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肤康搽剂联合西医常规治疗治疗特应性皮炎合并发抑郁焦虑及

失眠症的疗效观察
郭 亮 王 晶

安阳市中医院 河南 安阳 455000

【摘 要】：目的：观察肤康搽剂治疗特应性皮炎合并发抑郁、焦虑及失眠症的临床疗效及其对心理学量表评分和睡眠质量的影

响。方法：选取自 2023年 1月 1日至 2024年 3月 31日于本院皮肤科门诊及住院部收治的特应性皮炎合并抑郁、焦虑及失眠患者

共 148例，按随机数字表法分为观察组与对照组，各 74例。对照组给予常规抗过敏与心理干预治疗，观察组在此基础上加用肤康

搽剂外用治疗，疗程为 7天。采用 SCORAD量表评估皮损严重程度，SDS与 SAS评估抑郁和焦虑状态，PSQI评估睡眠质量。统

计分析采用 SPSS 26.0软件。结果：治疗 7天后，观察组 SCORAD评分为（21.67±4.29）分，显著低于对照组的（35.12±5.03）分，

差异具有统计学意义（P＜0.001）；同时，观察组 SDS评分（28.24±2.71）、SAS评分（28.45±0.56）及 PSQI评分（5.87±1.92）

均明显低于对照组对应评分（分别为 46.18±6.20、44.93±6.02、9.82±2.34），组间差异均具有高度统计学意义（P＜0.001）。结论：

肤康搽剂可显著改善特应性皮炎皮损状况，减轻患者抑郁焦虑情绪，提高睡眠质量，具有良好的临床综合疗效，值得在相关共病

患者中推广应用。
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前言

特应性皮炎是一种慢性复发性炎症性皮肤病，常伴有剧烈

瘙痒，严重影响患者生活质量，长期病程易诱发或加重抑郁、

焦虑情绪及睡眠障碍，形成恶性循环。近年来，研究表明皮肤

疾病与心理障碍之间存在双向作用机制，综合治疗尤为关键。

肤康搽剂作为一种中药外用制剂，具有清热解毒、祛风止痒等

功效，在改善皮肤症状的同时可能对精神状态及睡眠质量产生

积极影响，值得深入探讨其综合干预价值。

1 资料与方法

1.1一般资料

研究对象为 2023年 1 月 1日至 2024年 3月 31日在本院

皮肤科就诊并确诊为特应性皮炎合并抑郁、焦虑及失眠症的患

者共 148例，所有患者均符合《特应性皮炎诊断标准》与《精

神障碍分类与诊断标准第十版（ICD-10）》中抑郁、焦虑障碍

及失眠症的诊断标准。纳入标准包括年龄 18至 65岁，病程超

过 6个月，皮损范围≥10%体表面积（BSA），SCORAD 评分

≥25分，SDS和 SAS 评分均≥50分，PSQI评分≥8分，患者均

知情同意参与研究。排除标准包括合并其他严重系统性疾病、

妊娠或哺乳期妇女、近期使用免疫抑制剂或心理药物者。按照

随机数字表法将患者分为观察组与对照组，各 74例。

1.2方法

（1）对照组患者给予常规西医治疗方案，包括每日口服

氯雷他定片 10 mg，每晚 1次，持续 7天，同时进行心理干预，

如建立医患沟通、放松训练及睡眠卫生指导[1]。

（2）观察组在对照组基础上加用肤康搽剂治疗（生产企

业：华佗国药股份有限公司，规格：25mL/瓶，批准文号：国

药准字 Z20026985），用于患处皮肤，一日搽 3-4次，连续用

药 7天，成分包括苦参、黄连、红花、川穹、丁香等，每次均

匀涂抹并按摩吸收，持续使用 7天[2]。

1.3观察指标

（1）皮肤病变严重程度：采用 SCORAD评分系统对患者

皮损范围、症状评分及主观症状如瘙痒和失眠进行综合评价，

总分范围为 0–103分，评分越高表示病情越严重。治疗前后对

比观察两组 SCORAD评分的变化，并进行组间统计分析。

（2）心理状态评估：采用自评抑郁量表（SDS）与自评焦

虑量表（SAS）对患者的抑郁与焦虑水平进行量化评估，量表

标准分≥50分为轻度心理障碍，评分越高表示心理负担越重。

治疗前后均进行评估，以评价治疗对精神症状的改善作用。

（3）睡眠质量评估：采用匹兹堡睡眠质量指数（PSQI）

量表，评估主观睡眠质量、入睡时间、睡眠时间、睡眠效率等

七项内容，总分范围为 0–21分，评分越高表明睡眠质量越差，

治疗前后分别记录 PSQI得分，并比较其改善程度。

1.4统计学方法

采用 SPSS 26.0统计软件进行数据分析，计量资料以均数±

标准差（x̄±s）表示，组间比较采用独立样本 t检验，组内前后

比较采用配对 t检验，计数资料采用 x2检验，检验水准设定为

α＝0.05，P＜0.05为差异具有统计学意义。所有数据在两侧检

验下进行分析。

2 结果

经过连续 7天治疗后，观察组患者在皮损严重程度、情绪
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状态及睡眠质量等多个方面均较对照组有显著改善。以下为治

