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摘 要:目的 探讨He-Ne激光照射联合湿润烧伤膏治疗外阴溃疡的临床治疗效果。方法 选择2012年6月-2014
年5月期间我科门诊收治的64例外阴溃疡患者,随机分为观察组和对照组两组,观察组给予 He-Ne激光联合湿润烧

伤膏进行治疗,对照组予以单纯 He-Ne激光照射治疗,观察比较两组临床疗效。结果 观察组临床治疗总有效率为

100.00%,对照组临床治疗总有效率为90.63%,两组总有效率比较差异有统计学意义(P<0.05);观察组症状缓解、皮
损好转及溃疡愈合时间分别为(2.01±0.68)d、(3.16±2.04)d、(5.33±1.86)d,与对照组(3.05±0.93)d、(5.86±
2.51)d、(8.83±2.64)d比较,差异均有统计学意义(P<0.001)。结论 He-Ne激光照射联合湿润烧伤膏治疗外阴溃

疡临床疗效显著,且可大大缩短疗程,值得临床推广应用。
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ClinicalobservationofHe-NelaserirradiationcombinedwithMoistExposedBurn
Ointmentintreatmentof32caseswithulcusvulvae
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  Abstract: Objective TodiscusstheclinicalefficacyofHe-NelaserirradiationcombinedwithMoistEx-
posedBurnOintment(MEBO)intreatmentofulcusvulvae. Methods Sixty-fourcaseswithulcusvulvae
wereincludedintothestudycaredatouroutpatientdepartment.Accordingtothedifferenttreatmentfrom
June2012toMay2014,64caseswererandomlydividedintoanobservationgroupandacontrolgroup.Theob-
servationgroupsweregivenHe-NelasercombinedwithMEBO,andthecontrolgrouponlyusedHe-Nela-
serirradiation.Theclinicalefficacywascomparedintwogroups. Results Theclinicaltotaleffectiverateof
observationgroupwas100.00%,significantlyhigherthanthatofthecontrolgroup’s90.63%,thedifference
wasstatisticallysignificant(P<0.05).Thetimeofremission,lesionsimprovedandulcerhealingfortheob-
servationgroupwere(2.01±0.68)days,(3.16±2.04)daysand(5.33±1.86)days,andforthecontrol
grouptheywere(3.05±0.93)days,(5.86±2.51)daysand(8.83±2.64)days,respectively,group-paired
comparisonyieldedstatisticallysignificantdifferences(P <0.001). Conclusion He-Nelaserirradiation
combinedwithMoistExposedBurnOintmentintreatmentofpatientswithulcusvulvaehavesignificanteffica-
cyandcanobviouslyshortenthetimeoftreatment,itisworthrecommendationinclinical.
  Keywords: He-Nelaserirradiation;MoistExposedBurnOintment;ulcusvulvae

  女性外阴溃疡是妇科常见病之一,因其具有病程
长,易反复等特点,临床治疗效果不甚理想,同时给患
者造成了极大的心理压力,严重影响患者的心理健康
及生活质量。本研究以2012年6月~2014年5月期
间我科门诊收治的64例外阴溃疡患者作为研究对象,
探讨He-Ne激光联合湿润烧伤膏治疗外阴溃疡的临
床疗效,并取得了良好的临床治疗效果。现整理报告
如下。
1 资料与方法

1.1 一般资料 选择2013年6月~2014年5月期
间我科门诊收治的64例确诊为外阴溃疡患者,随机分
为观察组和对照组,每组32例,对照组男18例,女14
例,平均年龄(45.8±7.6)岁,按溃疡类型分外阴炎合
并溃疡者17例,外阴尖锐湿疣CO2 激光烧灼后13
例,感染性外阴溃疡2例,按病变程度分溃疡面积轻度

12例,中度15例,重度5例。观察组男17例,女15
例,平均年龄(46.8±6.2)岁,按溃疡类型分外阴炎合
并溃疡者15例,外阴尖锐湿疣CO2 激光烧灼后12
例,感染性外阴溃疡5例,按病变程度分溃疡面积轻度

