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308 nm准分子激光联合糠酸莫米松乳膏治疗

掌跖脓疱病的有效性及安全性

陈  凤
（陕西省森林工业职工医院，陕西  西安  710300）

[摘  要]目的  探讨在掌跖脓疱病患者中应用308 nm准分子激光联合糠酸莫米松乳膏治疗的有效性及安

全性。方法  选取陕西省森林工业职工医院2021年1月-2023年10月接受治疗的88例掌跖脓疱病患者为研究

对象，根据治疗方案不同分为对照组和研究组，每组44例。对照组采用308 nm准分子激光治疗，研究组采

用308 nm准分子激光联合糠酸莫米松乳膏治疗，比较两组治疗效果、症状严重程度、症状体征消失时间、

生活质量、不良反应发生情况及复发情况。结果  研究组治疗总有效率（95.45%）高于对照组（79.55%）

（P＜0.05）；研究组治疗后鳞屑、水疱、红斑、脓疱、自觉症状评分均低于对照组（P＜0.05）；研究组瘙

痒、鳞屑、红斑、疼痛症状体征消失时间均短于对照组（P＜0.05）；研究组治疗后DLQI各维度评分均低

于对照组（P＜0.05）；研究组不良反应发生率为2.27%，低于对照组的13.64%（P＜0.05）；研究组复发率

为2.27%，低于对照组的18.18%（P＜0.05）。结论  在掌跖脓疱病患者中应用308 nm准分子激光联合糠酸

莫米松乳膏治疗可有效缓解其临床症状，缩短症状体征消失时间，具有增效减毒的效果，有利于提高患者

的生活质量，同时降低不良反应发生率及复发率，应用有效性及安全性均较高。
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Efficacy and Safety of 308 nm Excimer Laser Combined with Mometasone Furoate Cream 
in the Treatment of Palmoplantar Pustulosis

CHEN Feng

(Sengong Hospital of Shaanxi Procince, Xi'an 710300, Shaanxi, China)

[Abstract]Objective  To explore the efficacy and safety of 308 nm excimer laser combined with mometasone furoate cream in 

the treatment of patients with palmoplantar pustulosis. Methods  A total of 88 patients with palmoplantar pustulosis admitted 

to Sengong Hospital of Shaanxi Procince from January 2021 to October 2023 were selected as the research subjects. According 

to different treatment plans, they were divided into the control group and the study group, with 44 patients in each group. The 

control group was treated with 308 nm excimer laser, and the study group was treated with 308 nm excimer laser combined with 

mometasone furoate cream. The treatment effect, symptom severity, disappearance time of symptoms and signs, quality of life, 

adverse reactions and recurrence were compared between the two groups. Results  The total effective rate of treatment in the study 

group (95.45%) was higher than that in the control group (79.55%) (P<0.05). After treatment, the scores of scale, blister, erythema, 

pustule and subjective symptoms in the study group were lower than those in the control group (P<0.05). The disappearance time 

of itching, scale, erythema and pain symptoms and signs in the study group was shorter than that in the control group (P<0.05). 

After treatment, the scores of each dimension of DLQI in the study group were lower than those in the control group (P<0.05). 

The incidence of adverse reactions in the study group was 2.27%, which was lower than 13.64% in the control group (P<0.05). 

The recurrence rate in the study group was 2.27%, which was lower than 18.18% in the control group (P<0.05). Conclusion  The 

application of 308 nm excimer laser combined with mometasone furoate cream in the treatment of patients with palmoplantar 

pustulosis can effectively relieve their clinical symptoms, shorten the disappearance time of symptoms and signs, has the effect 
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of enhancing efficacy and reducing toxicity, and is beneficial to improving the quality of life of patients. At the same time, it can 

reduce the incidence of adverse reactions and the recurrence rate, with high application efficacy and safety.

[Key words]  308 nm excimer laser; Mometasone furoate cream; Palmoplantar pustulosis

