
 

全球哮喘防治创议（GINA）患者指南 

你可以控制你的哮喘 

基于全球哮喘管理和预防策略 



 
  

哮喘不能治愈，但可以控制 

哮喘患者学会控制自己的哮喘后可以有正常的积极的生活。 
 
当你的哮喘控制后: 
 
• 你可以工作、玩耍和上学。 
• 你可以夜间睡眠很好。 
• 你可以避免大多数的哮喘发作。 

患有哮喘并不意味着生活受限。 
 
世界各地，很多人患有哮喘。 



 
  

有多年哮喘病史的患者 

哮喘患者可能出现呼吸困难。 
他们反复有哮喘症状和哮喘发作。 
哮喘发作的征象有以下这些。 

   胸闷                       咳嗽             喘息 

有些哮喘发作是轻度的。 
有些哮喘发作会很严重。 
哮喘严重发作会导致死亡。 

哮喘患者可能会因咳嗽或呼吸不畅在夜间醒来。 



  

哮喘是一种肺部气道疾病 

任何年龄的人都可能患哮喘。哮喘不是一种传染性疾病。 
你不会从别人那里感染哮喘，哮喘不是由单一因素引起的。 
哮喘有不同的类型。在某些哮喘类型中, 家庭成员可能同时患有哮喘，但一些其它类型的哮喘

中，则不存在这种情况。 
 
气道输送空气到肺部。气道越来越细小，像树枝一样。 
当哮喘控制，气道是干净的，空气可以很容易地进、出。 
 
在气道内部，它看起来像这样。 



 
  

哮喘发作时，进出肺部的空气减少。 
患者咳嗽，喘息，胸部发紧。 
哮喘发作时，肺部气道内部看起来是这样的： 
· 气道壁变的更肿胀。 
· 气道腔被挤压。 
· 气道产生的粘液比正常增多。 

哮喘未控制时，肺部气道壁肿胀，增厚，很容易发生哮喘发作 



  

如何控制你的哮喘和预防哮喘发作 
 
 
 
 
 1. 确保能正确使用你的吸入药物，按照医生叮嘱的

频率使用。 

 

 

 

2. 至少每年去看一次医生进行相关检查，即使你感

觉良好，没有任何呼吸问题，亦需如此。 

 

 

 

 

3. 要求获得一份书面哮喘行动计划，这样你就会知

道当哮喘发作时如何应对。 

 

 

 

 

4. 远离诱发哮喘发作的因素。 



 
  

大部分哮喘患者需要两类药物 

大部分哮喘患者需要两类药物。 
1. 预防哮喘发作的药物（控制药物）保护肺部，阻止哮喘发作。 

它们减少气道肿胀和粘液分泌。 
控制药物含有低剂量的吸入型糖皮质激素。这些药物非常安全，常规剂量下，只

有非常小的量被肺部吸收。它们有时与长效缓解药物组合在同一吸入装置中。当

你的哮喘症状加重时，有时需要增加控制药物的剂量。你的医生会告诉你吸入的

控制药物是否可以这样调整。 
2. 快速缓解药物（缓解药物）用来缓解急性哮喘发作的症状。 
           在过去，大部分缓解药物吸入装置只含有一种“支气管扩张剂”。这些药物可以缓解你的

哮喘症状，但却不能逆转导致哮喘症状增加的气道炎症(肿胀)，就像止痛片治疗牙痛一样——

疼痛消失了，但你的蛀牙仍在。如果你的缓解药物吸入装置只含有支气管扩张剂，你应该常规

使用控制药物预防哮喘发作。 
3. 有些缓解药物吸入装置同时包含一种低剂量的吸入控制药和一种称为福莫特罗的具有快速缓

解作用的长效药物。它们既可以用来快速缓解症状，也可以作为你每天的控制药物使用，保护

你免于哮喘发作。 
4. 轻度哮喘患者（一周内哮喘症状偶尔出现或更少发作），在出现哮喘症状时使用这种复合药

物（控制药物和福莫特罗），其预防哮喘发作的效果与每日规律使用控制药物是一样的。这是

2019年GINA基于一些大型研究结果提出的新建议。 
5. 然而，如果你的哮喘症状发作比较频繁，或 
如果你吸入的缓解药物不含任何控制药物，即使你感觉良好， 
仍应每天继续使用控制药物，这是非常重要的。 
 
咨询你的医生，在你们国家， 
哪种治疗哮喘药物可以买到并最适合你的哮喘治疗。 



 
  