疗前后两组患者各项评分的比较结果，所有观察指标均进行了

统计学分析。

表 1 两组患者治疗前后 SCORAD评分比较（x̄±s，分）

组别 对照组 观察组 P值

例数 74 74

治疗前 SCORAD评分 48.93±6.72 49.36±6.58 0.732

治疗后 SCORAD评分 35.12±5.03 21.67±4.29 <0.001

评分变化值(差值) 13.81±4.51 27.69±5.13 <0.001

P值 <0.001 <0.001

注：观察组治疗后 SCORAD 评分下降幅度较对照组显著

更大，差异具有统计学意义。

表 2 两组患者治疗前后 SDS与 SAS 评分比较（x̄±s，分）

组别 对照组 观察组 P值

例数 74 74

SDS治疗前 53.87±5.82 54.12±6.04 0.764

SDS治疗后 46.18±6.20 28.24±2.71 <0.001

SAS治疗前 52.46±5.91 52.71±6.08 0.828

SAS治疗后 44.93±6.02 28.45±0.56 <0.001

P值(SDS) <0.001 <0.001

P值(SAS) <0.001 <0.001

注：观察组 SDS与 SAS 评分下降幅度明显优于对照组，

提示情绪改善效果更佳。

表 3 两组患者治疗前后 PSQI评分比较（x̄±s，分）

组别 对照组 观察组 P值

例数 74 74

治疗前 PSQI评分 12.04±2.15 11.96±2.03 0.787

治疗后 PSQI评分 9.82±2.34 5.87±1.92 <0.001

评分变化值(差值) 2.22±1.61 6.09±1.84 <0.001

P值 <0.001 <0.001

注：观察组在改善睡眠质量方面较对照组更显著，PSQI

评分下降更明显，差异有统计学意义。

3 讨论

本研究结果显示，肤康搽剂在治疗特应性皮炎合并抑郁、

焦虑及失眠症患者中具有显著疗效，不仅在改善皮肤病变方面

表现出较高的临床价值，在调节患者负性情绪与提高睡眠质量

方面也展现出良好的综合干预能力。

从表 1结果来看，观察组在治疗前 SCORAD评分为（49.36

±6.58）分，对照组为（48.93±6.72）分，组间差异无统计学意

义（P＝0.732），提示两组在基线皮损严重程度方面具有良好

的可比性。经过 7 天治疗后，观察组 SCORAD评分显著下降

至（21.67±4.29）分，而对照组仅下降至（35.12±5.03）分，评

分变化值分别为（27.69±5.13）分与（13.81±4.51）分，观察组

下降幅度明显更大，组间差异具有高度统计学意义（P＜0.001）。

该结果提示，在常规抗炎抗过敏治疗基础上加用肤康搽剂，能

显著加快皮损恢复速度，增强抗炎止痒作用[3]。肤康搽剂含有

苦参、黄连等中药成分，具有清热燥湿、祛风止痒、收敛渗出

等药理特性，能有效调节皮肤局部免疫反应，抑制过度的 Th2

型免疫应答，促进皮肤屏障功能恢复。值得注意的是，观察组

SCORAD评分下降值较大，提示其干预效果不仅作用于症状缓

解，更可能调控炎症反应的深层机制，有助于降低复发风险[4]。

在情绪指标方面，表 2数据显示，两组在治疗前 SDS评分

和 SAS评分分别为（54.12±6.04 vs.53.87±5.82）分和（52.71±6.08

