
作者简介%卢静静$

$(/'[

%#主治医师#硕士#主要从事儿童变态反应性疾病及小儿皮肤血管瘤方面的研究*

!

#

!

通信作者#

G.BL#C

!

$=-%0-%)0

"YY

&@"B

*

论著!临床研究
!!

!"#

!

$%&'()(

"

*

&#++,&$)-$./'0/&1%$-&1$&%$1
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#摘要$

!

目的
!

探讨外用糖皮质激素联合夫西地酸乳膏治疗婴儿湿疹的临床疗效%方法
!

收集
1%$1

年
'

月至
1%$=

年
$

月

该院门诊收治的湿疹婴儿
0%%

例!将其分为观察组"

11%

例$和对照组"

$/%

例$!观察组接受外用糖皮质激素联合夫西地酸乳膏!对

照组单纯外用糖皮质激素%随诊记录两组达到临床治愈所需的用药时间!以及观察期
'%!

内疗效维持时间及复发率%结果
!

'%!

观察期内!共有
=%

例婴儿退出本研究!其中观察组
$-

例(对照组
''

例%观察组湿疹平均用药时间&"

1&1H%&(

$

!

'较对照组

&"

'&1H$&$

$

!

'缩短!观察期内疗效维持时间&"

$$&-H=&0

$

!

'较对照组&"

-&1H0&%

$

!

'延长!差异均有统计学意义"

!

$

%&%=

$)观察

期内观察组中
-0&%>

复发患儿表现为轻度湿疹!对照组
=-&/>

复发患儿表现为轻度湿疹!后续无需使用糖皮质激素!观察组复发

时症状改善情况优于对照组!差异有统计学意义"

!

$

%&%=

$%结论
!

外用糖皮质激素联合西地酸乳膏治疗婴儿湿疹可减少用药

时间!延长疗效维持时间!减轻湿疹复发时的症状%

#关键词$
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婴儿湿疹)夫西地酸乳膏)糖皮质激素类
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婴儿湿疹是一种最常见的婴儿皮肤疾病#该病伴有明显瘙

痒#极易复发#严重影响婴儿的生活质量#甚至影响婴儿的生长

发育*大量研究发现#金黄色葡萄球菌感染与湿疹的发生)发

展有很大关系*本研究旨在观察抗金黄色葡萄球菌感染的夫

西地酸乳膏联合外用糖皮质激素治疗婴儿湿疹能达到更好的

疗效#现报道如下*

B

!

资料与方法

B&B

!

一般资料
!

收集
1%$1

年
'

月至
1%$=

年
$

月本科室门诊

收治的湿疹患儿
0%%

例*纳入标准!$

$

%确诊的婴儿湿疹#年龄

小于或等于
'

个月#性别不限($

1

%皮损面积小于或等于体表面

积的
'%>

($

'

%按就诊日期单双号分组#监护人同意参加本项

临床观察#并签署知情同意书*排除标准!$

$

%有明显的渗出性

皮疹($

1

%近
1

周系统使用糖皮质激素)免疫抑制剂或者抗菌药

物($

'

%近
$

周外用糖皮质激素*剔除标准!$

$

%患儿病情加重#

需改变原有治疗方案($

1

%连续用药
1

周#不能达到临床治愈(

$

'

%未能遵医嘱#违反治疗方案($

0

%失访或者资料不全($

=

%观

察过程中因其他疾病需系统使用糖皮质激素)免疫抑制剂或者

抗菌药物*其中#观察组
11%

例#男
$%/

例)女
$$1

例#日龄

$=!

至
'

个月#根据湿疹面积及严重程度指数$

GI5<

%分为中

度湿疹
$'=

例)重度湿疹
/=

例(对照组
$/%

例#男
//

例)女
(1

例#日龄
$/!

至
'

个月#

GI5<

评分中度湿疹
$%(

例)重度湿疹

-$

例*两组患儿在年龄)性别及病情等一般资料方面比较#差

异无统计学意义$

!

%

%&%=

%*

B&C

!

方法
!