每日使用哮喘预防药物是安全的 

• 即使使用哮喘预防药物很多年，你也不会对它们成瘾。 
 
• 哮喘预防药物可消除肺部气道肿胀，它们不会随着时间推移失效，因此，如果你每日使

用，不用担心会失去预防作用。 

• 如果有以下情况，医生通常会要求你每日使用哮喘预防药物： 
- 如果你咳嗽、喘息或胸闷超过一周两次。 
- 如果你夜间因哮喘醒来。 
- 如果你有多次哮喘发作。 
- 如果你必须使用快速缓解药物预防哮喘发作超过一周两次。 

 
• 如果你怀孕了，也不要停用哮喘药物，请咨询你的医生。大部分哮喘药物在怀孕期间使用

是安全的，维持哮喘良好控制有助于保护你的孩子。 



 
  

做好准备，常备哮喘药物在身边 

离开家时，一定随身携带你的哮喘快速缓解药物。 



 
  

请医生写下使用哪种哮喘药物和什么情况下使用 

• 医生可能会使用哮喘行动计划，就像这本书里的这个。 
 
• 当你有哮喘症状或哮喘发作时，使用哮喘行动计划知道使用哪种快速缓解药物。 
 
• 使用哮喘行动计划帮助记住每天使用的哮喘控制药物。 
 
• 使用哮喘行动计划看是否仅需要在运动或重体力劳动前使用哮喘药物。 
 
• 对于更加严重的哮喘发作，医生可能会给你处方短期的糖皮质激素口服片剂。这样的治疗

可能会挽救生命，但最好通过每天良好控制哮喘以避免这种治疗。 



你的紧急联络人 
姓名 ………………………..……….…… 
电话 ………………………….……….…. 
关系………………….…………………… 

危急情况，立即打急救电话…… 
或呼叫救护车…… 

 
      

    
      

 
 
 
 
 

哮喘控制良好 

你的缓解药物使用≤3 次/周；夜间睡眠安稳；哮喘不影响你的活动(包括运动)  (如果使用, 峰流速超过____升/
分钟) 

你的控制药物是…………………………………….……(名称)  ……………... (规格) 
 使用: ……………….. 喷/片 .……………………………每日………………次 
   使用储雾罐吸入你的控制药物 
你的缓解/急救药物是: ………………………………(名称)  ……………... (规格) 

 如果需要缓解喘息、咳嗽、气促等哮喘症状，使用 ………喷 

   使用储雾罐吸入你的缓解药物 
其它药物: …………………………………………………… (名称) ……………… (规格)  ……………………………………… (使用频率) 

…………………………………………………………….………   (名称) ……………… (规格)  ……………………………………… (使用频率) 

运动前使用: …………………………………………..……(名称) ………………. (规格)  ……..………………………………..(喷/片 ) 

 

哮喘发作严重 

每隔 3-4 小时需要重复使用缓解药物；呼吸困难；夜间经常咳嗽或憋醒(如果使用, 峰流速低于____升/分钟)  

使用你的缓解/急救药物:………………………… .… (名称) ………………. (规格) …………………………….………….(使用频率) 

使用泼尼松/甲泼尼龙………………………………… (名称和规格) 
 使用: …………….. 片.………………每日………………..次    

今日即联系医生或去看急诊 

补充信息: ………………………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

哮喘加重 

你的缓解药物使用多于平时；夜间咳嗽或憋醒，影响睡眠；由于哮喘不能进行日间活动(包括运动) (如果
使用, 峰流速介于____ 和____升 /分钟) 

使用你的缓解/急救药物:……………………………  (名称) …………...…  (规格) …………………………….……….…(使用频率) 

  使用储雾罐吸入你的缓解药物 
使用你的控制药物……………………………………….(名称)  ………….….. (规格)  
 使用: …………….. 喷/片.…………………………………每日………………次 
   使用储雾罐吸入你的控制药物    联系你的医生 

其它药物: ……………………………………………….…… (名称) …………….… (规格)  ……………………………………… (使用频率) 

姓名:…………………………………… …. 
电话:……………………………................ 
填写日期：…….……年 ….…月………日 

每次就诊时，把这个计划交
给你的医生/护士 

医生的联系方式…………………. 
 
护士/老师联系方式.………………. 

哮喘行动计划 



 

哮喘药物有很多不同使用方法 

哮喘药物吸入后，它可直接作用于肺部气道病变部位。哮喘的吸入药物装置有很多不同形状

和类型，有气雾剂，也有干粉剂。 



 
  

如何使用吸入气雾剂 

请记住，先缓慢呼吸。 
 
1. 取下盖子，摇晃气雾剂。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
2. 站起来，避开气雾剂，呼气。 
 
 
 
 
 
 
 
3. 将气雾剂装置放入口中，开始吸气时，同

时向下按压气雾剂的顶部，同时保持缓慢
吸气。 

 
 
 
 
 
 
 
4. 屏气 5 秒，然后呼气。 



  

储雾罐或储雾装置使气雾剂的使用更容易 

 

