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摘 要:目的 观察聚肌胞局部注射联合维A酸乳膏外用治疗扁平疣效果。方法 选取106例扁平疣患者,随机分为

对照组52例和观察组54例,观察组患者给予聚肌胞2ml局部注射(1周/次),同时局部外用维A酸乳膏(1次/天,晚上

用),对照组患者仅同法使用聚肌胞,均以8周为1个疗程,比较两组治疗前后皮损数目变化、药物起效时间、临床疗效、

不良反应及3个月内的复发率。结果 观察组起效时间明显短于对照组,且治疗4周后、治疗8周后皮损数目均明显少

于对照组(P<0.05);观察组临床疗效明显优于对照组(P<0.05),复发率明显低于对照组(P<0.05);两组患者治疗

期间均为出现明显不良反应。结论 聚肌胞局部注射联合维 A酸乳膏外用治疗扁平疣疗效显著,不良反应少,值得临

床推广。
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  扁平疣是由人类乳头瘤病毒(humanpapilloma
virus,HPV)感染引起的一种良性皮肤突起病变,可通

过直接接触后感染或自身接种,虽然发病后患者无明

显不适,但其高发群体为免疫力低下的青少年,且好发

于颜面、手背等裸露部位[1],较长时间后容易形成明显

的色素沉着,严重影响美观和正常生活,因此需要及时

治疗。有关扁平疣的治疗方法较多,由于单一用药疗

效欠佳[2],目前多采用联合治疗方案。本研究采用聚

肌胞局部注射联合维A酸乳膏外用治疗扁平疣,取得

令人满意疗效,现报告如下。

1 资料与方法

1.1 临床资料 选择2013年3月~2014年12月间

我院皮肤科门诊收治的扁平疣患者共106例,表现为

颜面、手背、前臂等部位散在或密集融合的典型圆形或

椭圆形扁平隆起性丘疹,正常皮色或淡褐色,表面光

滑、边界清晰、质地较硬,患者多无明显不适感,入选者

均排除年龄低于18周岁或高于60周岁者、近1个月

内未使用抗病毒药物和维A酸乳膏、妊娠期或哺乳期

妇女、恶性肿瘤者、严重免疫性疾病者、严重心肝肾功

能不全、全身感染等情况。按随机数字表法将106例

患者分为2组。其中对照组52例,男30例,女22例;
年龄18~59岁,平均(33.67±5.21)岁;病程1个月~
3年,平均(4.75±0.46)个月;发病部位主要位于颜面

部者27例,手部者13例,颜面部和手部同时累及12
例;皮损数目为5~31个,平均(12.64±5.29)个;皮损

直径平均为(3.37±1.14)mm。观察组54例,男31
例,女23例;年龄19~60岁,平均(33.81±5.47)岁;
病程1.5个月~3年,平均(4.63±0.52)个月;发病部

位主要位于颜面部者28例,手部者13例,颜面部和手

部同时累及13例;皮损数目为5~29个,平均(12.35

±4.81)个;皮损直径平均为(3.26±1.08)mm。两组

患者性别、年龄、病程、发病部位、皮损数目、疣体直径

等比较差异均无统计学意义(P >0.05),具有可比

性。

1.2 治疗方法 观察组患者在皮肤消毒后,用2.5ml
一次性注射器取聚肌胞0.5~2ml进行皮损部位基底

部浸润注射,注射剂量依据皮损严重程度而定,注射剂

量以皮损局部隆起变白为宜,1周/次;同时局部外用

维A酸乳膏,于患处轻搽并适当加压按摩,1次/天,晚
上用。对照组仅使用聚肌胞,用法同上。两组均以连

用8周作为1个疗程。

1.3 观察指标 观察内容包括:①两组治疗前、治疗

后4周、治疗后8周皮损数目变化;②两组药物起效时

间、不良反应情况;③两组临床疗效;④治疗后随访3
个月内复发率。

1.4 评价标准 疗效评价[3]:以疣体全部消退、原病

损处无新皮疹出现为痊愈;以疣体数目消退≥80%、残
留疣体明显变小变平为显效;以疣体数目消退30%~
80%,残留疣体变小为好转;未达到以上标准为无效;
以痊愈+显效计算总有效率。随访3个月,来院复诊

