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［摘　要］　目的：观察康瑞保凝胶对小面积增生性瘢痕及瘢痕疙瘩的临床疗效。方法：增生性瘢痕及瘢痕疙瘩患
者５７例，外搽康瑞保凝胶，ｑｉｄ，涂药后，局部按摩５～１０ｍｉｎ以促进药物的吸收，疗程６个月，疗程结束后，对瘢痕的面
积、硬度、颜色等改变及患者瘙痒、疼痛等自觉症状改善情况进行记分。结果：康瑞保凝胶对瘢痕总有效率６１．４％；对病
程在１ａ内的患者总有效率７６．７％，对病程在１ａ以上的患者有效率４４．４％。结论：康瑞保凝胶为临床治疗增生性瘢痕
及瘢痕疙瘩，特别是病程较短的增生性瘢痕及瘢痕疙瘩提供了一个新的有效方法。
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　　瘢痕分为增生性瘢痕（或肥大性瘢痕）及瘢痕疙
瘩，都是因为皮肤损伤后成纤维组织的过度增生所致，

是皮肤科的一种常见病，多见于烧伤、外伤或手术

后［１］。前者发生的范围一般不超过外伤区域，而后者

可侵犯邻近皮肤。瘢痕除了影响美容外，还常有瘙痒、

疼痛等感觉异常，严重的因为瘢痕挛缩影响肢体功能

及活动。临床上治疗困难，以往曾有冷冻、手术后放

射、激光、音频及局部注射皮质类固醇等［２，３］，但均不

理想。２００１年２月～２００２年８月，我们应用康瑞保凝
胶治疗增生性瘢痕及瘢痕疙瘩，并从临床疗效等多个

方面进行了观察，现报道如下。

１　资料与方法
１．１　临床资料　临床诊断为增生性瘢痕及瘢痕疙瘩
的患者，近２个月未用其他方法治疗，年龄不限，孕妇
及哺乳妇女除外。资料完整的患者共 ５７例，其中男
２４例，女３３例，年龄２～４７岁；病程１ａ以内的３０例，
１ａ以上的２７例。瘢痕位于面部２４例、颈部４例、躯
干５
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例、四肢２１例，其他部位３例。瘢痕原因有外伤、烧
伤、炎症等。为更准确的观察药物疗效，将病程在１ａ
内瘢痕的称为新鲜瘢痕，病程在１ａ以上的瘢痕称为
陈旧性瘢痕。

１．２　治疗方法　５７例均使用康瑞保凝胶（德国
ＭＥＲＺ公司生产，进口商品注册号：Ｘ１９９９０４４１，批号：
１１１３２１），局部外用，ｑｉｄ，涂药后，局部按摩５～１０ｍｉｎ
以促进药物的吸收。疗程６个月。
１．３　观察指标及方法　瘙痒、灼热、疼痛、紧绷感、颜
色、硬度均按４级评分法（无 ＝０分，轻 ＝１分，中 ＝２
分，重＝３分）；按长乘宽测量瘢痕的面积。并观察外
用药物后有无刺痛感、局部有无红斑水肿等不良反应。

每位患者在治疗前及疗程结束后记分并做疗效评价。

１．４　疗效判断标准　治疗指数 ＝（治疗前积分—治
疗后积分）／治疗前积分。显效：治疗指数≥０．９；有
效：０．６≤治疗指数＜０．９；进步：０．２≤治疗指数＜０．６；
无效：治疗指数＜０．２。有效率 ＝（显效例数 ＋有效例
数）／５７×１００％。
１．５　统计学方法　全部结果输入电脑，用 ＳＡＳ软件
作统计学检验。
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２　结果
５７例患者经过 ６个月治疗后，显效 ８例（１４．

０％），有效２７例（４７．４％），进步１７例（２９．８％），无效
５例（８．８％），总有效率６１．４％。治疗前皮损面积为
（２．３７±１．９８）ｃｍ２，治疗后平均面积为（１．８４±１．７５）
ｃｍ２。治疗前瘢痕硬度评分为（１．７２±０．９４）分，治疗
后评分为（０．６３±０．７１）分，差异有显著性。治疗前无
一例患者的瘢痕硬度接近正常皮肤，而治疗结束后，硬

