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糜烂型口腔黏膜扁平苔藓是口腔黏膜扁平苔藓中最常见的

类型之一，是一种较难治愈的口腔黏膜慢性病，一些学者甚至

将其列为癌前病变之一[1]。目前临床治疗该病多以激素为主，

但因副作用大、停药后易反复等原因，治愈率始终不高。中医

学认为糜烂型口腔黏膜扁平苔藓与热、毒、燥等因素作用于人

体密切相关，热毒炽盛，耗气伤津，病久则成瘀成脓，直接

损伤口腔黏膜，致口腔黏膜发生溃疡，最终导致口腔黏膜糜

烂，故治疗宜清热润燥、益气养阴。基于此，本研究采用养

阴丸联合复方地塞米松软膏治疗糜烂型口腔黏膜扁平苔藓，

旨在探究其临床疗效和对患者总病程及复发率的影响，研究

结果报道如下。
1 临床资料

1.1 纳入标准 ①符合糜烂型口腔黏膜扁平苔藓的诊断标准；

②符合中医热毒炽盛兼肝气郁滞证的辨证标准，症见饮食不

节、局部焮热、面红目赤、心烦易怒、焦虑、胸胁胀满、善太

息、口苦、小便短赤、大便干燥等，舌红、苔黄，脉弦数；③
年龄＜75 岁；④本研究经本院医学伦理委员会审核通过，患

者及其家属均知情同意本研究。
1.2 排除标准 ①近 3 月内接受过糖皮质激素类及相关药物

治疗；②患有严重全身系统性疾病；③依从性较差；④对本研

究使用药物过敏。
1.3 一般资料 选取本院 2012 年 6 月—2014 年 6 月收治的

59 例口腔黏膜糜烂患者为研究对象，采用随机数字表法分为

观察组 34 例和对照组 25 例。观察组男 13 例，女 21 例；年

龄 34～71 岁，平均(51.80±10.02)岁。对照组男 9 例，女 16
例；年龄 37～70 岁，平均(50.32±11.61)岁。2 组性别、年龄

等一般资料比较，差异均无统计学意义(P＞0.05)，有可比性。
2 治疗方法

2 组治疗前均进行全面口腔检查，去除各种机械化学因素

刺激，去除牙结石、残根牙，避免牙龈炎症发生，并磨除锐利

牙尖和修整不良修复体，减少对口腔黏膜病损的刺激。
2.1 对照组 给予复方地塞米松软膏(山西省临汾健民制药厂)
治疗。取适量复方地塞米松软膏涂于患处，包括口腔黏膜糜烂

处及感染部位，并轻揉片刻，每天 1～2 次，连续用药 3 月。
治疗过程中随病情适当增减用量。
2.2 观察组 在复方地塞米松软膏治疗的基础上联合养阴丸

治疗。处方：生石膏、泽兰、白芍、栀子、黄连、生地黄、丹

参、麦冬、山豆根、浙贝母、玄参各 30 g，山药、茯苓、青
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［摘要］ 目的：观察养阴丸联合复方地塞米松软膏治疗糜烂型口腔黏膜扁平苔藓的临床疗效及对患者总病程和复发率的影响。
方法：选取本院收治的 59 例热毒炽盛兼肝气郁滞证糜烂型口腔黏膜扁平苔藓患者为研究对象，采用随机数字表法分为对照组 25
例和观察组 34 例。对照组给予外用复方地塞米松软膏治疗，观察组在对照组治疗的基础上联合养阴丸治疗。2 组均连续治疗 3
月，并在治疗结束后随访 1 年。观察 2 组临床疗效，以及治疗前和治疗 1、3 月后的疼痛程度，比较 2 组总病程及复发率。结果：

总有效率观察组为 91.18%，高于对照组的 68.00%，差异有统计学意义 （P ＜ 0.05）。治疗前，2 组视觉模拟评分法 （VAS） 疼痛评

分比较，差异无统计学意义 （P ＞ 0.05）。治疗 1、3 月后，2 组 VAS 疼痛评分均较治疗前降低 （P ＜ 0.05），观察组治疗 1、3 月后

的 VAS 疼痛评分均低于对照组 （P ＜ 0.05）。治疗期间，观察组的总病程时长短于对照组 （P ＜ 0.05）。复发率观察组为 16.13%，低

于对照组的 58.82%，差异有统计学意义 （P ＜ 0.05）。结论：养阴丸联合复方地塞米松软膏治疗糜烂型口腔扁平苔藓临床疗效显

著，可有效缩短患者的总病程、降低复发率。
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皮、柴胡、郁金各 20 g，川芎、黄芪、蒲公英各 12 g。上述

