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基金项目# 国家自然科学基金资助项目$

413 5#6"&$5%

%&国家重

点研 发计 划 $

413 !"#578'#6"9$""

%& 上 海市 科 委 项 目 $

413

#6:"#$&:6""

%&浦东新区卫生和计划生育委员会卫生科技项目$

413

;+!"#9<

"

5

%& 龙华医院龙医学者$育苗计划%项目$

413 =7*<

"

:9

%&龙

华医院
!"#%

年度院级科研基金资助项目$

413 !"#%7>"!

%

作者单位#

#3

上海中医药大学附属龙华医院脾胃病科 $上海

!"""&!

%&

!3

上海中医药大学附属龙华医院放射内科$上海
!"""&!

%&

&3

上海中医药大学附属龙华医院急诊内科$上海
!"""&!

%&

:3

上海中

医药大学附属龙华医院中医外科$上海
!"""&!

%

通讯作者# 林#江"

*/2

#

"!#

$

%:&596""

转
&$&!

"

?

"

@AB2

#

/2

"

2ACDEFA2BG-.3H1@

<I)

#

#"

!
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!
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!
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!病例报告!

中西医结合治疗溃疡性结肠炎

合并坏疽性脓皮病
#

例

温红珠#

#赵秋枫!

#方邦江&

#单#玮:

#姚颖腁#

#邵兰君#

#龚雨萍#

费晓燕#

#朱凌宇#

#卞#慧#

#林#江#

##坏疽性脓皮病$

LG1M/N@A OA.ON/.1P-@

"

;Q

%

是一种以皮肤破坏性溃疡为特征的'慢性复发性'疼痛

性'炎症性皮肤疾病&本病临床少见"病因不明确"多合

并其他系统性疾病"治疗困难(

#

"

!

)

* 笔者采用中西医

结合治疗溃疡性结肠炎合并
;Q #

例"现报告如下*

病例介绍#患者女"

9:

岁"溃疡性结肠炎病史
!"

余年"平素不规律口服柳氮磺吡啶肠溶片治疗*

!"#6

年
5

月初患者再发腹泻水样便
% R6

次
J

日"未予诊治&

至
!"#6

年
5

月
#%

日患者右足背出现紫色疱疹样皮

损$见图
#S

%"疼痛明显"

:

日后该皮损出现破溃"见淡

黄色液体渗出"局部发热"压痛明显&遂至当地医院就

诊"考虑+产气夹膜细菌等特殊菌感染可能,"予切开

引流"头孢唑林'左氧氟沙星抗感染及局部换药"患者

疮面持续流脓"遂来我院就诊* 入院时患者高热'右足

背红肿破溃伴疼痛"大便日行
& R :

次"质稀不成形"

见少量黏液脓血" 时有腹痛" 便后痛减* 查体#

* &$

!

&

%"右足背肿胀"延至踝关节"中央可见一长约

: H@

&

9 H@

疮面"疮型凹陷"深约
! H@

"疮内肉芽色

暗红"见大量脓腐组织"疮底见白色肌腱暴露"镊子向

前方探查可及约
! H@

&

# H@

空腔"渗出量多"疮周

肤色暗红"肤温高"触痛$

T

%* 右侧腹股沟淋巴结未

及肿大* 舌暗红苔薄白"舌下脉络瘀紫"脉细弦*

实验室检查结果#

!"#6

年
5

月
!9

日血常规
T'>;

#

+U' $

!

6$

&

#"

$

J=

"

4

#

%5

!

&V

"

>U' &

!

:%

&

#"

#!

J=

"

WX

$9 OJ=

"

;=* &5!

&

#"

#!

J=

"

'>; #&"

!

! @OJ=

&

=;Y Z

"

!

"#

&

?Y> 56 @@JD

* 血生化#

S=U !!

!

% OJ=

"

S=*

:# [J=

"

SY* !: [J=

"

Y'N :!

!

% !@12J=

&肿瘤指标均

在正常范围内&粪培养 $ $%&

?U

病毒 $ $%&

',0

$ $%&

'<)

$ $%&右足背分泌物培养
&

次#未见细菌生

长"未检出酵母样真菌&

S4S

$ $%#肝炎$ $%&结核

$ $%*

!"#6

年
5

月
!5

日结肠镜$见图
!

%#重度结肠

炎$升结肠#黏膜充血水肿明显伴充血糜烂"局部结节

样隆起"表面黏液覆着"结肠袋消失* 横结肠#黏膜充

血水肿明显"伴弥漫性浅表溃疡及充血糜烂灶"表面黏

液覆着"结肠袋消失* 降结肠#黏膜充血水肿明显"伴

弥漫性充血糜烂灶及假性息肉形成"表面黏液覆着"结

肠袋消失* 乙状结肠#黏膜充血水肿明显"伴弥漫性充

血糜烂灶及假性息肉形成"表面黏液覆着"结肠袋消

失&近直乙结肠交界处散在充血糜烂灶* 直肠#见两处

溃疡"大小约
#

!

