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中西医联合治疗激素依赖性皮炎患者的效果

沈燕平

无锡市锡山区中医医院 江苏 无锡 214194

摘 要：目的：探讨面部激素依赖性皮炎患者接受皮炎汤与他克莫斯软膏联合治疗的临床效果。方法：在 2021年 1月~2021年 12

月期间，研究对象的总人数为 100例，将患者随机划分为两组，并实施不同的治疗方式，对照组患者仅使用他克莫司软膏进行治

疗，而研究组患者在对照组治疗方式的基础上，使用皮炎汤进行联合治疗，比较两种治疗方式的临床疗效差异。结果：（1）在治

疗有效率方面，联合治疗的效率更加显著（p＜0.05）；（2）在不良反应发生概率方面，对照组患者发生不良反应的概率更高，

差异显著（p＜0.05）。结论：面部激素依赖性皮炎的患者联合使用皮炎汤和他克莫斯软膏进行治疗可取得显著临床效果，并且降

低患者发生不良反应的概率，可推广应用。
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Effect of combined Chinese andWestern medicine on patients with hormone

dependent dermatitis
Yanping Shen

Wuxi Xishan District Hospital of Traditional Chinese Medicine, Wuxi, Jiangsu Province, 214194

Abstract: Objective: To investigate the clinical effect of combining dermatitis soup and tacromos cream in patients with facial

hormone-dependent dermatitis. Method: In January 2021 to December 2021, the total number of research subjects is 100 cases, the patients

are randomly divided into two groups, and implement different treatment, control patients only use tacrolimus cream, and the study group

on the basis of control treatment patients, using dermatitis soup for combined treatment, compare the clinical efficacy of the two kinds of

treatment difference. Results: (1) the efficiency of the combination treatment was more significant in terms of treatment efficiency (p

<0.05); and (2) in terms of the probability of adverse reactions, the probability of adverse reactions in the control group was higher, with the

significant difference (p <0.05). Conclusion: Patients with facial hormone-dependent dermatitis combined with dermatitis soup and

tacromos ointment can achieve significant clinical effect and reduce the probability of adverse reactions.

Keywords: Facial hormone-dependent dermatitis; Tacrolimus ointment; Dermatitis decoction; Combination therapy

面部激素依赖性皮炎患者大多数集中在女性群体中，该病

主要是由于人体长期受到糖皮质激素制剂的作用，使得患者的

皮肤对其产生强烈的依赖性，从而在皮肤表面出现大量丘疹、

痤疮、皮肤红斑等临床症状，也有部分患者会发生皮肤萎缩的

现象，并且皮肤会感受到明显的灼热感、疼痛感以及瘙痒感[1]。

在为面部激素依赖性皮炎患者实施治疗的过程中，主要是通过

药物进行治疗，他克莫司软膏在该类患者的临床治疗中应用得

较为广泛，但是该药的临床应用效果并不理想。基于此，我院

为了减轻面部激素依赖性皮炎患者的临床症状，将不同的治疗

方式应用于患者的治疗过程中，并统计临床疗效，通过对比分

析的方式观察，在中医理论的基础上，使用皮炎汤和他克莫司

软膏联合治疗的临床效果优势。

一、资料与方法

1.1一般资料

在本次研究中，接受研究实验的所有对象均在 2021年 1

月-2021年 12月期间在我院接受治疗，并且被确诊为面部激素

依赖性皮炎，选取的患者共有 100例，研究组患者年龄在 21-49

岁，平均为（36.32±4.33）岁；对照组为 22-48岁，平均为（36.47

±2.65）岁。在基本资料进行统计比较，无统计学意义（p＞

0.05），可以进行对比。开展前将调研目标、方案上报院内伦

理委员会，且取得同意。

纳入标准：（1）患者使用糖皮质激素制剂的时间在一个

月以上；（2）患者对糖皮质激素制剂的应用存在显著依赖性；

（3）患者的面部存在明显脓包、色素沉着、血管扩张、潮红、

脱屑、丘疹等临床症状；（4）患者在知晓研究流程和研究目
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的的基础上接受本次实验，并且所有患者的年龄在 18岁以上；

