
滞是痤疮的主要病因病机。现代医学认为性激素水平的改变是

最主要的因素，性腺内分泌功能失调，使皮脂分泌亢进，皮脂腺

导管角化及局部痤疮丙酸杆菌感染繁殖，炎症及宿主的免疫反

应等在本病的发展中起关键性作用。

复方石膏四黄汤以滋阴泻火，清热解毒，清肺凉血，化瘀散

结，活血消痈为治则。方中生石膏清利肺胃湿热、软坚散结、活

血凉血、清热泻火。白花蛇舌草增强机体免疫力，增强白细胞吞

噬能力，有抗菌消炎作用，并有很强的抑制皮脂腺分泌的作用。

金银花、黄芩、连翘、丹参对多种致病菌有抑制作用，可增强人体

外周!"细胞活性，对痤疮丙酸杆菌有明显抑制作用。

从临床观察结果看，痤疮的治疗以中药为主，中西药结合为

好。因此，开发方便不同痤疮分级患者服用的中药剂型，是治疗

痤疮值得重视的研究课题。

（收稿：#$$$%&&%$’ 修回：#$$&%$(%&$）

干姜擦剂治疗手足皲裂)$例

安徽省泾县医院皮肤科（安徽#*#+$$） 廖 晖 王慧梅

安徽省泾县陈村水电站医务室 王春莲 江 勇

&,,-年&#月!#$$$年(月，我们用干姜擦剂治疗手足皲

裂)$例，并与&$.尿素软膏进行比较，获满意效果，现报告如

下。

临床资料 病例来自于泾县医院门诊及泾县陈村水电站医

务室，依据《皮肤性病学》（陈洪铎主编/第*版/北京：人民卫生

出版社，&,,)0&#*）诊断标准确诊，随机分为两组。治疗组)$
例，男##例，女*-例，年龄&#!)&岁，平均*#1*岁；病期#
月!#-年，平均’1#年；+年以上有*&例。病情程度："度：皮

肤粗糙，有浅表裂隙，不痛者#(例；#度：裂缝较深，不出血，轻

度疼痛者(’例；$度：裂缝深，出血疼痛者&&例；"、#度占

-*1(.。对照组+$例，男&*例，女(’例，年龄&$!)(岁，平均

*&1#岁，病期#月!(&年，平均’1-年；+年以上有#-例；病情

程度"度&-例，#度#+例，$度)例，"、#度占-’.。

治疗方法 （&）干姜擦剂配制：#$.干姜酊($23（干姜#$4，

-$.乙醇溶液加至&$$23，取两次滤液合并而得）、干姜粉+4、氯

化钠$1+4、甘油($23、香精(滴，水加至&$$23。&$.尿素软膏：

芜湖市第三制药厂生产，乳剂型，批号,-$&$*、,,$&&’。（#）用

法：治疗组采用干姜擦剂，使用前要求振荡均匀，对照组用&$.
尿素软膏，两组患者局部涂药后轻轻按摩#!(256，每天#!(
次。对$度患者要求先用热水浸泡患处&$!&+256，用刀削去

过厚角质层后再涂药，治疗)天为&个疗程。治疗&个疗程后

判定疗效。统计学方法：采用%#检验。

结 果 （&）疗效标准：治愈为裂缝愈合，疼痛消失，皮肤光

滑如常，显效为裂缝基本愈合，疼痛消失或明显减轻；无效为裂

缝变浅和缩小，疼痛略减轻或用药&周病情无改善。（#）结果：

治疗组)$例中治愈*’例（’+1).），显效&’例（##1-.），无效-
例（&&1*.），总 有 效 率--1’.；对 照 组+$例 中 治 愈&’例

（(#1$.），显效&-例（(’1$.），无效&’例（(#1$.），总有效率

’-1$.，经统计学处理，两组治愈率差异有显著性（!!$1$&），

两组总有效率差异有显著性（!!$1$+）。

治疗组中，部分患者涂药后患部有一过性疼痛，有&例患者

使用期间皮肤变硬、瘙痒，立即停止用药。&$.尿素软膏无明显

副反应。

讨 论 卫生易简方（孙光荣主编/精方妙药与美容/北京：

中国医药科技出版社，&,,#0+*）中有治皲裂春夏不愈者方：“生

姜汁、红糟、盐、腊月猪脂，共研烂，炒热擦入裂肉，一时虽痛，少

倾便皮软皲合”。我们按此方含义配制干姜擦剂，干姜辛热，含

挥发油及辛辣成分等，有改善局部血液循环及消炎镇痛作用。

干姜粉撒于手足裂缝处可直接起到保护创面，促进愈合作用。

《医宗金鉴》亦有“冷疮不收口者，用干姜一味为末，撒患处，觉热

如烘，生肌甚效”记载。甘油、食盐具有保湿性，能滋润软化角质

层，配方中酒精浓度较高，起到一定的防腐作用。干姜擦剂来源

于古方，较原配方相比，干姜擦剂具有配制简便，剂型稳定，使用

时无明显油腻感等特点，与&$.尿素软膏比较，干姜擦剂疗效

较好。

（收稿：#$$$%&#%$& 修回：#$$&%$(%&,）

双黄连甲硝唑粉预防干槽症疗效观察

开封市口腔医院（河南*)+$$$）

姚 嫣

干槽症是拔牙术后的一种并发症，主要由细菌感染引起，特

别是链球菌与厌氧菌。对’$颗阻生智齿拔牙创内置入双黄连

甲硝唑粉预防干槽症疗效满意，现报告如下。

临床资料 门诊选取身体健康，&周内未使用过抗生素，冠

周无急性炎症的阻生智齿拔牙患者&#$例。男*+例，女)+例，

年龄&)!*$岁，平均#-1+岁。随机分为两组。治疗组男#(
例，女()例；对照组男##例，女(-例。两组低位阻生各&+颗

（其中埋伏阻生各)颗），中位阻生各&+颗。手术时间($256以

内。手术由同一医师施行，根据阻力分析采用劈开法、去骨法或

二者综合，挺出牙或以牙钳拔除之。低位阻生牙要先切开、掀起

软组织瓣，然后再依上法拔除。两组之间性别、年龄、阻生类型、

手术时间、创伤程度各项经均衡检验，差异无显著性，具可比性。

治疗方法 （&）药物制备：哈尔滨中药二厂生产的双黄连粉

针剂（金银花、黄芩、连翘组成），武汉制药厂生产的甲硝唑片在

无菌条件下研粉，两种药物按&0&比例混匀装瓶待用。（#）使用

方法：患牙由同一医师采用标准口腔颌面外科拔牙技术拔除。

治疗组术后伤口内放置混匀的双黄连甲硝唑粉$1#4左右；对照

组伤口内不放任何药物，按常规咬纱布块止血。嘱患者术后伤

口疼痛或出血立即来我院复查。术后&周复查有无干槽症发

生。

结 果 干槽症的诊断标准：参照《口腔颌面外科学》标准，

拔牙后#!*天伤口明显疼痛，向耳颞部放射；拔牙窝空虚，骨壁

明显触痛；拔牙窝内有或无腐败坏死物质存在，有臭味。结果：

治疗组无干槽症发生。对照组发生干槽症+例（-1(.），两组比

较，差异有显著性（%#7*1-&，!!$1$+）。
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