: H@

&

"

!

5 H@

"表面覆白苔"边界清

晰* 病理#升结肠#黏膜表面炎性渗出"全层见较多淋

巴细胞'浆细胞及少量中性粒细胞浸润"间质出血"局

部隐窝结构改变&直肠#黏膜全层见较多淋巴细胞'浆

细胞及少量中性粒'嗜酸性粒细胞浸润"灶区淋巴组织

增生"可见隐窝拉长&乙状结肠#黏膜糜烂"全层见较多

淋巴细胞'浆细胞及中性粒细胞浸润"间质出血"可见

隐窝拉长'个别腺体扭曲&上述改变提示溃疡性结肠炎

可能*

!"#6

年
5

月
&"

日皮损病理#$右足背%送检组

织为炎性坏死及肉芽组织*

明确诊断#患者入院时考虑+右足背蜂窝织炎,"予

头孢唑肟'甲硝唑抗感染
% M

无效* 至
!"#6

年
5

月
&"

日患者右足皮损进展"查体见右足背肿胀"延至踝关节"

中央可见一长约
#" H@

&

#" H@

疮面"疮型凹陷"深约

! H@

"疮内肉芽色暗红"见大量脓腐组织"疮底见白色

肌腱暴露"镊子向四周探查可及多个空腔"渗出量多"疮

周肤色暗红"右踝前可见多个紫红色未破溃脓疱"肤温

高"触痛$

T

%* 结合患者溃疡性结肠炎病史'皮损特点"

肠镜检查以及右足背组织培养阴性结果"予患者明确诊

断为溃疡性结肠炎合并坏疽性脓皮病*
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!

%

!!"!$$!

治疗方案#予甲强龙
%" @OJM

静脉滴注
#! M

"后

改为
:" @OJM

口服"每
!

周减
9 @O

逐渐减量至
!"#5

年
#

月
6

日停药&

9

"氨基水杨酸
: OJM

&同时给予头孢

唑肟
:

!

9 OJM

'甲硝唑
# OJM

抗感染"更昔洛韦'伐昔洛

韦
%"" @OJM

抗病毒
#: M

* 中药日
#

剂口服及局部熏

洗治疗"中药口服予四妙丸加味$苍术
#! O

#黄柏
$ O

牛膝
#! O

#薏苡仁
#9 O

#萆
#9 O

#当归
#! O

#赤

芍
#9 O

#丹参
#9 O

#葛根
&" O

#忍冬藤
#9 O

#虎杖

#9 O

#生黄芪
&" O

#皂角刺
#! O

#生甘草
% O

%&中

药熏洗予自拟方$黄连
& O

#马齿苋
&" O

#皂荚
% O

桐皮
#9 O

#蛇床子
#9 O

#土荆皮
#9 O

#五倍子
% O

艾叶
$ O

#玄明粉
&" O

#红花
$ O

%*

&

周后随访#患者大便日行
! R&

次"质软不成形"

无黏液脓血"无腹痛* 右足背暗红肿痛* 查体#右足背

外侧见
#" H@

&

5 H@

疮面"疮内见暗红色肉芽组织"

上有黄色腐肉"渗出量多"右侧足趾血运正常"趾间有

脱皮浸渍"活动可"无新发脓疱$图
#U

%&右侧腹股沟

淋巴结未触及肿大* 甲强龙逐渐减量"中药予原方随

症加减*

&

月后随访#患者大便日行
! R&

次"质软尚成形"

无黏液脓血"无腹痛* 查体#右足背外侧见
! H@

&

! H@

疮面"疮面内见暗红色肉芽组织"疮缘见白色上

皮生长$图
#'

%* 甲强龙逐渐减量"中药予原方随症

加减*

##注#

S

为初发皮损为紫色疱疹样&

U

为中西医结合治疗
&

周

后皮损"疮面约
#" H@

&

5 H@

"疮内见暗红色肉芽组织"上有黄

色腐肉"渗出量多"无新发脓疱&

'

为中西医结合治疗
&

月后皮

损"疮面约
! H@

&

! H@

"疮内见暗红色肉芽组织"疮缘见白色

上皮生长&

<

为中西医结合治疗
&

月后皮损愈合

图
#

$患者皮损表现

半年后随访#患者大便日
#

行"成形色黄"无黏液脓

血"无腹痛* 右足背皮损愈合$图
#<

%*

!"#5

年
&

月

#9

日结肠镜$图
&

%#溃疡性结肠炎$升结肠#未见异常

改变&横结肠-乙状结肠#见假性息肉"表面充血明显"