11例,中度17例,重度4例。两组性别、年龄、溃疡类
型及病变程度轻重比较差异均无统计学意义(P >
0.05)。
1.2 方法 对照组采用单纯上述 He-Ne激光局部
照射方法治疗,用 He-Ne激光器调至输出功率30
mW,距离患处30cm,局部直接照射,每次20min,每
天1次,7d为1个疗程。1个疗程后如未能好转,需
休息1周后再进行第2疗程照射。观察组暴露外阴,
将创面上的药物和脓化物用纱布沾净,感染性外阴溃
疡者清除表面脓性苔膜,用干棉签取适量的湿润烧伤
膏(汕头关宝制药有限公司生产,规格:40克/支)直接
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涂于溃疡面,厚度在1mm以上,然后采用上述 He-
Ne激光局部照射方法治疗。治疗期间禁止局部使用
其它外用药,保持清洁,勤换内裤,注意外阴局部卫生。
症状较重的患者应卧床并暴露患处,以加速溃疡愈
合[1]。
1.3 观察指标 临床疗效评价标准[2-4]:①痊愈:自
觉症状完全消失,溃疡面全部愈合;②有效:自觉症状
明显好转,溃疡面较治疗前缩小1/3以上;③无效:自
觉症状无减轻,治疗前后无变化。总有效率=(治愈例
数+有效例数)/总例数×100%。比较症状缓解时间、
皮损好转时间及溃疡愈合时间情况。
1.4 统计学方法 采用SPSS17.0统计软件进行数
据处理分析,计量资料以(췍x±s)表示,组间比较采用t
检验,计数资料的组间比较采用χ2 检验,以P<0.05

为差异具有统计学意义。
2 结果

2.1 两 组 临 床 疗 效 比 较  观 察 组 痊 愈 29 例
(90.63%),3例有效(9.38%),临床治疗总有效率为

100.00%;对 照 组 痊 愈21例(65.63%),4例 有 效
(12.50%),7例无效(21.88%),临床治疗总有效率为

90.63%,两组总有效率比较差异有统计学意义(χ2=
5.774,P=0.016),见表1。
2.2 两组治疗时间比较 观察组症状缓解、皮损好转
及溃疡愈合时间分别为(2.01±0.68)d、(3.16±
2.04)d、(5.33±1.86)d,与对照组(3.05±0.93)d、
(5.86±2.51)d、(8.83±2.64)d比较,差异均有统计
学意义(t值分别为5.107、4.722、6.131;P 均<
0.001)。见表2。

表1 两组临床疗效比较 (n,%)

组别 n 治愈 有效 无效 总有效率(%) χ2 P

外阴炎合并溃疡

 对照组 17 15(88.24) 2(11.76) 0(0.00) 100.00 - -
 观察组 15 15(100.00) 0(0.00) 0(0.00) 100.00
外阴尖锐湿疣CO2 激光烧灼后

 对照组 13 6(46.15) 1(7.69) 6(46.15) 84.62 4.977 0.026
 观察组 12 10(83.33) 2(16.67) 0(0.00) 100.00
感染性外阴溃疡

 对照组 2 0(0.00) 1(50.00) 1(50.00) 50.00 - -
 观察组 5 4(80.00) 1(20.00) 0(0.00) 100.00
合计

 对照组 32 21(65.63) 4(12.50) 7(21.88) 90.63 5.774 0.016
 观察组 32 29(90.63) 3(9.38) 0(0.00) 100.00

3 讨论
外阴溃疡常发于大小阴唇内侧及阴道周围,因其

发病处外阴周围具有丰富的感觉神经,病发时多表现
为疼痛剧烈,且青年女性大多对此病难以启齿,治疗要
求迫切[5]。文献研究报道[6-7],常规的单纯西药治疗
疗效差,溃疡愈合期长,同时会造成患者处于长期焦
虑、恐惧中,本研究采用He-Ne激光照射联合湿润烧
伤膏治疗外阴溃疡,结果显示,接受 He-Ne激光照射
联合湿润烧伤膏治疗的患者临床治疗总有效率为

100.00%,单纯 He-Ne激光照射治疗总有效率为

90.63%,两组总有效率比较差异有统计学意义(P<
0.05),表明He-Ne激光照射联合湿润烧伤膏可大大
提高外阴溃疡治愈率,临床疗效显著。此外比较两种
方法治疗后患者的症状缓解、皮损好转及溃疡愈合时
间,观察组患者所用时间较对照组显著减少,提示 He
-Ne激光照射联合湿润烧伤膏治疗外阴溃疡可有效
缩短治疗时间,减少疾病给患者带来的痛苦,此结果与
文献结论一致[8-9]。

