会使患儿的肺部组织变得非常敏感，

对呼吸运动量的要求增加，其间接导致呼吸急促。

1.2  咳嗽
儿童肺炎中的咳嗽可分为干咳和湿咳两种类型。其

中，干咳常常伴随刺激性的咳嗽声，患儿往往无法咳出

痰液，这是因为病毒感染，炎症局部刺激了气道黏膜神

经末梢所致。而湿咳则是在干咳的基础上，咳出比较黏

稠的痰液，通常是由于细菌感染引起的。儿童肺炎中咳

嗽症状的程度不同，可能由轻度的干咳可加重至剧烈的

咳嗽甚至呛咳，咳嗽时间也可能长短不一，有些儿童会

一直咳到口干舌燥，影响睡眠和日常生活。咳嗽还可能

导致患儿的胸闷、气促等不适感，严重者甚至会因咳嗽

过度引起呼吸困难等紧急情况，需要及时就医治疗。

1.3  发烧
发烧是儿童肺炎的重要表现，一般会在发病初期出

现，随着病情的进展而加重，特别是细菌感染引起的肺

炎更易导致发烧。儿童肺炎是由病原体引起的肺部感

染，病原体分为病毒、细菌、真菌等[2]。而病原体进入人

体后，会引起机体的免疫系统高度敏感，迅速产生一系

列生理反应，其中发烧就是机体的一种应激反应。发烧

的意义是提醒身体出现了异常情况，身体在为了应对病

原体而释放各种抗原物质。在免疫细胞的作用下，体温

会升高，使人们出现不适和疲乏等症状。

由于细菌感染导致的儿童肺炎，其发热一般比病毒感

染引起的发热更加严重。常见的细菌感染病原体包括肺炎

链球菌、流感嗜血杆菌等。病毒感染引起的儿童肺炎，其

发热一般不会太高，而且较为温和。常见的病毒病原体包

括流感病毒、呼吸道合胞病毒等。少数的寄生虫感染也可

以引起儿童肺炎，如肺吸虫感染等，可能会导致高烧的症

状。包括过敏、污染物质吸入等，也可以导致儿童肺炎。

1.4  气促
正常情况下，儿童的呼吸是自然平稳的，但当儿童

感染了肺炎病毒或细菌之后，肺部炎症反应会导致气道

阻塞或肺组织损伤，从而引起儿童出现气促的症状。气

促是指儿童呼吸明显频繁、急促或困难，甚至出现喘息

的现象。此症状发生于肺炎患儿，常同时伴有咳嗽、发

热等情况。在肺炎患儿中，呼吸急促是常见的表现之一。

患儿会感觉到在休息或运动的过程中，呼吸明显加快，荷

尔蒙分泌也会增加。这种气短的表现是由于肺受到病原体

的侵袭，肺泡和支气管发生炎症，引起呼吸急促。气候变

化或感染上呼吸道病毒引起的哮喘，可以导致儿童出现喘

息的症状。儿童肺炎引起的喘息通常是由于支气管痉挛或

肺部炎症造成的。气促严重时，会引起氧气供应不足，导

致心慌、头昏、口唇发紫等症状。严重的气道狭窄也会导

致儿童身体缺氧，引起恶心、呕吐等表现。

1.5  食欲不振
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儿童肺炎是一种由病原体引起的肺部感染疾病，它

