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"摘要#

!

目的
!

探讨硅酮敷料治疗创伤性传染性湿疹样皮炎的疗效及安全性%方法
!

将
4,

例创伤性传

染性湿疹样皮炎患者分为治疗组与对照组!每组
(3

例%所有患者均给予抗过敏及有效处理局部伤口!在此基

础上治疗组连续使用硅酮敷料治疗
(

个月!对照组使用夫西地酸乳膏治疗
-

周%

-

周后!比较治疗前后两组患

者的疗效'皮损恢复时间!治疗过程中的不良反应#

(

个月后!观察创面瘢痕形成情况!采用患者和观察者瘢痕评

估量表进行评价%结果
!

治疗后!两组患者湿疹面积及严重程度指数"

68H5

$评分较治疗前均明显降低"

!

#

*!*3

$!治疗组
68H5

评分低于对照组"

!

#

*!*+

$%治疗组患者治疗传染性湿疹样皮炎总有效率"

B4!))E

$高于

对照组"

B*!(,E

$!但差异无统计学意义"

!

"

*!*+

$!皮损愈合时间短于对照组"

!

#

*!*+

$%治疗组患者和观察

者瘢痕评估量表评分低于对照组"

!

#

*!*+

$!两组均未见明显不良反应%结论
!

硅酮敷料治疗创伤性传染性湿

疹样皮炎疗效确切!能缩短皮损愈合时间!改善皮损预后效果!不良反应少%

"关键词#

!

硅酮敷料#夫西地酸乳膏#创伤和损伤#皮肤疾病!湿疹性
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传染性湿疹样皮炎是由慢性细菌性感染病灶中

排出的大量分泌物使周围皮肤发生湿疹样改变的一

种皮肤病!表现为原发病灶周围出现红斑&丘疹&水

疱&脓疱&渗出!严重者出现水肿'

3

(

%因创伤后继发感

-(,,

重庆医学
,*3B

年
)

月第
-=

卷第
3(

期



染!本病容易致瘢痕形成%本院对近几年收治的创伤

性传染性湿疹样皮炎患者使用硅酮敷料进行治疗!取

得了满意的疗效!现报道如下%

?

!

资料与方法

?!?

!

一般资料
!

选取
,*34

年
3

月至
,*3=

年
3

月本

科收治的及与骨科会诊的
4,

例创伤性传染性湿疹样

皮炎患者为研究对象%纳入标准)"

3

#符合.临床皮肤

病学/中关于传染性湿疹样皮炎的诊断标准'

,

(

!且均

为挫伤&车祸伤等外伤或术后因素引起$"

,

#创面通过

内科治疗容易愈合$"

(

#对本次研究中所用的药物无

严重过敏!能坚持治疗%排除标准)"

3

#前
3

周内口服

或外用过抗组胺药物&皮质类固醇激素药物及抗生

素$"

,

#有全身感染&皮损泛发严重!需系统应用糖皮

质激素&抗生素或需外科治疗$"

(

#患有精神疾病而无

自制能力$"

-

#糖尿病$"

+

#瘢痕体质%将
4,

例患者分

为治疗组和对照组!每组
(3

例%两组患者常规创面

细菌培养)治疗组创面分泌物细菌培养阳性
,+

例!其

中金黄色葡萄球菌
,*

例!表皮葡萄球菌
+

例$对照组

创面分泌物细菌培养阳性
,(

例!其中金黄色葡萄球

菌
3=

例!表皮葡萄球菌
-

例!大肠埃希菌
3

例%两组

患者在性别&年龄&病程&创面情况等方面比较差异均

无统计学意义"

!

"

*!*+

#!具有可比性!见表
3

%

表
3

!!

患者的一般情况及临床特征比较

项目 治疗组"

1d(3

#对照组"

1d(3

#

!

性别"

1

#

!

男
3= 34 *!43*

!

女
3( 3+

年龄"

McC

!岁#

(4!-+c33!3B ()!3(cB!*= *!(B*

病程"

McC

!

P

#

((!=)c34!,, (4!+,c3+!=, *!)-*

皮损面积评分"

McC

!分#

$

+!3(c,!3- +!++c,!,+ *!)=*

伤口分期"

1

#

.

*!43*

!

二期
3B 3)

!

三期
3, 3-

发病原因"

1

#

*!+-*

!

外伤
,+ ,(

!

手术
4 =

皮损部位"

1

#

*!-)*

!

面部
B +

!

躯干
4 )

!

四肢
34 3B

!!

$

)皮损面积
d

最长距离
b

最宽距离!这个区域按照压疮愈合计分

量表"

V̀ H7

#评分"

*

&

3*

分#

'

(

(

$

.

)国际造口治疗协会及美国国家压

疮学会共同制定的分类方法

?!!

!

方法
!