另见不规则疤痕形成&直肠#黏膜充血糜烂%&病理#$直

肠%黏膜固有层充血'水肿"间质弥漫大量淋巴细胞'浆

细胞及中性粒细胞浸润"部分区淋巴滤泡形成"可见隐

窝炎"小区伴糜烂'坏死"符合慢性活动性肠炎伴溃疡形

成"溃疡性结肠炎可能* 患者遂停止中药口服及外用"

继予美沙拉嗪
& OJM

以及清肠栓
#

粒每晚纳肛治疗*

##注#升结肠#黏膜充血水肿明显伴充血糜烂"局部结节样隆

起"表面黏液覆着"结肠袋消失&横结肠#黏膜充血水肿明显"伴

弥漫性浅表溃疡及充血糜烂灶"表面黏液覆着"结肠袋消失&降

结肠#黏膜充血水肿明显"伴弥漫性充血糜烂灶及假性息肉形

成"表面黏液覆着"结肠袋消失&乙状结肠#黏膜充血水肿明显"

伴弥漫性充血糜烂灶及假性息肉形成"表面黏液覆着"结肠袋消

失&近直乙结肠交界处散在充血糜烂灶&直肠#见两处溃疡"大小

约
#

!

: H@

&

"

!

5 H@

"表面覆白苔"边界清晰

图
!

$患者
!"#6

年
5

月
!5

日结肠镜表现

##注# 升结肠未见异常改变&横结肠-乙状结肠见假性息肉"

表面充血明显"另见不规则疤痕形成&直肠黏膜充血糜烂

图
&

$患者
!"#5

年
&

月
#9

日结肠镜表现

讨#论#

;Q

是一种排他性诊断"诊断前应该排

除其他可能引起类似皮损的疾病"如感染'恶性肿瘤'

胶原血管病'糖尿病及外伤等*

;Q

的发病机制至今

未明确"目前主要认为其与免疫失调有关* 美国的

;Q

发病率为
#J#"" """

"女性较多见(

&

)

"我国尚无确

切数据* 超过
9"V

的
;Q

患者合并有系统性疾病"常

见的有炎症性肠病$

B.\2A@@A]1NG X1C/2 MBP/AP/

"

)U<

%'关节炎'恶性肿瘤'血液系统疾病等"其中以

)U<

和关节炎最为常见(

:

"

9

)

*

^NBMB. ^

等(

:

)对
!#

项

临床研究的数据进行整合分析"发现
)U<

在
;Q

中的

患病率为
#6

!

%V

"其中溃疡性结肠炎$

-2H/NA]B_/ H1

"

2B]BP

"

['

%为
##

!

9V

"克罗恩病$

'N1D.

'

P MBP/AP/

"
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!

%

'<

%仅为
%

!

"V

*

)U<

"

;Q

患者的
;Q

程度一般与肠

道病变程度无关(

%

)

*

;Q

目前尚无统一的有效治疗方

案"局部治疗包括药敷'局部使用激素(

6

)

'他克莫司(

5

)

以及局部注射激素(

$

)等*

?''I

指南推荐使用激素

作为
)U<

"

;Q

的一线治疗方案"但是重度病例需要使

用免疫抑制剂"如硫唑嘌呤'

*48

"

"

抑制剂'钙调神经

蛋白抑制剂*

;Q

易复发"且容易在相同部位复发"复

发比例约为
!9V

(

#"

)

*

中医学中没有
;Q

的病名"根据其临床表现可归

属于中医学的+筋疽,等范畴* 中医学认为本病或因

外感六淫邪毒"或因过食肥甘厚味"致气血凝滞'经

络阻隔而成痈疽* 治疗上急性期多以清热'化湿'解

毒为主"缓解期多以活血化瘀'托里消毒为主(

##

)

*

本例患者皮损初起为紫色疱疹"红肿疼痛"迅速进展

至破溃流脓量多"疮内见暗红色肉芽"疮周肤色暗

红"伴发高热* 红肿热痛流脓为湿热内蕴之象"疮内

及疮周均见色暗红"据此可知存在气血凝滞'经络阻

隔* 故辨证为湿热下注'气血凝滞'经络阻隔* 治疗

四妙丸加活血化瘀'托里消毒之品"获得满意疗效*

本例患者随访至今未见复发"此后应继续跟踪随访

其肠道及肠道外症状*

利益冲突# 无*
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