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!!"摘!要#!目的!探讨局部注射酸性成纤维细胞生长因子对糖尿病足创面愈合的影响$方法!选取#$#$
年2$月至#$#2年2#月该院骨科(内分泌科收治的 bA@7>E分级#级糖尿病足患者3"例!其中接受成纤维细
胞生长因子外用治疗者!#例为外用组!局部注射酸性成纤维细胞生长因子者!#例为注射组!其余给予常规清
创者!#例为对照组$主要观察指标包括临床疗效(肉芽组织出现时间(创面愈合时间(药物不良反应$
结果!观察9周!注射组患者治疗有效率为3"43/"!2)!##!优于对照组&".4"/"#2)!##'和外用组&0243/
"#!)!##'!差异均有统计学意义"E%$4$.#$注射组患者创面肉芽组织出现时间(创面愈合时间均优于外用组
和对照组!差异均有统计学意义"E%$4$.#$治疗期间未见明显药物不良反应$结论!局部注射酸性成纤维细
胞生长因子可显著促进糖尿病足创面愈合!安全性良好$
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!!糖尿病足是糖尿病所导致的下肢远端外周血管
病变(局部神经异常相关的足部感染(溃疡等组织破
坏'严重者可因下肢坏疽而被截肢'是糖尿病最常见
的慢性并发症之一%2%#&)由于血管病变'糖尿病足创
面愈合缓慢'治疗难度较大)成纤维细胞生长因子可

刺激血管内皮再生'促进新生血管的形成'进而促进
软组织创面的愈合%!&'故在糖尿病足的治疗中应用广
泛)成纤维细胞生长因子临床常规为外用给药'但起
效相对较慢'效果并不十分满意)作者采用局部注射
酸性纤维细胞生长因子给药治疗糖尿病足'获得了较
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满意的疗效'现报道如下)

C!资料与方法

C4C!资料

C4C4C!一般资料!选取#$#$年2$月至#$#2年2#
月本院骨科(内分泌科收治的糖尿病足患者3"例'其
中男.9例'女9#例+年龄9##0"岁'平均#"$49j
249$岁+糖尿病病程##2!年'平均#.40j24#$年)
接受成纤维细胞生长因子外用治疗者!#例为外用
组'局部注射酸性成纤维细胞生长因子者!#例为注
射组'其余给予常规清创者!#例为对照组)!组患者
一般资料比较'差异无统计学意义#E$$4$.$)见表

2)本研究经医院医学伦理委员会批准)
表2!!!组患者一般资料比较

组别
年龄

#.j>'岁$

性别

#男"女'*"*$

溃疡面积

#.j>'DF#$

溃疡形成时间

#.j>'K$

外用组 .349j240 2""2" 14.j24" 2349j!4"

注射组 .340j24. 20"2. 349j#42 #$4!j#4.

对照组 "$42j#4$ 2""2" 141j240 2341j#41

/""# 24#"99 $4$19. #4$9## $40!91

E $4#10# $43.1" $42!.. $491#!

C4C4D!纳入标准!#2$临床确诊为糖尿病患者+##$
患者糖尿病足 bA@7>E分级均为#级+#!$患者创面愈
合困难'创面周缘未见明显的肉芽组织生长+#9$患者
精神(认知功能正常+#.$患者及家属知情同意)

C4C4E!排除标准!#2$创面广泛坏死或严重感染而
需立即行截趾"肢术或其他手术治疗+##$近半个月内
出现糖尿病酮症(酮症酸中毒+#!$重度营养不良+#9$
凝血功能异常)

C4D!方法

C4D4C!清创后用药!!组患者均皮下注射胰岛素控
制血糖'餐后#B血糖控制在1FF<I"&以下)创面
有渗出物者取标本行细菌培养d药敏试验'依据检验
结果选取敏感抗生素防治感染)创面清创彻底'后给
予每天换药2次)

外用组每天在清创(消毒后'以生理盐水冲洗残
留聚维酮碘等消毒液'然后以重组人酸性成纤维细胞
生长因子溶液#上海腾瑞制药有限公司'国药准字号!

)#$$"$2$#'规格!#.$$$c"#F&$浸透的纱布覆盖创
面'用量2$$c"DF#)注射组每天在清创(消毒后'将
重组人酸性成纤维细胞生长因子溶液注射于创面周

围及深层软组织'用量2$$c"DF#'注射过程中注意
回抽'避免注入血管+后以敷料包扎)对照组每天给
予常规创面清理(消毒)

C4D4D!观察指标!观察9周'主要评估指标包括!