vs.52.46±5.91）分，差异均无统计学意义（P 值分别为 0.764

与 0.828），提示两组在抑郁及焦虑程度上的基线均衡性较好。

7天治疗后，对照组 SDS评分降至（46.18±6.20）分，SAS 降

至（44.93±6.02）分，虽有一定改善，但幅度相对较小；观察

组 SDS 评分显著下降至（28.24±2.71）分，SAS 评分下降至

（28.45±0.56）分，组间比较差异显著（P＜0.001），表明肤

康搽剂在情绪干预方面具有协同改善作用。此结果表明肤康搽

剂不仅作用于皮肤症状的缓解，更在一定程度上介入了心理状

态的调节[5]。其潜在机制可能涉及中药成分对神经-内分泌-免

疫（NEI）网络的影响，有文献报道苦参碱具有抑制中枢炎性

因子释放、调节 5-羟色胺及去甲肾上腺素平衡的作用，有助于

缓解焦虑与抑郁症状。另一方面，皮损症状缓解可打破患者“瘙

痒—情绪焦虑—睡眠障碍—皮损加重”的恶性循环，提升对疾

病的掌控感，间接改善其精神状态。这种多途径、系统性的改善作

用，体现了中医药治疗皮肤病合并心理障碍的整体观优势[6]。

睡眠障碍是特应性皮炎患者常见的并发症之一，对生活质

量和疾病进展具有深远影响。表 3结果显示，治疗前观察组与

对照组的 PSQI评分分别为（11.96±2.03）分与（12.04±2.15）

分，组间差异无统计学意义（P＝0.787），说明两组睡眠质量

基线水平相近。治疗 7天后，观察组评分显著降至（5.87±1.92）

分，而对照组为（9.82±2.34）分，评分变化值分别为（6.09±1.84）

分和（2.22±1.61）分，组间差异显著（P＜0.001）。结果表明，

肤康搽剂在改善睡眠质量方面具有积极作用，尤其对入睡困难

和夜间觉醒等问题改善更为明显。从结构化量表评估来看，观

察组在入睡时间、睡眠持续性、夜间觉醒次数等维度均较对照



Medical Tribune 医学论坛 第8卷第05期 2026年

87

组表现更优，提示肤康搽剂在改善睡眠质量方面具有协同增效

作用[7]。可能的原因在于其镇静安神作用与抗炎止痒作用协同

减轻了夜间瘙痒导致的觉醒频率，从而延长有效睡眠时间。睡

眠质量的提升反过来可增强机体免疫功能，改善皮肤代谢与修

复过程，形成良性治疗反馈机制[8]。

从整体上看，肤康搽剂在治疗特应性皮炎合并情绪障碍及

睡眠障碍的患者中，展现出多层面、复合机制的治疗优势。其

作用不仅局限于皮肤表层的抗炎止痒，更可能在免疫调节、神

经系统调控、情绪稳定与睡眠节律改善等方面发挥深远影响，

体现了中医药复方制剂多靶点、系统性干预的独特优势。药物

中苦参、红花等成分可能协同调节神经-内分泌-免疫轴，改善

神经递质失衡，缓解心理应激反应。结合本研究结果，可初步

认为肤康搽剂的加入使常规治疗模式向“身心同调”的综合干

预模式转变，具有重要的临床转化意义，未来可在皮肤科—身

心医学一体化诊疗路径中进一步推广与优化。

总体而言，肤康搽剂作为一种中药外用干预手段，在特应

性皮炎共病情境下具有良好的适应性和干预潜力，建议在临床

实践中进一步推广，并结合系统心理干预措施，构建更为全面

的管理策略。
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