两组患者均给予口服抗组胺类药物'依

巴斯汀片
3*@

R

"每天
3

次#

j

盐酸左西替利嗪片

+@

R

"每晚
3

次#(和静脉注射'

*!BE

氯化钠溶液
,+*

@Zj

维生素
"

注射液
(

R

j

葡萄糖酸钙注射液
,*

@Z

"每天
3

次#(!皮损及原发创伤部位每天用
3k

+***

高锰酸钾溶液及生理盐水清洗%治疗组患者清

洗后喷涂硅酮敷料"商品名)优创!江苏优创生物医学

科技有限公司!每支
4*@Z

#于患处!每天
,

次!连续

使用
(

个月%对照组渗液较多者!清洗后先外用
(E

硼酸溶液湿敷!待渗出物消失后予以
,E

夫西地酸软

膏"商品名)奥络!香港澳美制药厂!每支
+

R

#涂于患

处!每天
,

次!连续治疗
-

周%

-

周内每周对患者创面

评估
3

次!

(

个月后对患者皮损预后效果进行评估%

?!"

!

观察指标

?!"!?

!

疗效判定标准
!

湿疹面积及严重程度指数

"

&?]&@##1&##KP$&O&12J

Q

2KP&\

!

68H5

#评分'

-

(

)将皮

损分为红斑&水肿&丘疹&水泡&渗出等!每
3

个临床症

状按照
*

&

(

分进行评分%

*

分为无任何症状体征$

3

分为体征存在!但需仔细检查才能确认$

,

分为体征直

接可见$

(

分为体征非常明显%疗效指数"

J.&1#

%

&AJ2?

2KP&\

!

U5

#

d

"治疗前皮损积分
_

治疗后皮损积分#*

治疗前皮损总积分
b3**E

%根据
U5

情况分为痊愈&

显效&有效&无效
-

级%痊愈)

U5

(

B*E

!皮损基本消

退$显效)

U5

在
+*E

&#

B*E

!皮损大部分消退$有

效)

U5

在
(*E

&#

+*E

!皮损部分消退$无效)

U5

#

(*E

!皮损消退少!无改变或加重%总有效率
d

"痊

愈
j

显效
j

有效#*总例数
b3**E

%创面疗效判

定'

+

(

)治疗
-

周后按痊愈&显效&有效&无效进行评定%

痊愈)创面完全愈合$显效)创面愈合率在
)*E

&#

3**E

$有效)创面愈合率在
(*E

&#

)*E

$无效)创面

愈合率小于
(*E

%有效率
d

"痊愈
j

显效#*总例数
b

3**E

!创面愈合率
d

"治疗前创面面积
_

治疗后创面

的面积#*治疗前创面面积
b3**E

%

?!"!!

!

皮损愈合时间及不良反应
!

记录两组患者的

皮损愈合时间!观察患者是否有任何新的症状或不适

感增加来评估其不良反应%

?!"!"

!

预后效果
!

(

个月后随访!通过患者和观察者

瘢痕评估量表'

4')

(评估患者局部恢复情况!瘢痕形成

的程度%

?!@

!

统计学处理
!

采用
HVHH3)!*

统计软件进行分

析%计量资料以
McC

表示!采用
<

检验$计数资料以

例数和率表示!采用
!

, 检验%以
!

#

*!*+

为差异有

统计学意义%

!

!

结
!!

果

!!?

!

68H5

评分
!

治疗前!两组患者
68H5

评分比较

差异无统计学意义"

!

"

*!*+

#%治疗
-

周后!两组患

者
68H5

评分较治疗前均明显降低"

<d3)!B(

&

3-!+(

!

!

#

*!*3

#!治疗组降低更明显"

!

#

*!*+

#!见表
,

%

!!!

!

传染性湿疹样皮炎疗效
!

治疗组患者总有效率

高于对照组!但差异无统计学意义"

!

,

d_3!*)

!

!d

*!(*

#$治疗组痊愈率高于对照组!差异有统计学意义

"

!

,

d+!,+

!

!d*!*,

#!见表
(

%

+(,,
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表
,

!!

两组患者治疗前后
68H5

评分比较$

McC

(分%

时间 治疗前
3

周
,

周
(

周
-

周

治疗组
3*!B*c,!3) =!+=c3!4+ 4!-=c3!3= -!,Bc3!,) 3!B-c3!)+

对照组
3*!B)c,!*4 =!B*c3!(= )!*(c3!,= +!(Bc3!43 (!+,c3!B=

< *!3,* =!(=* 3!)4* ,!B=* (!((*

! *!B3* *!-3* *!*=* *!*-* *!**3

表
(

!!

两组患者传染性湿疹样皮炎疗效的比较"

1

$

E

%#

组别
1

痊愈 显效 有效 无效 总有效

治疗组
(3 3B

"

43!,B

#

B

"

,B!*(

#

,

"

4!-+

#

3

"

(!,(

#

(*

"

B4!))

#

对照组
(3 3*

"

(,!,4

#

3*

"

(,!,4

#

=

"

,+!=3

#

(

"

B!4=

#

,=

"

B*!(,

#

!!"