各药共研细末，炼蜜为丸，每丸 10 g，早、中、晚各服 1 丸，

连续服用 3 月。
3 观察指标与统计学方法

3.1 观察指标 ①观察 2 组临床疗效；②观察 2 组治疗前和

治疗 1、3 月后的疼痛程度。采用视觉模拟评分法(VAS)进行

评定，总分 10 分，0 分为无疼痛，1～3 分为轻度疼痛，4～6
分为中度疼痛，7～10 分为重度疼痛；③观察 2 组治疗后的总

病程和随访 1 年的复发情况。选取治疗达显效和有效标准的

患者进行观察。总病程以就诊日为始，疗效达治愈当日止的时

间；治愈后随访 1 年，患者又出现充血、糜烂等症为复发，

计算复发率。
3.2 统计学方法 采用 SPSS19.0 统计学软件处理数据，计

数资料以率(% )表示，采用 χ2 检验；计量资料以(x±s)表示，

采用 t 检验。P＜0.05 为差异有统计学意义。
4 疗效标准与治疗结果

4.1 疗效标准 参照《口腔扁平苔藓(萎缩型、糜烂型)疗效评

价标准(试行)》 [2]拟定。显效：治疗后充血、糜烂完全消失，

白色条纹无或轻微；有效：治疗后充血、糜烂面积缩小，白色

条纹减少；无效：治疗后充血、糜烂的面积无变化或增加，白

色条纹无变化或增加。
4.2 2 组临床疗效比较 见表 1。总有效率观察组为91.18% ，

高于对照组的 68.00%，差异有统计学意义(P＜0.05)。

表1 2 组临床疗效比较 例

4.3 2 组治疗前后 VAS 疼痛评分比较 见表 2。治疗前，2
组 VAS 疼痛评分比较，差异无统计学意义(P＞0.05)。治疗 1、
3 月后，2 组 VAS 疼痛评分均较治疗前降低(P＜0.05)，观察组

治疗 1、3 月后的 VAS 疼痛评分均低于对照组(P＜0.05)。

表 2 2 组治疗前后 VAS 疼痛评分比较(x±s) 分

与同组治疗前比较，①P ＜ 0.05

4.4 2 组总病程及复发率比较 见表 3。治疗期间，观察组的

总病程时长短于对照组，差异有统计学意义(P＜0.05)。复发率

观察组为 16.13% ，低于对照组的 58.82% ，差异有统计学意

义(P＜0.05)。

表 3 2组总病程及复发率比较

5 讨论

糜烂型口腔黏膜扁平苔藓在充血的基础上发生糜烂，糜烂

周围有白色花纹或丘疹，疼痛明显。临床常使用复方地塞米松

软膏进行治疗，该药具有抗炎、抗毒及抗免疫的作用，同时对

神经组织炎症具有阻抑作用，可以保持神经纤维髓鞘的完整

性，对疼痛及感觉异常也有一定的缓解作用，局部用于口腔附

近皮肤，能促进创面早日愈合[3]。但长期应用副作用大，有依

赖性，停药后易复发。
中医学认为，辨证属热毒炽盛兼有肝气郁滞的患者，多因

外感热毒之邪，或饮食不节，恣食膏粱厚味，致热毒炽盛，燔

灼营血，或耗气伤阴致病。肝失疏泄，气机郁结，则情志抑

郁；久郁不解，肝失柔顺舒畅之性，致急躁易怒。同时热毒炽

盛灼液伤津，故治疗应以养阴清热、凉血消肿、疏肝理气为

主。养阴丸中生石膏清热泻火；白芍、栀子、泽兰、蒲公英清

热解毒，活血定痛，消肿生肌；黄芪补气养血，托毒生肌；山

药滋补肝肾，益气养阴；茯苓健脾利湿；丹参活血通经，凉血

消肿；麦冬、玄参养阴清热；川芎活血化瘀；青皮、柴胡、郁

金疏肝行气；黄连、山豆根、浙贝母清热解毒，凉血活血化

瘀，行气和血散疮。诸药合用，共奏清热解毒、凉血消肿、益

气养阴、疏肝解郁之功效。
本研究结果显示，养阴丸联合复方地塞米松软膏治疗糜烂

型口腔黏膜扁平苔藓，可有效缩短患者的总病程、降低复发

率，促进口腔糜烂面的愈合及白色病损的消退，使患者疼痛感

减轻，是一种可靠的治疗方案。
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t 值

P

n
34
25

治疗前

6.11±1 .23
6.20±1 .02

0.295
＞0.05

治疗 1 月后

3.22±0.40①

3.71±0.53①
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1.21±0.77①

2.42±0.98①
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n
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