掌跖脓疱病（palmoplantar pustulosis）发病

后患者可出现鳞屑、红斑、脓疱等症状，掌跖部

皮损严重难以治愈，具有病情进展缓慢、病程

长、治疗难度大等特点，常给患者的身心健康造

成不利影响[1，2]。308 nm准分子激光是临床治疗掌

跖脓疱病的常用方法，尽管能够有效抑制炎症反

应及角质形成细胞增殖，具有起效快、治疗效果

好、对皮肤组织损伤小等优点，但单一使用效果

欠佳，且复发率较高，具有一定局限性[3]。糠酸

莫米松乳膏作为糖皮质激素药物，在缓解皮肤炎

症、减少渗出方面具有独特优势[4]。本研究旨在

探究308 nm准分子激光联合糠酸莫米松乳膏治疗

掌跖脓疱病的有效性及安全性，现报道如下。

1  资料与方法

1.1  一般资料  选取陕西省森林工业职工医院2021年

1月-2023年10月接受治疗的88例掌跖脓疱病患

者为研究对象，根据治疗方案不同分为对照组

和研究组，每组44例。对照组男23例，女21例；

年龄20~64岁，平均年龄（30.56±4.21）岁；病

程3个月~10年，平均病程（5.78±1.16）年。研

究组男24例，女20例；年龄22~65岁，平均年龄

（30.42±4.17）岁；病程2个月~9年，平均病程

（5.43±1.22）年。两组性别、年龄及病程比较，

差异无统计学意义（P＞0.05），研究可比。本研

究所有患者知情同意并签署知情同意书。

1.2  纳入与排除标准  纳入标准：均符合掌跖脓疱

病的诊断标准；首次发病。排除标准：妊娠期或

哺乳期女性；存在治疗禁忌证；合并其他皮肤疾

病；近3个月内接受其他相关治疗。

1.3  方法

1.3.1对照组  予以308 nm准分子激光治疗：选择

308 nm准分子紫外光皮肤治疗仪（深圳市吉斯迪

科技有限公司，粤械注准20152261386，型号：

GP908A），波长与峰值均为308 nm，照射强度为

50 mW/cm2，初始照射剂量为600~700 mJ/cm2，

2次/周，照射剂量具体根据照射后皮肤反应进

行 调 整 ， 对 于 无 明 显 皮 肤 反 应 者 照 射 剂 量 以

100~200 mJ/cm2递增，对于有皮肤反应者照射剂

量需减少50~100 mJ/cm2，若出现疼痛性水疱、红

斑等严重症状则需停止，待症状缓解后再恢复照

射。治疗期间注意遮盖患者双眼，采用厚棉布遮

盖照射区域正常皮肤，持续治疗8周。

1.3.2研究组  予以308 nm准分子激光联合糠酸莫米

松乳膏治疗：308 nm准分子激光治疗同对照组

一致，治疗后4 h在照射处涂抹糠酸莫米松乳

膏（湖北恒安芙林药业股份有限公司，国药准

字H20074173，规格：10 g∶10 mg），持续治

疗8周。

1.4  观察指标

1.4.1评估两组治疗效果  显效：临床症状评分减少

90%以上；有效：临床症状评分减少70%~90%；

无效：临床症状评分减少70%以下[5]。总有效率=

显效率+有效率。

1.4.2评估两组症状严重程度  包括鳞屑、水疱、红

斑、脓疱、自觉症状5项，根据严重程度分为无症

状、轻度、中度、重度，分别记0、1、2、3分。

1.4.3记录两组症状体征消失时间  记录瘙痒、鳞

屑、红斑、疼痛症状体征消失时间。

1.4.4评估两组生活质量  采用皮肤病生活质量指

数（DLQI）[6]从工作和学习、日常活动、社交娱

乐、人际关系、心理感受5个维度进行评价，各维

度分值0~3分，评分越低表示生活质量越好。

1.4.5记录两组不良反应发生情况  包括疼痛、烧灼

感、红斑等。

1.4.6记录两组复发情况  治疗后随访3个月，记录

疾病复发情况。

1.5  统计学方法  采用SPSS 21.0统计学软件进行数

据分析，计数资料以[n（%）]表示，行χ 2检验；

计量资料以（x-±s）表示，行t检验；P＜0.05表示

差异有统计学意义。

2  结果

2.1  两组治疗效果比较  对照组显效24例，有效

11例，无效9例；研究组显效28例，有效14例，无

效2例。研究组治疗总有效率为95.45%（42/44），

高于对照组的79.55%（35/44）（χ 2=5.091，

P=0.024）。

2.2  两组症状严重程度比较  研究组治疗后鳞屑、

水疱、红斑、脓疱、自觉症状评分均低于对照组
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（P＜0.05），见表1。