!

创面疗效
!

治疗后!两组患者创面愈合率分别

为"

B+!34c3*!+(

#

E

&"

=4!=)c3)!+4

#

E

!差异有统

计学意义"

<d,!,+

!

!d*!*(

#%治疗组患者的总有效

率
B4!))E

高于对照组的
=(!=)E

!但差异无统计学

意义"

!

,

d,!B+

!

!d*!*=4

#%治疗组的创面疗效分布

优于对照组!差异有统计学意义"

!

,

d_,!**,

!

!d

*!-+

#%

!!@

!

创面愈合时间及不良反应
!

治疗组和对照组患

者创面愈合时间分别为"

3+!4Bc(!33

#

P

&"

3=!B*c

,!,=

#

P

!差异有统计学意义"

<d,!=3+

!

!

#

*!*+

#%治

疗过程中!对照组有
,

例患者出现轻度皮肤瘙痒及灼

热感!未经处理自行缓解$治疗组未见明显不良反应%

!!A

!

预后效果
!

(

个月后随访!治疗组患者评分

"

,!-=c3!3,

#分&观察者评分"

,!4=c3!,=

#分均低于

对照组"

(!(Bc3!(3

#分&"
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#分!差异有统

计学意义"
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传染性湿疹样皮炎属于自身敏感性皮炎的一种

特殊类型!常因各种创伤如外伤或烧伤处理不当&继

发感染而引发传染性湿疹样皮炎%发病与分泌物及

其中的细菌毒素的刺激有关'

=

(

%创面分泌物细菌培

养多为阳性!尤以金黄色葡萄球菌最常见'

B

(

%因反复

继发感染!局部皮损预后容易遗留瘢痕形成!尤其是

严重外伤后引起的传染性湿疹样皮炎%目前夫西地

酸乳膏是治疗及预防皮肤感染效果较好的外用药!适

用于各种细菌性皮肤感染!如湿疹&溃疡&创伤等合并

的继发性感染'

3*

(

!但是不能有效预防创伤后瘢痕形

成!使得创伤后传染性湿疹样皮炎的预后效果不佳%

硅酮敷料是一种具有广谱抗菌&控制感染&促进

皮损愈合&抑制瘢痕形成等作用的一款新型敷料!主

要成分为硅酮&有机硅抗菌剂%硅酮敷料外用后可以

为伤口形成一个透气&不透水的半封闭湿性环境!有

利于伤口的愈合'

33

(

%硅酮敷料还可有效地预防瘢痕

的形成!当硅酮敷料覆盖在创面时!形成一层防水透

气的硅凝胶膜!使创伤部位的水分蒸发率下降!水分

转移至角质层!在角质层产生水分累积作用!使得成

纤维细胞的增殖和胶原的沉积受到抑制'

3,

(

$另一方面

小分子硅油进入皮肤可以影响瘢痕结构!降低转化生

长因子
!

的表达!从而抑制瘢痕的生成'

3(

(

$硅酮敷料

含有有机硅抗菌剂!因此还具有抗菌作用!使用后在

创面形成高浓度的有机硅季铵盐!可杀灭金黄色葡萄

球菌和大肠杆菌等常见致病菌!从而减少伤口感染的

风险'

3-

(

%

本研究结果显示!治疗组患者传染性湿疹样皮炎

及创面的疗效均优于对照组%治疗组皮损预后大部

分瘢痕不明显!外观良好!部分有色素沉着!与周围正

常皮肤存在色差!但外观影响较小$对照组大部分瘢

痕明显!有增生倾向!影响外观%表明早期外用硅酮

敷料可加速创面愈合!减少病理性瘢痕的发生率!可

能与伤口处皮肤的水化程度有关!由于使用了硅酮敷

料!为组织创造了适合的湿度与无菌条件!形成了有

利于创口愈合的湿性环境!既可抑制瘢痕增生!又可

促进上皮恢复!已在临床研究中取得了良好的效

果'

3+

(

%相比于夫西地酸乳膏!硅酮敷料能够控制创面

感染!有效预防和减少瘢痕形成!改善创伤性传染性

湿疹样皮炎的预后及效果!有利于继发皮损恢复和原

发病灶的愈合!临床应用价值更高%但本次研究仍存

在局限性)"

3

#随访时间仅为
(

个月!此时瘢痕可能并

未度过增生期到达稳定期及消退期!并且没有办法确

定敷料方案在出院后是否被严格遵守$"

,

#样本量较

小!可能存在其他未考虑到的影响创面愈合的因素!

因此还需要进一步深入详细的研究%

综上所述!硅酮敷料对创伤性传染性湿疹样皮炎

具有较好的疗效!可加速原发创面愈合!同时抑制和

预防外伤&手术切口等引起的增生性瘢痕!改善皮损

预后效果!安全性高!使用方便%
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查深度及图像伪像等问题!从而限制了它的重复性!

需要大样本&多中心研究进一步证实%
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