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慢性荨麻疹&

8G

'是临床常见皮肤疾病之一!它

由各种原因导致组织内水肿和血管*黏膜及皮肤发生

暂时性的炎性充血$

3

%

"

8G

病程一般大于
6

周!病因

还常不确定$

2

%

"随着遗传学*免疫学及分子生物学等

不断发展!有关
8G

的发病机制*病因和血清指标检

测也越来越多$

A

%

"

8G

主要临床表现为患者不定时的

四肢*躯干或面部发生斑块和风团!血管性水肿!还伴

有瘙痒烧灼感!其发作次数
3

次到数次不等!有的患

者还会持续数日或
3

"

2

周至数周$

5

%

"患者发生的风

疹块数目*大小都具有特异性!据悉患者症状严重时

会出现发热或头痛等全身症状!会影响患者工作效

率*学习和生活$

K

%

"

8G

病因较多!其确切的发病机制

目前还尚未完全明确$

6

%

"淋巴细胞是机体系统中的

重要细胞群!如
F

*

>

淋巴细胞指标!其具有参与免疫

调节和执行细胞免疫功能的作用!

8G

发生时!会导致

炎性细胞释放相关的炎症因子!使机体免疫系统失

衡!

8G

会导致凝血系统激活!

?"

二聚体水平升高会提

示凝血酶生成!诱导凝血异常发生炎性反应!

?"

二聚

体*炎性指标与疾病发展呈正相关"本研究检查患者

外周血
F

淋巴细胞指标*

>

淋巴细胞指标及炎症因子

等指标水平!通过其水平变化!分析血液学指标对预

后的影响!现将结果报道如下"
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资料与方法
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!
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选取该院
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年
3

月至
2*3B

年
3

月接诊的
6*

例
8G

患者进行研究!

8G

患者
6*

例作

为观察组!另选
6*

例体检健康者作为对照组"纳入

标准#入选患者符合
8G

诊断标准$

B

%

!有典型的临床

特征!如瘙痒*风团及红晕等+患者年龄
2*

"

6*

岁+患

者发病时间在
6

周以上!每天均有发作"排除标准#

近期有手术史!使用过糖皮质激素*凝血药*免疫调节

药等+凝血功能障碍+自身免疫性*血液系统疾病+有

恶性肿瘤或慢性感染+有严重的心肝肾功能障碍+药

物性*物理性荨麻疹+哺乳期*月经期及孕妇"两组性

别*年龄*体质量指数资料比较差异无统计学意义

&

!

#
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'!具有可比性!见表
3

"

表
3

!!

两组一般资料比较

组别
(

性别&

(

'

男 女
年龄&岁'

体质量指数

&

W

)

(

#

2

!

G B̂

'

观察组
6* 2E A2 2*

"

KB 22.Ê 2.5

对照组
6* 26 A5 22

"

6* 2A.3̂ 2.3

!

2

(

5 *.3A5 *.*AE *.B2E

! *.B3A *.453 *.56B

A.B

!

方法
!

入选的
8G

患者和体检健康者!均在清

晨空腹抽取静脉血!使用含分离促凝胶的黄色标准

管!抽取静脉血
A#C

!用以检测
?"

二聚体水平!抽取

的所有血液样本!均及时送检"采用流式细胞仪学检

测外周血
F

淋巴细胞&

8?A

b

*

8?A

b

8?5

b

'*

>

淋巴细

胞&

8?A

V

8?34

b

'!试剂盒来自美国
>"?

公司+采用酶

联免疫吸附法检测血液炎症因子白介素
"6

&

7C"6

'*肿

瘤坏死因子
"

)

&

FH@"

)

'!试剂盒来自美国
=S+$#

公

司+

?"

二聚体水平采用全自动凝血分析仪
=8"2**

检

测!仪器来自州中勤世帝生物技术有限公司"以上血

液指标的检测!均严格按照说明书进行操作"观察组

患者中
A*

例采用自穴位注射法!具体治疗方法参照

文献$

E

%!另外
A*

例患者则采用氯雷他定片治疗!用

法用量为每日
3

次!每次
3*#

)

!所有慢性荨麻患者均

治疗
3

个月或!患者症状完全缓解后停止治疗"

A.C

!