（5）患者不存在高血压、糖尿病、肾功能不全等病症；（6）

患者非妊娠期或哺乳期女性。

1.2方法

在治疗期间，两组患者均停用化妆品以及激素制剂等，禁

食辛辣刺激食物，治疗时间 2个月。

对照组：单独使用他克莫司软膏进行治疗，将药物均匀的

涂抹在患处皮肤位置，直至患处皮肤被药物完全覆盖，每日涂

抹两次。然后服用盐酸左西替利嗪片，每次服用 5mg，每天服

用一次。

研究组：在对照组的基础上服用皮炎汤进行治疗，方剂为：

生石膏、白茅根与生地各 30g；赤芍与滑石各 20g；连翘、大

青叶、玄参、紫草、丹皮、黄芩、知母各 15g。采用水煎服方

式，每日服用 300mL，分早晚两次服用。

1.3观察指标

（1）评价患者治疗疗效情况：当患者患处皮肤原本存在

的灼热感，瘙痒感以及紧绷感等感受完全消失，并且不存在皮

肤干燥、水肿、毛细血管扩张等临床表现时，说明患者已经痊

愈；当临床症状缓解非常明显，通过查体发现患者的皮肤恶性

表现均得到有效改善，则为显像；各项临床症状发生一定程度

的变化，患处皮肤原本存在的骚痒感、刺痛感、紧绷感以及灼

热感均处于可以耐受的范围内，则为好转；若各项临床症状以

及表现不存在显著变化，甚至有加重的情况出现则为无效。患

者接受治疗后，治疗效果为好转、显效以及痊愈则均可纳入有

效范畴。

（2）统计患者发生不良反应的情况。

1.4统计学分析

通过统计学分析进行比较，分析过程中使用 SPSS23.0进

行专业分析，x±s判断计数数据，并且对于分析的结果使用 t、

x2进行检测，检测发现 P＜0.05，就说明差异非常显著。

二、结果

2.1不同治疗方法临床疗效差异

在为患者分别实施不同的治疗方式后，研究组患者的临床

疗效实验室统计结果更加优异（p＜0.05）。如下表 1所示：

表 1：不同治疗方法临床疗效差异统计表

组别 研究组 对照组 X2值 p值

例数 50 50 - -

痊愈 33（66.00%） 28（56.00%） - -

显效 9（18.00%） 9（18.00%） - -

好转 6（12.00%） 2（4.00%） - -

无效 2（4.00%） 11（22.00%） - -

总概率 48（96.00%） 39（78.00%） 6.957 ＜0.05

2.2统计患者不良反应发生概率差异

接受不同的治疗方式之后，两组患者均发生不同程度的不

良反应，研究组和对照组患者的发生概率分别为：4.00%

（2/50）、10.00%（5/50），研究组患者的不良反应发生概率

实验室统计结果更加优异（p＜0.05）。

三、讨论

面部激素依赖性皮炎主要是由于患者在对皮肤用药的过

程中出现不正当操作或者使用不正确的药物而导致的，比如涂

抹在面部的药物含有激素类成分，就会使得患者患上面部激素

依赖性皮炎，而且部分女性患者为达到美容效果，在日常选用

的护肤用品方面会选择还有大量激素的护肤用品，长期使用该

类产品就会导致皮肤出现激素依赖性皮炎[2]。从西医的角度分

析，大量应用激素类物品会使得人体的皮肤功能和结构出现明

显变化，角质层、棘层变平，并且影响到皮肤的表皮分化，使

得角质层明显变薄，并且对于外界的刺激抵御能力减弱[3]。对

患有面部激素依赖性皮炎的患者，在患病后发生皮炎的部位皮

肤会出现红斑、红肿、脱皮等不良情况[4]，并且皮肤还会表现

出异常干燥、毛孔粗大等症状，症状严重的患者在接受治疗后

症依然会反复发作。不同激素依赖性皮炎患者的临床症状存在

一定的差异，在临床上将该类患者分为三类，分别是轻度激素

脸、中度激素脸以及重度激素脸。根据患者的症状差异有选择

性地择性地使用药物进行治疗才能达到理想效果，但是部分患

者对于自身的症状无法有效判断轻重程度，进而胡乱使用药物