度接近正常皮肤的有３２例，治疗前后硬度的评分经 ｔ
检验，差异有极显著性（Ｐ＜０．０１）。在自觉症状方面，

治疗前５７例患者中有５０例（８７．７％）有不同程度的
瘙痒感、灼烧感或疼痛感，治疗前瘙痒感评分的平均值

为（２．０３±１．７７）分，治疗后为（０．４８±０．６９）分，治疗
前后差异有显著性；而治疗前有灼烧及疼痛感的患者

在治疗后症状全部消失。皮肤颜色评分治疗前后分别

为（１．９７±０．８６），（１．０２±０．７４）分（Ｐ＜０．０１）；治疗
前后皮肤紧绷感评分分别为（１．６７±０．７１），（０．６２±
０．４９）分（Ｐ＜０．０１）。不同病程的患者治疗前后的积
分情况见表１。

　　　　　　　　　　　　　　　表１　不同病程瘢痕患者治疗前后的积分比较 分，珋ｘ±ｓ

组别 例数 面积／ｃｍ２ 硬度 瘙痒感 紧绷感

新鲜瘢痕组 ３０
　治疗前 ２．４１±１．７３１ １．７８±１．０７１ １．９１±１．１６１ １．５６±０．８７１

　治疗后 １．３４±１．５８２ ０．６５±０．３１３ ０．３２±０．３８２ ０．５３±０．４７３

陈旧瘢痕组 ２７
　治疗前 ２．２７±１．９６　 １．６９±０．８５　 ２．１４±１．０６　 １．８３±０．７９　
　治疗后 １．９２±１．４６　 １．１７±０．６２　 ０．８２±０．９３　 １．０１±０．８１　

　　注：与陈旧瘢痕组治疗前比较，１Ｐ＞０．０５；与陈旧瘢痕组治疗后比较，２Ｐ＜０．０５，３Ｐ＜０．０１

　　新鲜瘢痕组和陈旧瘢痕组各自的总有效率分别为

７６．７％（２３例／３０例）、４４．４％（１２例／２７例），经卡方
检验，χ２＝８．４４，Ｐ＜０．０１，差异有极显著性。两组在治
疗前，面积、硬度、瘙痒感及紧绷感等方面积分差异无