观察组接受夫西地酸乳膏$国药准字
:21%%(%%'0

#

澳美制药厂%联合地奈德乳膏$国药准字
:1%%)%-1=

#重庆华邦

制药有限公司%治疗#使用方法!温水清洁皮损后将两种药物

$i$

混匀涂于患处#每天
1

次*对照组外用地奈德乳膏#使用方

法!温水清洗皮损后涂药#每天
1

次*交代婴儿湿疹皮肤护理

$1(1

重庆医学
1%$-

年
-

月第
0)

卷第
1$

期



注意事项!$

$

%皮肤不能受热#衣服需宽松透气#不能含毛及化

纤等刺激性成分($

1

%合理使用润肤剂($

'

%洗澡沐浴水温适宜

$

'/

#

0%]

%#避免使用碱性的沐浴液($

0

%母乳喂养的患儿母

亲避免饮酒及辛辣刺激性食物*

B&D

!

观察指标
!

$

$

%用药时间!涂药后至皮损完全消退达到临

床治愈的时间$临床治愈评判标准!皮肤表面无干燥性鳞屑#无

红斑)丘疹)丘疱疹等皮损#婴儿无搔抓)摩擦等瘙痒动作%($

1

%

湿疹复发的评判标准!达到临床治愈后超过
$1N

再次出现湿

疹皮损判定为湿疹复发($

'

%疗效维持时间!达到临床治愈至再

次出现湿疹皮损的时间#观察期为
'%!

($

0

%记录患儿剔除试验

的原因($

=

%记录湿疹复发时的情况及处理方法*

B&E

!

统计学处理
!

采用
58551$&%

统计软件进行统计分析#

计量资料以
EH:

表示#组间比较采用独立样本
5

检验(计数资

料以例数或百分率表示#组间比较采用
!

1 检验(以
!

$

%&%=

为

差异有统计学意义*

C

!

结
!!

果

C&B

!

两组观察期内退出研究的原因
!

'%!

观察期内#共有
=%

例婴儿退出本研究#其中观察组
$-

例)对照组
''

例*分析原

因!病情加重需改变原有治疗方案者观察组
$

例)对照组
-

例#

连续用药
1

周未能达到临床治愈者观察组
$

例)对照组
/

例#

两组比较差异均有统计学意义$

!

1

a0&'/

)

=&0-

#均
!

$

%&%=

%(

家长未能遵医嘱违反原治疗方案者观察组
0

例)对照组
-

例#

失访或资料不全者观察组
$%

例)对照组
$%

例#因其他疾病需

系统使用糖皮质激素)免疫抑制剂或抗菌药物者观察组
$

例)

对照组
$

例#两组比较差异均无统计学意义$

!

1

a%&($

)

%&1$

)

%&'1

#均
!

%

%&%=

%*

C&C

!

两组用药后达到临床治愈所需时间比较
!

观察组
1%'

例

婴儿湿疹平均用药时间为$

1&1!H%&(

%

!

#对照组
$0-

例婴儿

湿疹平均用药时间为$

'&1H$&$

%

!

#观察组用药时间少于对照

组#差异有统计学意义$

5a(&$))

#

!

$

%&%=

%*

C&D

!

两组观察期内复发情况及疗效维持时间比较
!

观察期

内#观察组共有
1%%

例再次出现湿疹皮损#复发率为
(/&=>

#

其中
$0/

例$

-0&%>

%表现为轻度湿疹#通过加强皮肤护理)强

化润肤等方法#症状可以得到有效控制或者消失#

=1

例

$

1)&%>

%表现为中度湿疹#需要再次使用外用糖皮质激素(观

察组疗效维持时间为$

$$&-H=&0

%

!

*对照组
$0-

例患儿观察

期内均出现不同程度的湿疹#复发率为
$%%&%>

#其中
/=

例

$

=-&/>

%表现为轻度湿疹#可通过加强皮肤护理)强化润肤等

方法#症状得到有效控制或者消失#

)1

例$

01&1>

%表现为中重

度湿疹#需再次使用外用糖皮质激素控制(对照组疗效维持时

间为$

-&1H0&%

%

!

*观察组复发时症状改善情况及疗效维持时

间均优于对照组#差异有统计学意义$

!