2.3  两组症状体征消失时间比较  研究组瘙痒、鳞

屑、红斑、疼痛症状体征消失时间均短于对照组

（P＜0.05），见表2。

2.4  两组生活质量比较  研究组治疗后DLQI各维度

评分均低于对照组（P＜0.05），见表3。

2.5  两组不良反应发生情况比较  对照组发生疼痛

2例，烧灼感3例，红斑1例；研究组仅发生烧灼感

1例。研究组不良反应发生率为2.27%（1/44），

低于对照组的13.64%（6/44）（χ 2=3.880，

P=0.049）。

2.6  两组复发情况比较  研究组复发率为2.27%

（ 1 / 4 4 ） ， 低 于 对 照 组 的 1 8 . 1 8 % （ 8 / 4 4 ）

（χ2=6.065，P=0.014）。

表 1  两组症状严重程度比较（ ，分）

表 3  两组生活质量比较（ ，分）

研究组

对照组

t

P

研究组

对照组

t

P

44

44

44

44

治疗前

2.45±0.31

2.47±0.27

0.323

0.748

治疗前

2.25±0.38

2.32±0.41

0.831

0.408

治疗前

2.38±0.34

2.43±0.28

0.753

0.454

治疗前

2.27±0.31

2.29±0.36

0.279

0.781

治疗前

2.48±0.31

2.51±0.34

0.433

0.666

治疗前

2.38±0.26

2.31±0.23

1.338

0.185

治疗后

0.32±0.07

1.14±0.13

36.839

0.000

治疗后

1.02±0.21

1.58±0.35

9.101

0.000

治疗后

0.24±0.05

1.07±0.31

17.533

0.000

治疗后

1.13±0.27

1.64±0.38

7.257

0.000

治疗后

0.32±0.06

1.46±0.11

60.351

0.000

治疗后

1.22±0.31

1.69±0.34

6.776

0.000

 组别       n
        鳞屑                                                        水疱                                    红斑

 组别       n
     社会娱乐                                  人际关系                 日常活动

研究组

对照组

t

P

研究组

对照组

t

P

治疗前

2.23±0.29

2.21±0.26

0.341

0.734

治疗前

2.21±0.45

2.23±0.42

0.216

0.830

治疗前

2.43±0.29

2.45±0.35

0.292

0.771

治疗前

2.14±0.58

2.16±0.44

0.182

0.856

治疗后

0.22±0.04

0.98±0.18

27.340

0.000

治疗后

1.09±0.24

1.60±0.31

13.008

0.000

治疗后

0.31±0.28

1.02±0.13

15.256

0.000

治疗后

1.21±0.32

1.69±0.41

6.122

0.000

 组别                    
                         脓疱                                                     自觉症状

 组别                    
                  工作和学习                                      心理感受

表 2  两组症状体征消失时间比较（ ，d）

组别

研究组

对照组

t

P

瘙痒

2.08±0.15

3.24±0.11

41.366

0.000

红斑

2.11±0.46

3.18±0.52

10.223

0.000

鳞屑

2.13±0.36

3.32±0.48

13.156

0.000

疼痛

2.12±0.28

3.28±0.42

15.243

0.000

n

44

44
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3  讨论

掌跖脓疱病的确切原因尚不明确，但被认为

与多种因素有关，如吸烟、感染等[7]。目前缺乏

特效治疗方法，患者常因身心负担丧失信心，生

活质量下降。308 nm准分子激光能有效针对局部

炎症，不损伤正常皮肤，促进病变皮肤修复，具

有快速起效等优点[8，9]。糠酸莫米松乳膏用于治

疗皮肤炎症和瘙痒的短期效果理想，与激光治疗

结合使用可促进症状消失，减少复发[10，11]。治疗

掌跖脓疱病通常需要物理疗法与糖皮质激素类

药物联合应用，以缓解症状，促进恢复，降低复

发率[12]。

本研究结果显示，研究组治疗总有效率高

于对照组（P ＜0.05）；研究组治疗后鳞屑、水

疱、红斑、脓疱、自觉症状评分均低于对照组

（P ＜0.05）；研究组各项症状体征消失时间均

短于对照组（P＜0.05）。究其原因，308 nm准分

子激光联合糠酸莫米松乳膏可协同性发挥抗炎、

促进皮损修复等作用，从而有效缓解临床症状及

体 征 ， 提 升 了 治 疗 效 果 ， 缩 短 症 状 体 征 消 失

时 间 [ 1 3 ]。 研 究 组 不 良 反 应 发 生 率 低 于 对 照 组

（P＜0.05）。究其原因，308 nm准分子激光治疗掌

跖脓疱病时常会诱发皮肤反应，严重者还会影响治

疗的顺利进行，而在治疗后联合涂抹糠酸莫米松

乳膏可通过药物透皮吸收发挥抗炎、减少渗出等作

用，从而降低不良反应发生几率[14，15]。研究组复发

率低于对照组（P＜0.05）；研 究 组 治 疗 后 D L Q I

各 维 度 评 分 均 低 于 对 照 组 （P＜0.05），提示联

合疗法可降低复发风险，有利于提高患者的生活

质量水平。分析原因，联合应用糠酸莫米松乳膏

可有效延长药物在患处驻留时间，维持308 nm准分

子激光的治疗效果，缩短治疗周期，从而降低复

发率，对于改善患者的生活质量具有积极作用。

综上所述，在掌跖脓疱病患者中应用308 nm

准分子激光联合糠酸莫米松乳膏治疗可有效缓解

其临床症状，缩短症状体征消失时间，具有增效

减毒的效果，有利于提高患者的生活质量，同时

降低不良反应发生率及复发率，应用有效性及安

全性均较高。
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