时如原疣体消退处有新的疣体出现则视为复发,复发

率=复发例数/痊愈例数×100%。

1.5 统计学方法 采用SPSS16.0统计软件包处理

数据,计量资料以(췍x±s)表示,行t检验,计数资料采

用χ2 检验,等级资料用秩和检验。P<0.05为差异有

统计学意义。

2 结果

2.1 两组起效时间和皮损数目比较 观察组起效时

间明显短于对照组,且治疗4周后、治疗8周后皮损数

目均明显少于对照组,差异均有统计学意义(P <
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0.05),见表1。

表1 两组起效时间和皮损数目比较 (췍x±s)

组别 n
起效时间

(d)

皮损数目(个)

治疗前 治疗4周后 治疗8周后

观察组 54 12.93±3.15 12.35±4.81 7.17±1.64 3.25±0.73
对照组 52 17.24±5.28 12.64±5.29 8.93±1.85 5.28±0.86
t 5.131 0.296 0.192 13.131
P 0.003 0.635 0.001 0.000

2.2 两组临床疗效和复发率比较 观察组临床疗效

明显优于对照组,复发率明显低于对照组,差异有统计

学意义(P<0.05),见表2。

表2 两组临床疗效和复发率比较

组别 n 痊愈 显效 好转 无效 总有效率(%) 复发率(n,%)

观察组 54 36 13 5 0 92.74 2(3.70)
对照组 52 20 17 10 5 71.15 9(17.31)

Z/χ2 -2.948 6.639 5.271
P 0.003 0.010 0.022

2.3 不良反应 两组患者治疗期间均未出现明显不

良反应,均顺利完成疗程治疗。

3 讨论

HPV为寄存于人体内的DNA病毒,通过直接或

间接接触后经皮肤黏膜破损处进入,并在细胞内复制、
增殖,导致上皮疣状病变而导致扁平疣,其主要病理改

变时表皮明显角化及棘层肥厚[4],而细胞免疫功能低

下、青少年是其易感人群。目前关于扁平疣的治疗缺

乏特异性药物或疗法,而治疗上由于单一药物治疗效

果欠佳,因此目前多强调联合治疗,通过二联、三联或

四联疗法来获得较为满意的疗效。
聚肌胞是一种由多分子核苷酸组成的共聚物,可

直接通过特异性结合病毒聚合酶来抑制病毒复制而起

到抗病毒作用[5],同时也可作为内源性干扰素诱导剂

迅速、高效地诱导内源性干扰素的生成,来达到抑制病

毒复制、调节机体免疫功能的目的,从而提高机体的病

毒清除能力[6],因此聚肌胞是具有广谱、高效的抗病

毒、增强和调节免疫的双重作用,许多临床研究也表明

聚肌胞治疗各种疣类多能取得一定疗效[7-8]。维A酸

是一种具有维生素A活性的视黄醇衍生物,能通过调

节角质表皮细胞的分裂与更新,抑制角化作用,促进病

变皮肤的分化和增殖恢复正常,同时还能调节细胞免

疫和体液免疫来影响非特异性免疫细胞[9],此外还具

有减少白三烯合成、抑制单核细胞与中性粒细胞趋化

作用、增强游离巨噬细胞功能等抗炎作用。
本研究中观察组患者利用聚肌胞局部注射配合维

A酸局部外用两种给药途径来治疗扁平疣,在皮损部

位基底部浸润注射能有效保证疣体维持较高的药物浓

度,从而提高治疗效果,研究也表明局部浸润注射聚肌

胞效果要明显优于肌内注射[10],同时配合维A酸局部

外用搽抹,本研究结果显示与对照组相比,联合用药的

观察组患者起效时间明显缩短,治疗4周和8周周后

皮损数目明显减少,而临床疗效明显较优,同时复发率

则明显降低,未出现明显不良反应,提示联合用药的多

途径、多靶点、多作用机制的特点明显增强了临床疗

效,且安全性较高。
综上所述,维A酸局部外用配合聚肌胞局部注射

两种途径相辅相成、优势互补,明显提高了扁平疣的治

疗效果,减少复发,且具有较高安全性,值得临床推广

应用。
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