1. 将储雾罐咬嘴放入口中，向储雾罐深呼气，然后

按压气雾剂顶部，向储雾罐中喷出1喷。 

 

 

2. 然后深吸一口气将储雾罐中的气体吸入，屏气5

秒钟。 

 

 

 

 

3. 向储雾罐呼气。 

 

 

 

 

4. 重复步骤1-3，吸入医生处方的喷数。 

 

 

 

储雾罐种类很多。 

有些有咬嘴，有些有面罩。 



 
  

香烟烟雾 

打扫产生的灰尘 天气 

跑步、运动和重体力劳动 
感冒 工作场所 

工作相关的暴露会让一些人哮喘加重，如果你
也是这种情况，和你的医生讨论一下，在这种

情况下，专科就诊可能会有帮助 
不同的哮喘患者对不同的诱发因素有反应。 
 
你应该了解哪些会诱发你的哮喘发作。 

很多东西会引起哮喘发作：这些东西被称为“诱发因素” 

动物皮毛, 
如果你对它们过敏 

烟雾 床上和枕头上的
屋尘 

如果你对屋尘螨过敏 

强烈气味和喷雾 树和花草的花粉 
如果你对它们过敏 



 
  

清除家中的哮喘诱发因素 

 
• 不要吸烟或电子烟。寻求帮助戒烟或电子

烟。吸烟会损伤你的肺部并会降低你控制

药物的疗效。电子烟会导致急性呼吸系统

问题，且其长期影响尚不清楚。 
 
 
 
 
 
 
 
• 如果你的哮喘发作诱发因素是强烈的气味

或香水，不要把这些放在家里。不要用气

味类似香水的香皂、洗发水、沐浴露。不

要使用薰香。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
• 如果你对动物皮毛过敏，让它们待在室

外，让别人更换其垫料和垃圾。 



 
  

考虑对哮喘病人的卧室做些特殊改变 
 

• 考虑把毛毯和地毯拿走，它们容

易滋生屋尘和霉菌。 

• 不要让动物到床上或进卧室。 
 
 
 
 
 
• 禁止在卧室内吸烟或避免出现刺激气味。 



 
  

保持床铺简洁 

灰尘会积聚在床垫、被子或枕头上。 
 
这些灰尘困扰着许多患有哮喘的人。 

• 考虑在床垫、被子和枕头上罩上特制的带拉链的防尘罩。 

• 不要用稻草做的枕头或床垫。 

• 经常用热水清洗床单和毯子，把它们放在太阳下晒干。 



 
  

经常开窗通风，保持室内空气清新 

 
 
 
• 当室内炎热或闷热、有烹饪烟雾、刺激气味、吸尘器打扫地板时，开大窗户。 
 
• 如果你用木材、煤油或煤气加热或烹饪，适当开窗排烟。 
 
• 当室外空气中汽车尾气、工厂污染废气重、花草或树花粉浓度高，关闭窗户。 



 
  

当哮喘患者不在家时进行以下家务工作 

• 清扫、吸尘或除尘。 
 
• 涂漆。 
 
• 喷杀虫剂。 
 
• 使用强效清洁剂。 
 
• 烹饪有强烈气味的食物。 
 
• 在哮喘患者回家前，室内通风。 
 
• 如果无人帮助，哮喘患者需要自己进行清扫或除尘时，

使用口罩或围巾。 
 
• 在扫地、除尘或吸尘时，打开窗户。 



 

  

规律的体育活动对哮喘患者有益 

在一些哮喘患者中，跑步，运动，或重体力劳动

会引起哮喘症状。 
 
 
 
 
 
 
但这些活动对哮喘患者有益。 
 
 
 
 
按照医生处方使用控制药物，以减少运动时哮喘

症状的发生。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
你的医生可能会让你在运动前 10-15 分钟吸入缓

解药物。如果你在运动前、运动中或运动后需要

吸入缓解药物，你的哮喘可能未被完全控制，咨

询你的医生，看你是否需要调整药物。 



 
  

当你知道家庭成员中有哮喘后，你有可能降低你的孩子患哮
喘的机会 

 
 
 
• 怀孕后不要吸烟。 
 
 
 
• 让烟草烟雾远离婴儿，不要在家中和车里

吸烟。 
 
 
 
• 考虑在婴儿的床垫上罩上特制的防尘罩。 
 
 
 
• 避免给婴儿使用抗生素，除非你的医生说

有必要。 



 
  

