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百多邦软膏治疗感染性皮肤病 3O例疗效观察 

中囝分娄号 751．05 

第二医院皮肤科 张 文红 冉 隆华 

百多邦 (bactroban)软膏又 叫莫匹罗星 

(muciprocin)软膏。现已作为一种新型外用 

抗生索软膏广泛用于细菌性皮肤感染。我科 

试用中美天津史克制药有限公司研制生产的 

百多邦软膏，治 3O例感染性皮肤病，有效率 

达 93．3 。现报告如下： 

临床资料 

l 病倒选择 30例均为门诊患者。男 l 3例，女 l7 

俐。年者晕2～71岁，平均 28．9岁。 

2、病种①原发细蒲感染 l8剜t包括毛囊炎 4 

倒 ．疖 ll倒．丹毒 1州．脓喳疮 2倒。@继发细菌感 

染 1 2训．包括足癣 3倒．外伤 3例，痤癌 l倒．带状 

疮摩 2懈．疥疮 3倒．所选病倒中 2懈患者感染区域 

淋巴结肿大。 

治疗 方法 

治疗期间不加用其他抗生紊。治疗前用清水洗 

净患处·再用百多邦软膏(5g／支 潦搽一轻轻按摩患 

处．每日三次 ．五日由一疗程t一疗程后观察 
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疗效判断标准 

尺 

根据百多邦临球观察标准 

1．治疗成功 f包括治愈和显效 )用药五天 后甚 

染部位府变垒部好转 感谁都位病变 明显好转已 、 

需要进一步治疗 

2．有投：用药五天后病变有所改善．但 仍需逃 
一

步治疗 

3．无效：用药五天暗病变 无明显改善．进 一 

加重需垒身加用抗生索． 

治疗 结果 

治疗结果令人满意一详见下表 ： 

百多邦治疗感染性 皮驮病 30州 

疗赦观察丧 

类型
结果例敬治疗成功 有效 无效 总肖效羊 ／̂ 

原澄感染 l8 l6 ,08．8 1 5．51 5．5 94．5 

继发感染 l2 7 58．3● 船．3 l 8．4 91．6 

总有效率 93．3 治疗成功晟 垣 2天 ．最长 

天。治疗期间但一例发生外用部出现红斑 撇痒．柠 

后消失．两倒无效 ．1倒为面l酃疖肿 1×1．5cm ． 

淋巴结肿大。用药三天后疖肿扩大 ，中心变软有被蔓 

感．淋巴结疼痛加副后加用青霉紊． (下转 21fi 
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敬型：多继发於白血病、癌肿及重症肝炎等体 

弱者 ，发生曲菌性肺炎，后出现败血症，预后 

凶险。第五为胸膜曲菌病，可能系曲菌先致肺 

部感染，再通过直接蔓延或淋巴、血行播散至 

胸腔引起血性胸液 。因此对于反复咯血及抽 

不尽的血性胸液，应注意考虑 曲菌感染的可 

能，并行 痰及胸液 的多次 霉菌培养 ；曲菌皮 

试；曲菌抗原抗体沉淀反应；血清 IgE测定# 

嗜酸性细胞计数#必要时支气管镜取分泌物 

直接送检；开胸行肺、胸膜活检。 

治疗 曲菌病对克霉唑、制霉菌素疗效 

不满意。目前多选用二性霉素B静脉注射。 

破坏霉菌胞质膜作用 ，再与利福平联用，使后 

者进入胞内发挥抗菌效果 。为减少二性霉 

素 B的副作用，主张以 0．25mg／kg体重作静 

脉点滴．疗程 6～10周，总量 1．5～2．5g，患 

者尚能耐受。若二性霉素 B反应太大，可用 

二性霉索 B5mg加蒸馏水 20ml超声雾化吸 

入，或用双氯苯咪唑代替。手术治疗指征：1． 

单纯 曲菌球 }2．曲菌球合并 原发病 需手 术 

者；3．诊断可疑，不能排除恶性病变者。 

预防 在于合理使用抗生素，严格掌握 

使用激素适应证一化疗 、放疗及体质衰弱者应 

注意增强机体抵抗力，防止体内菌群失调。 
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局部切开引流后好转。另 1例为带状疱疹继 

发感染，皮损面积大，成群脓疮，糜烂、溃疡， 

除抗病毒外，加用抗 生素方好转，病程持续 

l0天 ，前 3天仅用百多邦无效。 

讨 论 

1．我们治疗 3O侧皮肤 感染，原发感染 

有效率 94、5 ，继发感染 91．6 ，总有效率 

93．3 。在未用其他任何药物情况下仅外用 

百多邦软膏疗效达 93．g ，说明其不失为一 

种有效的外用抗生素软膏。 

2．百多邦是 由一种荧光假单孢菌浸没 

发酵产生的天然抗生素。作用机制是通过特 

异性和可逆性结合于细菌细胞璧上异亮氨酸 

tRNA合成酶上，从而阻止异亮氨酸的供应 ． 

使细菌死之。【1 所停留于皮肤部位很少被吸 

收，与其它抗生索无交叉耐药性。这就决定了 

百多邦软膏外用的稳定性以及反复使用无蓄 

积作用的优点0 。 

3．文献报告 68倒皮肤感染外用百多邦 

软 膏，方 法 同上 ，50恻治疗 成功 ，16侧好 
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转，0 治疗成功占 73．5 。而我 们治疗 3O 

例，23例成功，占77．8 。我们发现原发感染 

治疗成功率 88、8 明显优于继发感染 的治 

疗成功率 58．3 ，认为可能因继发感染有原 

发病本身的影响，所以疗效差，但仍能控制感 

染。总的看来，感染表浅的脓疱疮疗效最好． 

3天内即可痊愈。 

4．在治疗过程中还发现 ：当感染皮损较 

探或伴有区域淋巴结肿大时，仅用百多邦不 

能控制感染，只有在垒身加用抗生素的同时 

方可提高疗效。 

5、文献报告百多邦副作用 3 ，我科观 

察结果证明亦为 3 ，停药后很快消退。说明 

百多邦副作用少而轻． 

总之，经过临床观察，百多邦软膏不失为 

显效快，剂型好，易于推广使用的抗皮肤感染 

的有效药物。 
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