以β-谷甾醇为主要成分的湿润烧伤膏,具有消
除皮肤组织炎症,促进皮肤修复、再生等功效。对降低
创面细菌毒性、保持伤口生理湿润亦有良好的促进作
用;临床常应用于治疗烧伤、感染及创面溃疡、治疗外
阴溃疡口不愈等,疗效显著。

有研究表明[10],He-Ne激光直接照射皮肤具有
消炎、止痛、扩张血管、改变血管通透性、减少炎性渗出
作用,对改善局部血液循环状态,加速局部组织的合成
代谢和皮损愈合亦有积极促进作用。He-Ne激光器
所放射的He-Ne激光属紫外线波段,其能量参数接
近于机体代谢过程的能量特征[11],其治疗溃疡的主要
原理是刺激病变组织滋生各种酶,增强机体的非特异
性免疫功能,从而促进被照射组织恢复正常生理状态。

综上所述,He-Ne激光照射联合湿润烧伤膏治
疗外阴溃疡临床疗效显著,且可大大缩短疗程,值得临
床推广应用。
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质量[4]。为改善中耳炎性疾病患者的临床预后,在中
耳手术后所采取有效措施恢复患者的咽鼓管功能具有
重要意义。

表2 两组咽鼓管功能疗效比较

项目 n 显效 无效 总有效率 χ2 P
分泌性中耳炎 4.492a <0.05
 观察组 10 10 0 100.00b

 对照组 11 7 4 63.64c

化脓性中耳炎 5.235a <0.05
 观察组 12 10 2 83.33d

 对照组 13 5 8 38.46e

胆脂瘤型中耳炎 4.455a <0.05
 观察组 12 9 3 75.00
 对照组 10 3 7 30.00
合计 12.621a <0.05
 观察组 34 29 5 85.29
 对照组 34 15 19 44.12

 注:a:与 对 照 组 比 较。与 胆 脂 瘤 型 中 耳 炎 比 较,b:χ2=
26.331,c:χ2=21.394,P 均<0.05;d:χ2=1.629,e:χ2=
1.236,P 均>0.05

  桉柠蒎肠溶胶囊是一种植物桃金娘科桉属以及芸
香科属植物提取制剂,主要成分为桃金娘油,并含有α
蒎烯、柠檬烯以及桉精油等,具有促进呼吸道上皮中分
布的浆液腺分泌出浆液,从而碱化黏液,有效降低黏液
所具有的黏质度[5]。临床研究表明,桉柠蒎肠溶胶囊
具有β拟交感效应,能够有效增强纤毛的活性,促进其
摆动,从而促进黏液的排出。与此同时,其可促进黏液
毯正常比例的恢复,确保黏液毯的完整性,并为纤毛摆
动提供充足的空间,最大限度地提高黏液纤毛系统的
有效清除率,最终改善患者的咽鼓管功能[6]。本研究
结果显示,观察组在术后加用桉柠蒎肠溶胶囊治疗后,
主观症状疗效总有效率达91.18%,显著高于对照组
的52.94%,证实了其能够提高临床疗效。同时,咽鼓

管功能检查显示,观察组的咽鼓管功能改善总有效率
为85.29%,显著高于对照组的44.12%,进一步证实
桉柠蒎肠溶胶囊能够促进咽鼓管功能的改善,提高临
床疗效。同时,研究结果显示,分泌性与化脓性中耳炎
的临床疗效及咽鼓管功能改善效果均明显优于胆脂瘤
型中耳炎,认为黏液促排剂有利于促进鼓室积液的排
出,故对于分泌型与化脓性中耳炎的疗效较好。但对
于胆脂瘤型中耳炎,由于其中耳黏膜损害较为严重,咽
鼓管功能较低,仅排出黏液并不能获得满意效果,需要
结合其它治疗手段。

综上所述,对中耳炎性疾病患者在围手术期加用
黏液促排剂治疗能够改善患者的咽鼓管功能,促进病
情康复,提高治疗效果,尤其是对分泌型以及化脓型中
耳炎疗效显著,且无明显不良反应,是一种安全有效的
药物,值得推广应用。
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