观察指标
!

&

3

'两组外周血
F

*

>

淋巴细胞指标

水平比较+&

2

'两组
?"

二聚体*

FH@"

)

及
7C"6

水平比

较+&

A

'

8G

患者治疗后疗效情况比较"

A.D

!

疗效评定标准
!

患者治疗后疗效采用症状积分

下降指数&

DD97

'

J

&治疗前总积分
V

治疗后总积分'(

治疗前总积分
a3**_

$

E

%

"治愈#

DD97

(

4*_

+显效#

6*_

&

DD97

$

4*_

+进步#

A*_

&

DD97

$

6*_

+无效#

DD97

$

A*_

"有效率
J

治愈率
b

显效率"

A.J

!

统计学处理
!

研究采用
D;DD3E.*

统计软件分

析!采用
G B̂

表示计量数据!组间比较采用
5

检验!采

用$

(

&

_

'%表示计数资料!组间比较采用
!

2 检验!

!

$

*.*K

表示差异有统计学有意义"

B

!

结
!!

果

B.A

!

两组患者外周血
F

*

>

淋巴细胞指标水平比较
!

观察组血清
8?A

b

*

8?A

b

8?5

b及
8?A

V

8?34

b水平

均显著低于对照组!差异有统计学意义&

!

$

*.*K

'!见

表
2

"

表
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两组患者外周血
F

#

>

淋巴细胞指标水平

!!!

比较%

_

)

G B̂

&

组别
( 8?A

b

8?A

b

8?5

b

8?A

V

8?34

b

观察组
6* 2K.3̂ 35.2 2*.*̂ 4.E B.3̂ E.5

对照组
6* KK.5̂ 22.6 A*.2̂ 3A.A 36.B̂ 33.A

5 E.B4A 5.BE2 K.2E3

! *.*** *.*** *.***

B.B

!

两组患者
?"

二聚体*

FH@"

)

及
7C"6

水平比较
!

观察组
?"

二聚体*

FH@"

)

及
7C"6

水平均显著高于对

照组!差异有统计学意义&

!

$

*.*K

'!见表
A

"

B.C

!

8G

患者不同治疗方法疗效情况分析
!

6*

例

8G

患者采用不同治疗方法!治愈
3A

例!显效
A2

例!

)

3B6

)
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进步
E

例!无效
B

例!治疗后总有效率为
BK_

&

5K

(

6*

'!采用自穴位注射治疗!治疗后效果明显优于氯雷

他定片!差异有统计学意义&

!

$
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'!见表
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表
A

!!

两组患者
?"

二聚体#

FH@"

)

及
7C"6

水平比较%

G B̂

&

组别
(

?"

二聚体

&

#

)

(

C

'

FH@"

)

&

(

)

(

C

'

7C"6

&

P)

(

#C

'

观察组
6* *.B̂ *.A 3A.B̂ 5.A 33.B̂ 5.2

对照组
6* *.Â *.3 E.4̂ 2.6 4.*̂ A.6

5 4.B4E B.A44 A.B24

! *.*** *.*** *.***

表
5

!!

8G

患者不同治疗方法疗效情况分析$

(

%

_

&'

项目
(

治愈 显效 进步 无效

氯雷他定片
A* A

&

3*.**

'

3K

&

K*.**

'

B

&

2A.AA

'

K

&

36.6B

'

自穴位注射
A* 3*

&

AA.AA

'

3B

&

K6.6B

'

3

&

A.AA

'

2

&

6.6B

'

!

2

5.E33 *.26B K.342 3.5KK

! *.*2E *.6*5 *.*22 *.22B

C

!

讨
!!

论

!!