会引起支气管、肺泡炎症，导致肺泡气体交换受到影

响，进一步影响到身体各个器官的正常功能。其中，胃

肠道功能也不例外。在患有肺炎的孩子身上，由于高

烧、咳嗽、呼吸急促等症状的影响，孩子很容易出现食

欲不振的现象[3]。此外，儿童肺炎会导致身体内的水分和

能量消耗增加，导致孩子们缺乏精力和食欲。在肺炎早

期，孩子们可能会出现口干、口渴、喉咙疼、疲乏等不

适感，提不起食欲来。而在肺炎进一步发展后，孩子可

能还会出现腹泻、呕吐和消化不良等症状。

1.6  呼吸困难
呼吸困难的症状在儿童肺炎的初期或轻度病情中可能

不明显，但随着病情的恶化，呼吸困难的症状会逐渐加重
[4]。呼吸困难的特点之一就是呼吸过快过浅，患儿在呼吸

时需要更多的力量和时间才能吸进足够的氧气。因此患儿

的呼吸频率会明显加快，并出现气短、呼吸急促症状。患

儿由于呼吸困难而需要尽力呼吸，呼吸幅度十分浅，并且

呼吸时间很短。这种情况下，患儿感到十分疲乏、无力。

1.7  乏力
正常情况下，儿童的体力应该比较充沛，但当儿童

感染了肺炎病毒或细菌后，身体会合理地调整能量分配

以应对疾病，因而出现了乏力、无力、精神不振等现

象。乏力是指患儿感到非常疲劳，即使不进行体力活动

也会感到很累或无力。患儿通常会感到非常疲劳，这种

感觉无论休息多久都难以缓解。患儿肌肉无力，运动的

能力明显减少。患儿通常还会表现出对睡眠的强烈需

求，白天也容易陷入昏睡状态，或者睡眠时间明显延

长。患儿表现得心情低落，情绪波动较大，好像什么事

情都没有做过。乏力是肺炎病情的表现之一，家长和学

校应该留意儿童的体力变化。若孩子最近感觉突然变得

无精打采，比如不愿意玩耍或者玩耍的时间减少，偏偏

还总是感到很累，那么家长就应该更加关注其身体的状

况，注意孩子的睡眠质量及饮食营养，避免因为肺炎病

情而进一步加重身体疲劳程度，并及时到医院就诊。

2��儿童肺炎的治疗方法

2.1  药物治疗
儿童肺炎药物治疗的方法主要包括抗生素、消炎

药、退烧药、解热药、咳嗽药等药物的使用。不同类型

的肺炎需要使用不同的药物，并且药物的种类和用量也

需要根据儿童的具体情况而定。针对细菌感染引起的肺

炎，主要使用抗生素治疗。在确定感染类型之前，通

常使用广谱抗生素，如青霉素、头孢等，以覆盖多种细

菌，及时抑制感染的发展。一旦确定了细菌类型，可以

针对性地使用狭谱抗生素进行治疗，如阿奇霉素、克林

霉素等，抗生素的疗程和用量应当遵照医生的建议，不

可自行调整或停药。对于病毒性肺炎，抗生素没有明显

的疗效。这时，需要使用适当的消炎药和退烧药等辅助治

疗，以缓解病患症状。常见的消炎药有银翘散、板蓝根等

药物，这些药物可以有效地抑制病毒的活动，并对症治疗

相关疾病的症状。解热药和退烧药一般可以减轻儿童肺炎

的患者的体温升高，缓解热性癫痫和头痛等症状。常用的

退烧药物有对乙酰氨基酚，解热药物有布洛芬等。这些药

物的使用量和时间要遵照医生的指导，家长不可自行随意

使用。对于伴有咳嗽症状的儿童肺炎，也需要使用相应的

咳嗽药物进行治疗，以缓解儿童的咳嗽。常用的咳嗽药物

有氨溴特罗口服液、莲花止咳糖浆等，家长在使用这类药

物时，需要遵循医生的指导剂量使用。总之，儿童肺炎药

物治疗的方法需要由专业医生根据病情类型和患儿个人情

况进行诊断和治疗，家长不可自行使用药物或改变药物剂

量和治疗方式。同时，在进行药物治疗时，家长还应提供

充足的饮食和休息，帮助患儿尽快康复。

2.2  物理治疗
儿童肺炎是儿童常见的肺部疾病之一，病情常以发

热、咳嗽、呼吸急促等表现，严重时可能导致呼吸窘迫

或肺部感染。在治疗肺炎的过程中，物理治疗是非常重

要的治疗手段。

按摩是一种缓解肌肉疲劳、促进血液循环、加速新

陈代谢的物理手段，在儿童肺炎的治疗中也具有重要作

用。按摩可以帮助患儿加速血液循环，促进痰液的排出

和呼吸机能的恢复。按摩方法比较简单，家长在使用时

可以将孩子平躺在床上，然后用手轻揉、推拿、按摩背

部、胸部、肋骨等部位。按摩的时间以15-20分钟为宜，
一般可在早晚餐前后进行。

拍背是一种常用的儿童肺炎物理治疗方法，这种方

法可以通过拍打患儿背部，促进痰液的咳出。拍背的原

理是经过震荡和振动，能够使痰液从肺部轻松咳出，从

而达到清除痰液、改善呼吸道的作用。拍背的方法较简

单，一般可以让患儿脱掉上衣，翻脸俯卧在海绵垫等较

柔软的物体上，让家长或护士用平掌轻力拍打患儿背部

（应该注意轻柔，避免过于强烈的拍背造成患儿身体的

不适）。拍背的时间一般不超过15分钟，分别进行两到
三次，每次间隔10-15分钟。
颤音是一种能够改善肺部痰液引流能力和气流动力

学性质的物理治疗方法。颤音通过采用高频振动产生一

种断续波动的效应，刺激咳嗽反射、加速气流而促进痰

液的咳出和转移，达到清除痰液的作用。颤音的方法一
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般需要使用颤音器或者定制的颤音管以大约10-20Hz的频
率进行颤音。患儿口咽部保持弯曲位，同时使用鼻氧管