每年去看医生 2-3 次，即使你感觉良好，呼吸没问题，也要去 

• 提出问题，你的医生是帮助你控制哮喘的伙伴。 
 
• 告诉医生关于你的哮喘或哮喘药物的任何问题。随着时间的推移，哮喘可能会缓解，也可

能会加重，有许多可以治疗哮喘的药物。医生可能核查你如何使用吸入药物，以及是否有

其它因素导致哮喘加重。医生可能会建议你更改治疗哮喘的药物或剂量。 
 
• 周期性的监测你的呼吸能力非常重要，这可以通过一个简单的峰流速仪完成，但最好是做

一个简单但更准确的肺功能检查。 
 
• 在正确且规律使用控制药物情况下，你的哮喘仍未获得良好控制，你的家庭医生可能将你

转诊至专科医生。现在有一些新的治疗哮喘的注射药物，对那些频繁发作需要口服糖皮质

激素缓解病情的患者非常有帮助。 



 
  

了解哮喘加重的表现及如何处理 
 

• 警惕哮喘症状。 
 

     咳嗽                喘息                       胸闷                                 夜间醒来 

一旦出现哮喘发作，要迅速采取行动。 
 
 
• 如果你知道哮喘发作的诱因，远离它。 
 
 
• 使用快速缓解药物。 
 
 
• 保持平静 1 小时，确保呼吸转为顺畅。 



  

如果你的哮喘发作无好转或症状迅速加重，向医生寻求紧急
帮助 

如果你出现任何以下哮喘危重征象，请立即寻求帮助： 
 
• 你的快速缓解药物疗效持续时间不长或完全无效果，呼吸仍然急促、困难。 
 
• 因为哮喘发作说话困难。 
 
• 口唇或指甲发灰或蓝。 
 
• 呼吸时鼻翼煽动。 
 
• 呼吸时肋骨和颈部皮肤凹陷。 
 
• 心率和脉搏非常快。 
 
• 行走困难。 



 
  

请注意 !  
使用太多快速缓解药物对你有害 

如果你的快速缓解药物只包含支气管舒张剂，它会让你短时间内感觉良好，它可以缓解哮喘发

作。但在有些哮喘发作时，你可能觉得你正在好转，而你的气道壁却越来越肿胀。当你哮喘发

作严重时可能会导致生命危险。哮喘行动计划将告诉你如何安全地增加控制药物使用，以阻止

哮喘症状进展为严重发作。 

 

 

• 如果你的快速缓解药物只包含支气管舒张剂，并且你需要每周使用2次以上以阻止哮喘

发作，这意味着你需要一个规律的哮喘预防（控制）药物或需要让医生调整你的维持药物。 

 

 

• 如果你使用快速缓解药物超过 1 天 4 次以阻止哮喘发作，你今天就需要去看医生。 



 
  

在诊所或家中使用峰流速仪可以判断患者呼吸状况 

• 它可以帮助医生判断病人是否患有哮喘 
 
 
• 它有助于了解哮喘发作严重程度 
 
 
• 它可以帮助医生了解随时间推移哮喘控制情况 
 
 
• 它可以帮你获得当你感觉良好时的最佳值 
 
 
• 它可以帮助你判断你的哮喘是否得到控制 
 

如果在家中每天使用峰流速仪，患者可以在出现喘息或咳嗽时判断自己的哮喘是否加重，这样

他们就知道什么情况下需要更多的哮喘药物。 
 
 
峰流速仪有很多类型。 



 
  

如何使用峰流速仪 

1. 将游标滑到最近端， 

即将峰流速仪归至零位。 

 

 

 

 

 

2. 站立， 

张口，深吸气， 

一只手持峰流速仪， 

手指勿阻挡游标。 

 

 

 

 

 

 

3. 快速用口唇紧密地包裹口嘴， 

不要将舌头伸进孔中， 

尽可能一次完成快速用力呼气。 



 
  

 
4. 游标会远离并停住，不要触碰游标， 
 
读取游标停住的地方对应数值。 
 
 
 
 
 
 
 
5. 把数值写在纸上或表格上。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
6. 再吹2次， 
 
每次将游标归位， 
 
每次把数值写下来。 
 
 
 
7. 记录3个数值中最大的一个， 
 
这就是你的峰流速。 
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如何使用峰流速记录表 

1. 把开始日期写在这一页顶部。 
每页可容纳8周峰流速数值。 

 
 
2. 每天（例如，Su代表星期日），白色列代表晨起峰流速，灰色列代表夜间峰流速。 
 
 
3. 每天早晨和晚上，使用黑笔记录三次峰流速测定中最高值。如何测量你的峰流速见前页。 
 
 
4. 你可以使用底部的空格记录使用哮喘快速缓解药物的次数。 
 
 
 
 
 
 
注意: 
 
· 当你去看医生时，一定要携带峰流速记录表。 
 
· 如果没有测量峰流速，不要编造数据，空着。 
 
· 如果你更换哮喘药物，有感冒，有哮喘急性发作， 
均记录在表中。 
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访问 GINA 网站 www.ginasthma.org 
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