8G

是一种较常见的疾病!它的病因比较复杂!据

悉!临床上的大多数患者都不能找到确切的病因$

4

%

"

有文献$

3*

%指出
8G

可能与自身的免疫*系统疾病*物

理因素*感染*药物*生物因素和饮食相关"

8G

疾病

常使用糖皮质激素*抗组胺类药物和免疫抑制剂等方

法进行治疗$

33

%

"

8G

发病机制研究已经取得了很大

的进步!有研究证明!

8G

患者体内可能发生凝血系统

激活和急性时相反应$

32

%

"有学者认为
8G

患者发生

急性时相反应可能与皮肤风团炎性反应有关$

3A

%

"

8G

是一种持续性炎性皮肤疾病!炎症会引起患者局部或

全身发生过敏症状!急性时相蛋白!与炎性和损伤的

范围*性质等有很大程度的联系$

35"3K

%

"目前!临床上

常采用药物治疗!除此之外!自血疗法也是一种治疗

免疫相关性皮肤病的有效办法之一$
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"本次研究中!

8G

患者分别采用两种不同的治疗方法!进行治疗!患

者治疗后总有效率为
BK_

!采用自血疗法治疗的患

者!采用自穴位注射治疗!治疗后效果明显优于氯雷

他定片!治疗后的
8G

患者预后情况有明显改善"

人体免疫系统中!有一群非常重要的细胞群!即

淋巴细胞!它是参与免疫调节*执行细胞免疫功能的

免疫活性细胞$

3B

%

"临床研究证明在各种疾病的发展

过程中!检测不同的淋巴细胞
8?

抗原比例和变化!能

一定程度的反应与免疫相关的疾病发展机制!了解其

发挥的调节作用$

3E"34

%

"

F

细胞中的
8?A

是构成抗原

受体的膜抗原!具有稳定抗原受体的作用!

8?5

是辅

助
F

细胞的代表性膜抗原!是诊断免疫缺陷症的重要

临床指标$

2*

%

"

8?34

是一种穿膜糖蛋白!是
>

淋巴细

胞阶段开始表达!直至浆细胞阶段$
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"有研究报道

8G

是一种细胞免疫介导的皮肤疾病!

F

*

>

淋巴细胞

再免疫异常的启动*维持中!发挥着较大的作用$
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"

本研究中
8G

患者的外周血
F

*

>

淋巴细胞指标

8?A

b

*

8?A

b

8?5

b 及
8?A

V

8?34

b 水平均显著低于

健康者!证明
F

*

>

淋巴细胞与
8G

发病具有一定的相

关性"

8G

发病与凝血的相关研究!已经得到国内外学

者的重视!对两者之间的联系也广泛受到学术界的认

可!认为荨麻疹在疾病发展中!凝血机制起着非常重

要的作用$
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"

?"

二聚体是纤维蛋白单体经活化因子

交联后!再经纤溶酶降解产生的一种特异性标志物!

其水平能确定机体内是否有血栓形成!或者继发性纤

溶的指标$
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"有研究显示!当
?"

二聚体水平升高时!

它能反映机体处于高凝和纤溶亢进的状态中"有研

究认为$

2K
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!

?"

二聚体水平升高提示凝血酶生成!而凝

血酶它是一种蛋白水解酶!也是蛋白激酶!同时还是

蛋白酶活性受体
&"+

的激动剂!它可以和肥大细胞

表面的蛋白酶活性受体相结合!发生黏附作用"研究

证明!正调节肥大细胞介质释放!会进一步诱导凝血

发生异常!促进炎性反应!最终导致
8G

瘙痒和风团

症状加重"本研究中
8G

患者
?"

二聚体*

FH@"

)

及

7C"6

水平显著高于健康者!这体现出机体的炎性反应

和凝血异常!与疾病发展相关!它会促进炎性反应"

D

!

结
!!

论

!!

8G

患者
F

*

>

淋巴细胞指标!可有效反映患者疾

病发展情况"

8G

患者
?"

二聚体*

FH@"

)

及
7C"6

指

标水平可以反映患者炎症程度和变化且具有明显的

相关性!有十分重要的临床指导作用"
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