显著性，说明两组有可比性。疗程结束后，两组在皮损

面积及瘙痒感方面，差异有显著性，病程短的疗效要优

于病程较长的。而皮损的硬度及紧绷感指标的改善，

亦是新鲜瘢痕组优于陈旧性瘢痕组，治疗后两组差异

有极显著性。对于疼痛感、灼烧感及皮损颜色变化等

指标，虽然各自同治疗前相比差异有显著性，但治疗后

两组之间的积分经统计学比较差异无显著性。

有３例患者用药后出现瘙痒或瘙痒加重，不影响
用药，继续用药后症状改善。

３　讨论
不管是增生性瘢痕还是瘢痕疙瘩，它们不仅破坏

皮肤的完整性，增加患者的心理负担并大大降低其生

活质量，还可以引起部分患者的瘙痒、疼痛等自觉症

状。发生在特殊部位的瘢痕，比如关节部位可因为瘢

痕挛缩而影响其活动。以前治疗的方法大多数为损伤

性治疗，如激光、冷冻、磨削、手术切除加放疗。这些治

疗一方面因为是侵毁性治疗，本身就有留下瘢痕的危

险，风险较大，疗效也不肯定；另一方面，也受到技术条

件及经济条件的限制。对小面积瘢痕也有用皮质激素

局部封闭疗法，但因为复发率高及激素的副作用而使

其临床应用受到限制。康瑞保凝胶是尿囊素、肝素及

洋葱提取物等有效成分的混合物，具有抗增生、抑制胶

原合成、松解局部组织、刺激表皮增生、减轻局部炎症

反应等作用［４，５］。临床观察表明，康瑞保凝胶在减少皮

损面积、降低皮损硬度、减轻局部瘙痒及疼痛感等方面

均有明显的效果。另外，我们观察发现，康瑞保凝胶对

早期的小面积瘢痕疗效更好。早期的瘢痕与陈旧性瘢

痕相比，在皮损面积、硬度、自觉症状的改善方面差异

有显著性或极显著性，在疼痛、灼烧感及颜色等症状的

改善上差异无显著性。说明康瑞保凝胶对缓解陈旧性

瘢痕的疼痛、灼烧感及皮损颜色的改善作用不及新鲜

瘢痕。

通过对康瑞保的临床观察，建议对早期的增生性

瘢痕（病程小于１ａ），首先采用保守治疗，康瑞保外用
不失为一种可供选择的无创伤性治疗方法。对于陈旧

性瘢痕，如果仅仅为改善自觉症状，也可以应用康瑞保

外用。应该注意外用的方法，必要时可以局部包敷。

对于康瑞保治疗效果不佳、面积较大的瘢痕、陈旧性瘢

痕，根据情况，采用其他方法。对小面积的陈旧性瘢

痕，我们尝试应用超脉冲 ＣＯ２激光磨削后再用康瑞保
外用的方法，疗效明显优于单用康瑞保外用，以后我们

将进一步做这方面的临床观察。
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大黄注射液治疗疱疹性皮肤病的临床观察

盛晚香，冯　谊，宋继权，廖福翠，宋　琴
（武汉大学中南医院皮肤科，４３００７１）

［摘　要］　目的：观察大黄注射液治疗疱疹性皮肤病的临床疗效。方法：１５７例疱疹性皮肤病患者（其中带状疱疹
５９例，单纯疱疹９８例），分成治疗组１１７例与对照组４０例，治疗组应用大黄注射液每次２ｍＬ，ｉｍ，ｑｄ或ｂｉｄ，皮损局部另
用大黄注射液湿敷；对照组给予阿昔洛韦，每次０．１ｇ，ｐｏ，ｑｉｄ，皮损局部用０．１％依沙丫啶溶液湿敷，或３％阿昔洛韦软膏
外涂。两组均以５ｄ为１个疗程，未愈者再重复１个疗程。结果：治疗组带状疱疹和单纯疱疹的有效率分别为８２．１％和
９８．７％，对照组有效率分别为８５．０％和１００．０％；两组疗效差异无显著性（Ｐ＞０．０５），但在疼痛症状的缓解及皮损结痂
恢复方面，治疗组明显优于对照组（Ｐ＜０．０５）。结论：大黄注射液治疗带状疱疹和单纯疱疹的疗效好，疗程短，无毒副作
用。
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　　单纯疱疹、带状疱疹等疱疹性皮肤病是由疱疹病
毒引起的感染性疾病，临床上十分常见，通常选用阿昔

洛韦、利巴韦林等抗病毒药物进行治疗。但阿昔洛韦

等抗病毒药对机体有一定的毒副作用，故临床医生希

望得到新的治疗药物。近１０年来，国内学者对传统中
药大黄应用现代生物学技术与临床观察等方法进行了

深入的研究，发现大黄具有良好的抗菌、消炎、抗病毒

等功效［１］。１９９８年８月～２０００年４月，我们应用大黄

［收稿日期］　２００３０２１０

［作者简介］　盛晚香（１９５２－），女，湖北黄石人，教授，主
任医师，硕士生导师，从事皮肤性病临床工作。

注射液治疗疱疹性皮肤病１５７例，现报道如下。
１　资料与方法
１．１　临床资料　我科门诊和住院部收治疱疹性皮肤
病患者１５７例，其中单纯疱９８例，带状疱疹５９例；男
９４例，女６３例；年龄１６～６４岁，平均３８．３岁；病程０．
５～７．０ｄ，平均３．０ｄ。典型病例的皮损表现为红斑、
丘疱疹、水疱、血疱及糜烂，伴疼痛、瘙痒等症状。所有
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