进行涂抹治疗，往往会出现事倍功半的情况，无法有效改善临

床症状，从而使得治疗周期不断延长，甚至部分症状还会发生

明显恶化[5]。

因此在治疗之前首先需要有效判断自身病情程度。首先是

轻度患者：有过激素产品的使用经历，但皮肤并没有明显的症

状，对激素也没有形成依赖，皮肤只是变得越来越敏感，在遇

冷遇热、季节变换或换护肤品等各类刺激时，偶尔会出现过敏

反应[6]。其次是中度患者：激素脸皮肤变得明显的敏感，日常

用的护肤品无法耐受，仅能接受敏感肌肤专用的护肤品，从皮

肤感官上来说，且阶段性出现过敏症状：皮肤变薄，开始出现

红血丝、小粉刺，并且不容易锁住水分，脸部干痒难受，容易

发红[7]。最后是重度患者：对使用的激素已经产生严重的依赖

现象，变得不敢停用激素产品，一旦停用皮肤问题变得不可控，

并且伴随一系列症状，脸部就会出现大量的红肿、疹子等症状，

并伴有强烈的瘙痒、刺痛等反应。无法使用任何常规护肤品，

更严重者甚至会出现表皮破损、流脓水、结痂等症状[8]。

由于患者属于激素类药物作用造成的，使用药物治疗时一

定要慎重，患者需要注意皮肤的功能性变化，凡是没有将皮肤
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内的激素排出的治疗方法都是错误的、不对症的。治疗激素脸

的重中之重是将皮肤内的激素垃圾排出皮肤之外，之后修复好

受损伤的肌肤，从而让肌肤恢复健康状态，存在明显的炎症情

况要尽快接受消炎治疗。因此治疗面部激素依赖性皮炎的关键

是排异，排异的方法最好使用药物进行外敷排异修复，外敷的

作用一方面直接渗透肌肤，直达病原，分解皮肤内的激素垃圾，

使其跟随药物引导代谢出皮肤之外；另一方面是药物更好的隔

离受损细胞组织，防止恶性连锁感染，同时修复肌肤。由于不

同人的皮肤代谢周期不同，因而要使用内服中药作用身体，调

节身体机能，补充细胞需要的养分，增强皮肤代谢功能，从而

更彻底地将皮肤内的激素垃圾代谢出皮肤之外。也就是说治疗

面部激素依赖性皮炎对症的方法就是外敷药物为主，内服为

辅，排异修复相结合才能彻底让肌肤恢复健康。

临床治疗中可取他克莫司软膏，他克莫司软膏中不含激素

成分，而是一种同样强大的免疫抑制剂。其作为大环内酯类免

疫制剂，由土壤真菌肉汤培养基中提取，抑制 T细胞活性的同

时可抑制肥大细胞释放组胺。在他克莫司软膏用药下，用药激

励主要表现为对炎症相关细胞产生作用，且在皮肤胶原合成、

皮肤障碍恢复等方面作用极为明显。但是激素依赖性皮炎不同

于普通的皮肤类疾病，仅抑制皮炎症状，虽然得到短暂的好转，

却无法通过药膏或外用抑制剂达到治愈的效果，如果需要彻底

摆脱激素依赖性皮炎症状就得戒断激素，及时的排异治疗。而

在中医辨证理论中，认为激素依赖性皮炎可划入中医热症范

畴，有脉络瘀滞、气血不足、化燥生风等表现，因此在治疗中

需做到清热解毒、凉血利湿。皮炎汤配制下，如白茅根、生地

等有良好的清热养阴作用，而生石膏、丹皮、赤芍以及紫草等

有明显的凉血活血、解肌清热效果，再如黄芩、大青叶、滑石

等，可达到凉血消斑、泻火解毒、收湿敛疮以及清上焦湿热等

效果。用药后，可促进戒断激素，取得明显治疗效果。本次研

究通过对比分析发现，将皮炎汤和他克莫司软膏联合应用于面

部激素依赖性皮炎患者的临床治疗中，取得的临床效果更加优

异，患者发生不良反应的概率明显减小，说明这种联合治疗法

可以取得最佳效果

综上所述，对于面部激素依赖性皮炎患者，需要选择合适

的治疗方式改善临床症状。在本次研究过程中，通过数据证明

使用皮炎汤和他克莫司软膏联合治疗具有更加优异的临床效

果，可广泛应用。
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