或面罩输送氧气，时间每次持续5-10分钟。
2.3  氧化
氧疗是指通过人工方法给患儿提供额外的氧气，以

补充血液中氧气的不足，争取恢复机体的正常代谢。氧

疗在重症肺炎、特别是呼吸衰竭的患儿中被广泛应用，

它不仅能给予患儿足够的氧气，也可以帮助消除病原体

和治疗肺炎的症状。低流量氧疗是指在比较轻微的肺炎

症状出现的时候使用，如轻微呼吸急促等情况。在这种

情况下，氧气浓度通常在24％-35％之间，流量可以在
每分钟2至4升之间。低流量氧疗通常使用鼻套方式，辅
助患儿吸入氧气。高流量氧疗是指当肺炎症状加重或呼

吸急促严重时使用的治疗方法。通常氧气浓度可以高达

100％，流量从每分钟4到10升不等。高流量氧疗通过加
强肺部氧气的锻炼，提高患儿的呼吸道对抗病原体的能

力，从而快速恢复身体健康。无创通气治疗是一种越来越

流行的治疗方法，用于患有肺炎且发生呼吸衰竭的儿童。

这种氧疗方式采用面罩或鼻间贴呼吸机，无需插入气管，

治疗效果优于氧气供应方式。无创通气治疗主要作用是

协助患儿呼吸、改善肺部气体交换，提高治疗效果。

2.4  呼吸治疗
儿童肺炎的呼吸治疗方法主要是针对儿童肺炎引起

的呼吸困难、氧气不足的情况，通过增加氧气供应量、

辅助呼吸等方式以达到治疗目的。常规的呼吸治疗方

式包括吸入氧气、呼吸机辅助呼吸、支气管扩张剂吸入

等。儿童肺炎患者由于呼吸系统受损，需要额外的氧气

支持以确保身体的氧供应量。可以通过面罩、鼻导管等

装置向肺部输送氧气，稳定氧饱和度，从而加快治疗速

度，增强患者抵抗病毒的能力，还能缓解缺氧引起的不

适症状。对于儿童肺炎严重的病例，可能需要进行呼吸

机辅助呼吸治疗。呼吸机通过人工方式提供氧气和气

流，替代患者正常肺部机能，增加肺部空气交换和透

析，从而提高肺功能和血氧水平，使肺部更快的净化和

去除有害物质。此治疗方式需在专业医生的指导下实

施。当儿童肺炎导致支气管痉挛，呼吸困难时，或有合

并哮喘病史的患儿时，可以使用支气管扩张剂进行治

疗，以促进呼吸道通畅，减轻呼吸抵抗，增加肺部通气

能力，从而改善呼吸情况。

2.5  营养支持
在治疗肺炎的过程中，孩子的身体需要充足的水分

来保持机体的正常代谢。当孩子发热时，将可能大量出

汗，这会导致孩子失去大量的水分。因此，需要给孩子

提供足够的水分来补充体内流失的水分。给孩子喝温水

或低温热水，不要给孩子喝过甜或过凉的饮料。孩子还

可以尝试一些高水分含量的食物，例如西瓜、香蕉等。

蛋白质是儿童在恢复期间所需的营养成分之一。蛋白质

可以协助身体修复和代谢产生的损伤组织。因此，增加

孩子的蛋白质摄入可以帮助他们更快地康复。食物中含

有大量的蛋白质，例如鸡肉、鱼、乳制品和豆类等。但

是，孩子可能不喜欢这些食物，为了让孩子更愿意进

食，可以选择一些有营养的小吃，例如含有高蛋白量的

饼干、牛奶等。维生素是必不可少的营养成分之一，可

以增强孩子的免疫力，帮助身体更好地应对感染。

2.6  对症治疗
如果儿童肺炎是由细菌感染引起，抗生素是必要的

治疗方法。在选择抗生素时，医生会根据患儿病情的不

同以及细菌的耐药性情况选择合适的抗生素。常用的抗

生素包括头孢菌素、青霉素、大环内酯类等。 在使用

抗生素时，家长应该根据医嘱或说明书的指示来服用，

不要自行停药或过量用药。儿童肺炎常伴有发热、咳嗽

等症状，这些症状会影响孩子的正常生活和睡眠。在这

种情况下，家长可以采取一些措施缓解孩子的疼痛。例

如，配合医生的嘱托，用一些解热镇痛药物治疗发热、

头痛、咳嗽、疲乏等症状。在使用药品时，应严格按照

说明书用量进行使用，不要超标使用，儿童肺炎患者在

病情加重的时候需要充分的休息，这有助于促进机体免

疫力增强。在休息的同时，家长还应该配合医生治疗，

保持室内空气清新，避免室内干燥，增加水分摄入。

而正确的治疗方法需要根据孩子的具体病情来确定。

因此，家长应该关注孩子的身体状况，及时对孩子进行体

检，以避免儿童肺炎的发生。而在孩子确诊后，家长应该

积极协助医生的治疗，贯彻医方的指示，关心孩子的身体

恢复情况，促进孩子尽早康复，重返健康的生活。
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