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布地奈德上市40余年，广泛应用于儿童，积累了丰富的儿童用药经验1-5,9

布地奈德拥有全球40余年的上市后安全数据1

在儿童群体中，常局部使用布地奈德，如吸入用布地奈德、布地奈德鼻喷雾剂等2,3

吸入用布地奈德广泛应用于儿童呼吸系统疾病3-5

布地奈德鼻喷雾剂应用于儿童过敏性鼻炎、非过敏性鼻炎以及鼻息肉的治疗9

布地奈德鼻喷雾剂与吸入用布地奈德——同一分子，更低剂量，耐受性良好3,4,9-12

儿童推荐起始剂量为2000μg/d3,4，临床研究证实吸入用布地奈德在儿童应用耐受性良好6-8

获得第1个专利 推出鼻用激素

批准用于哮喘

40余年

毛细支气管炎
喘息性支气管炎/喘息性支气管炎肺炎
闭塞性细支气管炎
肺炎支原体肺炎
……

咳嗽变异性哮喘
感染后咳嗽
嗜酸性粒细胞性支气管炎
变应性咳嗽
百日咳/类百日咳样综合征
……

哮 喘 喘息相关性呼吸道疾病 咳嗽相关性呼吸系统疾病

吸入用布地奈德

相较于吸入用布地奈德2000μg/d的起始剂量3,4，布地奈德鼻喷雾剂256μg/d的起始剂量9，仅为雾化吸入剂量的

近10%

2000μg/d

吸入用布地奈德用药剂量

      256μg/d

布地奈德鼻喷雾剂用药剂量
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治疗周期：
3-6年   

对骨代谢
无显著影响7

治疗周期：
9.2年  

对生长发育
无显著影响8

铸造经典，续写传奇——
布地奈德广泛用于儿童患者，耐受性良好
铸造经典，续写传奇——
布地奈德广泛用于儿童患者，耐受性良好

吸入用布地奈德

布地奈德鼻喷雾剂

仅近10％
用药剂量

治疗周期：
12周   

对HPA轴功能
无抑制作用6
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国家药监局(NMPA)：布地奈德是唯一适用于学龄期儿童使用的OTC鼻用激素

世界卫生组织(WHO)：布地奈德是唯一入选WHO儿童基本用药清单的鼻用激素16

美国药监局(FDA)：布地奈德是FDA认可的唯一妊娠期B类激素用药17

 布地奈德获得众多国内外权威机构的“唯一”认证16,17

鼻用激素的耐受性与多种因素相关。我们不应只至关注生物利用度这一指标(其并非唯一决定性因素)13 ，
还需结合药物在体内的清除时间、在体内的蓄积性等因素综合考量

布地奈德分子的全身半衰期较短，为丙酸氟替卡松的16%14，重复给药不会在体内蓄积15
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一项交叉研究，纳入21例受试者(其中13例健康受试者、8例轻度哮喘患者)给予静脉和雾化吸入布地奈德和丙酸氟替卡松，静脉给药剂量：布地奈德和丙酸氟替

卡松均为200μg 10min静脉输注；雾化剂量：布地奈德和丙酸氟替卡松均为100μg bid。主要终点指标：半衰期、药物血浆和组织浓度、分布参数

Tips

多中心、双盲、安慰剂对照研究；常年性过敏性鼻炎

患儿(n=229，平均5.9岁)接受布地奈德64μg/d治疗

回顾性、病例对照研究；常年性过敏性鼻炎患儿

(n=230，平均8.7岁)接受布地奈德100μg/d治疗

开放标签研究；常年性过敏性鼻炎和非过敏性鼻炎患儿

(n=78，平均10.8岁)接受布地奈德256-400μg/d治疗

持续治疗1年对HPA轴无抑制作用10 间断治疗3年对骨密度无不良影响11 随访5年(含2年治疗)对生长发育及身高
无明显影响12
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布地奈德组 对照组*
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  新诊断常年性过敏性鼻炎患者

用药剂量更低的布地奈德鼻喷雾剂，应用于儿童的耐受性也在临床得到验证10-12


