
!临床研究!

钙泊三醇倍他米松治疗静止期寻常型银屑病患者的

临床价值

刘成林"武警江苏省总队医院!江苏扬州
!

../##"

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨钙泊三醇倍他米松%卡泊三醇制剂分别治疗静止期寻常型银屑病的临床疗效及安全性$

方法
!

根据纳入和排除标准选取
7$

例患者并进行随机分组!研究组
85

例患者给予钙泊三醇倍他米松软膏做皮肤

外用处理&对照组
8/

例患者给予卡泊三醇治疗$比较
.

组患者治疗后第
$

%

.

%

8

周的临床疗效$结果
!

研究组患者

治疗后第
$

%

.

%

8

周皮损面积及严重程度指数"

%4+M

#下降百分比值依次为"

"/2.a72/

#%"

/528a$"2!

#%"

6725a

$52$

#!均较对照组"

.726a!25

#%"

8$2/a$$2"

#%"

5#2.a$/2"

#明显降低!差异有统计学意义"

!

$

#2#/

#&研究组治疗

总有效率"

652$O

#较对照组有明显提高"

/$2$O

#!差异有统计学意义"

!

$

#2#/

#$结论
!

钙泊三醇倍他米松软膏

在静止期寻常型银屑病治疗中的临床应用效果较好!且安全性较高$

"关键词#

!

银屑病&

!

维生素
R

代谢物衍生物&

!

糖皮质激素
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静止期寻常型银屑病是临床皮肤科常见的疾病之一#其临

床表现多为局部强烈瘙痒感,皮肤红斑,皮肤损伤等#对患者精

神心理健康造成极大伤害)

$

*

+因此#寻找更有效的治疗方法#

具有重要的临床意义)

.

*

+皮肤外用药卡泊三醇属维生素
R

代

谢物衍生物#普遍用于静止期寻常型银屑病的临床治疗#有研

究认为该药虽具有抑制角质细胞增生并促进其分化成熟等作

用#但对患者皮肤刺激性较强#临床疗效不太满意)

"

*

+近年来

国内外一些文献推荐维生素
R

代谢物衍生物,糖皮质激素类

药物联合疗法#钙泊三醇倍他米松软膏即为这
.

类药物成分制

剂#但其临床效果尚缺乏相关研究)

8

*

+现对钙泊三醇倍他米松

软膏外用治疗静止期寻常型银屑病的临床疗效及安全性进行

探讨+报道如下+
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资料与方法

$2$
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一般资料
!

该院皮肤科
.#$.

年
5

月至
.#$8

年
"

月收治

的
7$

例患者#采用电脑产生随机数列的方法随机分组+研究

组患者
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例!男
.5

例#女
.#

例(平均年龄$

"!28a$#25

%岁(平

均病程$

/26a"27

%年+对照组患者
8/

例!男
.8

例#女
.$

例(

平均年龄$

"62/a$$2!

%岁(平均病程$

/2/a82#

%年+

.

组患者

的年龄,性别等一般资料比较#差异无统计学意义$

!

%

#2#/

%#

具有可比性+

$2/

!

纳入和排除标准
!

纳入标准!$

$

%临床确诊为静止期寻常

型银屑病者+$

.

%年龄大于或等于
$!

周岁+$

"

%女性患者未处

于妊娠,哺乳期者+$

8

%已告知本研究目的,方法,意义#自愿参

加并自行签署知情同意书者+排除标准!$

$

%面部同时存在银

屑病症状且正在接受治疗者+$

.

%近
$

个月内接受过银屑病针

对性治疗者+$

"

%除本研究中治疗措施外#还需接受其他处理

$如光疗等%者+$

8

%预定治疗,随访计划未完成者+$

/

%临床资

料不全者+
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!

治疗方法
!

$

$

%研究组!钙泊三醇倍他米松软膏$得肤宝#

爱尔兰利奥制药公司#

/#

克"支%#每天晚上使用
$

次#连续使

用
$

个月$参照药物使用说明书%+$

.

%对照组!卡泊三醇软膏

$达力士#丹麦利奥制药公司生产#

$/

克"支%#早,晚各使用
$

次#连续使用
$

个月$参照药物使用说明书%+
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观察指标
!

$

$

%

.

组患者治疗前,后银屑病皮损面积及严

重程度指数评分$

%4+M

%情况!分别于治疗前,治疗后第
$

,

.

,

8

周对患者进行皮损面积及
%4+M

评定#并计算
%4+M

下降百分

比#其计算公式为!$治疗前得分
^

治疗后得分%"治疗前得分
h

$##O

+$

.