1

a$%&%/

#

!

$

%&%=

(

5a

/&'/(

#

!

$

%&%=

%*

C&E

!

两组不良反应比较
!

对照组出现皮损处皮肤发红发热
$

例#皮肤干燥
1

例#无色素沉着患儿#不良反应发生率为

1&%0>

*观察组无皮损处皮肤发红发热)色素沉着患儿#皮肤

干燥
$

例#不良反应发生率为
%&=%>

*两组不良反应发生率

比较#差异无统计学意义$

!

1

a%&0)

#

!

%

%&%=

%*

D

!

讨
!!

论

湿疹是婴儿最常见的过敏性疾病#发病率高#且发病机制

尚未明确*近年来#很多研究发现金黄色葡萄球菌在皮肤表面

定植与湿疹的发生)发展有密切关系&

$.1

'

*毕志刚等&

'

'研究发

现#湿疹患者皮损中金黄色葡萄球菌的检出率高达
-%&=>

#显

著高于无皮损处皮肤与健康成人皮肤*

Z""!

U

JLQ

等&

0

'研究发

现#金黄色葡萄球菌的定植密度与湿疹的严重程度呈正相关#

该菌除了可以通过蛋白酶)核酸酶)脂酶等直接引起细胞损伤

外#还可以通过分泌毒素等参与湿疹的发病过程#如超抗原可

活化多种炎性细胞引发炎性反应#在湿疹患者病情加重与病情

反复过程中起着重要作用&

=

'

*

广谱抗菌药物在临床上的广泛应用使金黄色葡萄球菌的

耐药已经非常普遍#金黄色葡萄球菌产生
(

.

内酰胺酶#尤其是

耐甲氧西林金黄色葡萄球菌$

^;5I

%在国内外常有暴发流行#

我国
^;5I

检出率也逐年上升*夫西地酸是一种高效)窄谱#

针对革兰阳性菌的经典抗菌药物#耐药极少*近年来#国内临

床开始使用夫西地酸治疗金黄色葡萄球菌引起的各种感染#该

药既有抑菌)杀菌作用#又有消炎作用#患儿耐受性好#不良反

应少#在治疗金黄色葡萄球菌感染方面有很大的临床应用价

值&

).-

'

*夫西地酸软膏具有较强的渗透力#能快速清除细菌#还

可通过增加免疫功能迅速消除细菌所致的组织水肿)渗出)变

形及坏死等炎性反应#且对金黄色葡萄球菌有高效的选择性与

抗菌活性&

/.(

'

*

目前#对于无明显感染指标的婴儿湿疹中是否需要加入抗

菌药物尚无定论*以往临床中多采用单纯外用糖皮质激素#涂

药后可以很快控制症状#但是停药后易复发#且长期反复使用

会导致患者皮肤萎缩和继发感染等不良反应*路雪艳等&

$%

'报

道#糖皮质激素和抗菌药物联合外用治疗湿疹时#联合用药组

临床治愈率高于单独用药组#复发率小于单独用药组#抗菌药

物与糖皮质激素协同作用提高临床疗效的同时减少湿疹的复

发&

$%

'

*本研究旨在观察抗金黄色葡萄球菌感染的夫西地酸乳

膏联合外用糖皮质激素对湿疹的干预作用*外用糖皮质激素

是治疗中重度婴儿湿疹的一线药物#但由于婴儿皮肤屏障功能

差#用药透皮吸收高#长期外用糖皮质激素可导致皮肤萎缩)局

部多毛)毛细血管扩张)色素沉着等不良反应&

$$.$'

'

*因此#婴儿

湿疹外用糖皮质激素的原则是尽量短时间内使用相对较弱的

激素*本研究发现#夫西地酸乳膏联合地奈德乳膏可以有效缩

短后者的用药时间#观察组平均用药时间$

1&1H%&(

%

!

#对照组

平均用药$

'&1H$&$

%

!

#且停药后观察组疗效维持时间明显高

于对照组*另外#本研究还发现对照组因病情加重和连续用药

1

周不能达到临床治愈而剔除试验的患儿百分比高于观察组#

这提示联合用药可以提高外用糖皮质激素的疗效*经过
'%!