%疗效评定标准)

/

*

!根据治疗后第
8

周
%4+M

下降百

分比情况分为治疗痊愈$

&

7#O

%,显效$

5#O

&

!7O

%,好转

$

./O

&

/7O

%,无效$

$

./O

%(治疗总有效率$

O

%

W

$痊愈患者

例数
X

显效患者例数%"每组患者总例数
h$##O

+$

"

%

.

组患

者治疗期间不良反应发生率+

$22

!

统计学处理
!

使用
+%++$!2#

统计软件进行分析#计量

资料采用$

MaA

%表示#组间比较使用
6

检验#计数资料应用
*

.

检验+

!

$

#2#/

为差异有统计学意义+

/

!

结
!!

果

/2$

!

.

组患者治疗后第
$

,

.

,

8

周
%4+M

下降百分比结果比

较
!

研究组患者治疗后第
$

,

.

,

8

周时
%4+M

下降百分比值均

较对照组明显降低#差异均有统计学意义$

!

$

#2#/

%+见表
$

+

表
$

!

.

组患者治疗后第
$

+

.

+
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周时
%4+M

下降百分比

!!!

结果比较&

MaA

(

组别
*

治疗后第
$

周 治疗后第
.

周 治疗后第
8

周

研究组
85 "/2.a72/

"

/528a$"2!

"

6725a$52$

"

对照组
8/ .726a!25 8$2/a$$2" 5#2.a$/2"
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! #2#.! #2#$6 #2#$#
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注!与对照组比较#

"
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组患者临床疗效结果比较
!

研究组患者治疗总有效率

$

652$O

%较对照组$

/$2$O

%有明显提高#差异有统计学意义

$

!

$
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%+见表
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表
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组患者临床疗效结果比较

组别
*

痊愈

)

*

$

O

%*

显效

)

*

$

O

%*

好转

)

*

$

O

%*

无效

)

*

$

O

%*

总有效率

$

O

%

研究组
85 $8

$

"#28

%

.$

$

8/26

%

!

$

$628

%

"

$

52/

%

652$

"

对照组
8/ 5

$

$"2"

%

$6

$

"62!

%

$8

$

"$2$

%

!

$

$62!

%
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注!

"表示与对照组比较#

*
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W/28!

#

!W#2#"$

+
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检验医学与临床
.#$/

年
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月第
$.

卷第
$$

期
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.

组患者治疗期间不良反应发生率
!

.

组患者治疗期间

分别发生皮肤局部轻微灼热感
$

例$研究组%,皮肤刺激
.

例

$对照组%,瘙痒感
"

例$对照组%#均给予对症处理后好转+

'

!

讨
!!

论

静止期寻常型银屑病是临床较常见的皮肤病#相关文献报

道其具有病程长,非感染性,慢性异常炎性反应等特点#提高其

临床预后#是临床研究的重点)
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*

+钙泊三醇倍他米松软膏是维

生素
R

代谢物衍生物,糖皮质激素类药物的复方合剂)

6(!

*

+本

研究结果显示#研究组患者治疗后第
$

,

.

,

8

周时
%4+M

下降百

分比值均较对照组明显降低#治疗总有效率则较对照组有明显

提高#提示研究组患者使用的钙泊三醇倍他米松软膏中含有的

钙泊三醇成分可使角质形成细胞增殖受到明显抑制#并使其分

化加快#同时可调节
9

细胞功能#增强机体免疫能力+倍他米

松成分可激发细胞激素受体#促使炎性细胞浸润,释放炎性介

质功能受干扰#进而降低局部皮肤炎性反应程度)

7($#

*

+治疗期

间不良反应发生率比较#研究组患者仅有
$

例发生皮肤局部轻

微灼热感#对照组患者则有
.

例出现皮肤刺激#

"

例瘙痒感#可

能与钙泊三醇,倍他米松同时应用产生了协同作用#倍他米松

可降解钙泊三醇对皮肤的刺激反应#后者则明显降低了其临床

用药量#从而使得钙泊三醇倍他米松软膏临床应用的安全性得

到提高)

$$($.

*

+本组结果表明#钙泊三醇倍他米松软膏较单一

应用卡泊三醇治疗静止期寻常型银屑病效果更加迅速#并具有

更好的临床价值#与其他研究结果相一致)

$"($8

*

+

综上所述#本研究认为钙泊三醇倍他米松软膏在静止期寻

常型银屑病治疗中的临床应用效果较好#可进一步提高患者临

床预后#安全性较高#值得临床推广应用)
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