的观察#观察组复发率为
(/&=>

#对照组复发率为
$%%&%>

#两

组比较差异无统计学意义$

!

%

%&%=

%#表明单一控制金黄色葡

萄球菌的定植不能完全阻止婴儿湿疹的复发#这也提示婴儿湿

疹的发生是多因素的#但两组复发时症状改善情况有明显差

异#表明金黄色葡萄球菌在湿疹的发展和加重过程中起到很大

的作用*

综上所述#治疗婴儿湿疹时#糖皮质激素联合外用夫西地

酸软膏可以有效减少外用药时间#延长湿疹缓解期维持时间#

减轻湿疹再发时的临床症状#值得临床推广*
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MNQ#M#+&;J+3CM+"OL6 Ĝ;I29@",+J,+3+.WL+J!3CMQL.

+"3,!+@"QJO"@3++#,

R

",MNJ!#L

R

,"+M#@QJC#LW#C#M

U

&

E

'

&

I,,;NJ3B7#+

#

1%$0

#

-'

$

$$

%!

$(1(.$('0&

$收稿日期!

1%$-.%1.%(

!

修回日期!

1%$-.%0.$0

%

$上接第
1(11

页%

!!

皮损处细菌学研究&

E

'

&

中华皮肤科杂志#

1%%0

#

'-

$

$%

%!

=(=.=(-&

&

0

'

Z""!

U

JLQ:^

#

fLM+",8E

#

G

R

L,5I

#

JMLC&5X#,B#@Q"OC"QL

"OLM"

P

#@J@SJBL#,O#Q+MM#BJN"+

P

#MLCLMMJ,!JQ+

&

E

'

&2C#,

GT

P

7JQBLM"C

#

$(('

#

$/

$

0

%!

'%%.'%0&

&

=

' 赵辨
&

特应性皮炎与金黄色葡萄球菌超抗原&

E

'

&

中国中

西医结合皮肤性病学杂志#

1%$1

#

$$

$

$

%!

$.'&

&

)

'

2QLOME2

#

"̂Q#LQM

U

5;

#

2CLQX d

#

JMLC&IQL,!"B#SJ!

#

!"3WCJ.WC#,!

P

NL+J1+M3!

U

@"B

P

LQ#,

R

MNJJOO#@L@

U

L,!

+LOJM

U

"OL,"QLCO3+#!#@L@#!C"L!#,

R

.!"+JQJ

R

#BJ,M""QLC

C#,JS"C#!O"QMNJMQJLMBJ,M"OL@3MJWL@MJQ#LC+X#,L,!+X#,

+MQ3@M3QJ#,OJ@M#",+

&

E

'

&2C#,<,OJ@M7#+

#

1%$$

#

=1

$

53

PP

C

-

%!

5=1%.=1)&

&

-

' 万云焱#林殿杰#郭海生#等
&

替考拉宁及夫西地酸治疗

^;5I

肺部感染的疗效与安全性评价&

E

'

&

中华医院感染

学杂志#

1%$$

#

1$

$

$=

%!

'10%.'10'&

&

/

' 曹霞#王苏平#郑珊#等
&1>

夫西地酸乳膏治疗儿童脓疱

疮
0'

例临床疗效观察&

E

'

&

重庆医学#

1%%/

#

'-

$

$1

%!

$1/).

$1/-&

&

(

' 陈国富#张美华
&

莫匹罗星软膏与夫西地酸软膏治疗细菌

感染性皮肤病的疗效对比&

E

'

&

中国药业#

1%$0

#

1'

$

11

%!

'(.0%&

&

$%

'路雪艳#庞艳华#黄二顺#等
&

糖皮质激素和抗菌药物联合

外用治疗湿疹的疗效观察&

E

'

&

中华皮肤科杂志#

1%$'

#

0)

$

$

%!

0%.01&

&

$$

'张建中
&

几种新的外用糖皮质激素&

E

'

&

中国药物应用与

检测#

1%%=

#

1

$

=

%!

'%.''&

&

$1

'

d#QX3

P

Ĝ
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