#2$临床疗效%9%.&)痊愈为创面完全愈合+显效为肉芽
组织生长良好'创面较前缩小0./以上'无或较少渗
出物+好转为肉芽组织生长基本覆盖创面'创面较前
缩小#./#0./'渗出物明显减少+无效为未见明显
肉芽组织生长'创面无明显缩小'分泌物较多)总有
效率e痊愈率d显效率d好转率)##$肉芽组织出现
时间)清创后'观察创面出现肉芽组织的时间)#!$
创面愈合时间)记录创面愈合时间)如至9周末创
面仍未愈合'则将愈合时间记录为9周)#9$不良反
应)记录用药期间药物相关不良反应发生情况)

C4E!统计学处理!采用)R))#!4$统计软件进行分
析'计量资料以.j>表示'符合正态分布的多组数据
比较采用单因素方差分析'两两比较采用&)T%5检
验+计数资料以率或构成比表示'采用"# 检验)E%
$4$.为差异有统计学意义)

D!结!!果

D4C!!组患者临床疗效比较!观察9周'注射组患者
治疗有效率为3"43/'优于外用组的0243/和对照
组的".4"/'差异均有统计学意义#E%$4$.$)见
表#)

表#!!!组患者临床疗效比较

组别 痊愈#*$ 显效#*$ 好转#*$ 无效#*$ 总有效率#/$

注射组 2# 2! " 2 3"43

外用组 9 1 22 3 0243A

对照组 # " 2! 22 ".4"L

!!注!与注射组比较'"#e.4#3$0'AEe$4$#29+"#e2"4#$$$'

LEe$4$$$2)

D4D!!组患者创面愈合相关指标比较!清创后'!组
患者创面肉芽组织出现时间(创面愈合时间比较'差
异均有统计学意义#E%$4$.$)两两比较'注射组患
者创面肉芽组织出现时间(创面愈合时间均优于外用
组和对照组'差异均有统计学意义#E%$4$.$)见
表!)

表!!!!组患者创面愈合相关指标比较&.j>(K'

组别 肉芽组织出现时间 创面愈合时间

注射组 #4!j24" ##4"j.43

外用组 !41j243A #14.j.49K

对照组 .4!j#42L !94"j941D

/ 2341"2. !14#"1$

E %$4$$2 %$4$$2

!!注!与注射组比较'A5e!49.1'L5e"4!.#'D5e140.$'K5e94#9#'

E%$4$$2)

D4E!不良反应!治疗期间'仅注射组患者在注射药
物时自觉疼痛'但可耐受+其余均未见皮疹(瘙痒等明
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显药物不良反应)

E!讨!!论
由于肢体血管病变和周围神经病变引起肢体缺

血(感觉减退'加之局部感染'上述诸多因素导致糖尿
病患者易发生糖尿病足'即患侧肢体出现溃疡(感染
和坏疽'严重者需截肢'甚至多次截肢治疗)糖尿病
足由于溃疡并发耐药菌感染的发生率较高'且创面愈
合缓慢'因而治疗困难)

目前'我国糖尿病患病率已超过94#0/%"&)尽管
糖尿病尚不能预防和根治'得益于医疗技术的进步'
绝大部分患者不再过早死于心血管并发症(糖尿病肾
病(感染及酸中毒'显著增加了其生存期'但也在一定
程度上增加了糖尿病足的发病率)因此'有必要进一
步探讨糖尿病足的治疗方法)

成纤维细胞生长因子是临床常用的促进创面愈

合的药物之一)成纤维细胞生长因子可诱导上皮细
胞的迁移并促进其分裂增生'促进肉芽组织中成纤维
细胞(血管内皮细胞的增殖与分化'其通过与成纤维
细胞(血管内皮细胞等细胞膜的酪氨酸激酶受体结
合'加快肉芽组织的生长速度%0%1&'缩短创伤愈合时
间)此外'酸性成纤维细胞生长因子与受体的亲和力
为碱性成纤维细胞生长因子的#$$倍左右'且酸性成
纤维细胞生长因子的促愈合能力更强'主要机制为酸
性的环境可抑制细菌产氨'减少氨气对伤口愈合的抑
制作用%3%2$&)故临床多使用酸性成纤维细胞生长因子
制剂)

本研究中'作者分别采用局部外用与局部注射酸
性成纤维细胞生长因子方式'观察该药物对糖尿病足
创面愈合的影响'并与常规清创换药方案进行对照)
结果显示'应用酸性成纤维细胞生长因子后'创面愈
合时间明显缩短)而在对局部注射给药方式进行观
察显示'接受该治疗的患者肉芽组织出现时间(创面
愈合时间均具有显著优势'总体有效率提高)究其原
因'除上述作用机制外'酸性成纤维细胞生长因子局
部注射后'显著刺激血管内皮再生'促进周围神经及
新生血管的形成'进而促进组织愈合)

在药物安全性方面'治疗期间'仅注射组患者在
注射药物时自觉疼痛'但可耐受'均未见皮疹(瘙痒等
明显药物不良反应'表明局部注射酸性成纤维生长因
子具有较好的使用安全性)

目前'采用局部注射酸性成纤维细胞生长因子治
疗糖尿病足的报道较少'因此对其临床具体疗效尚不
明确)尽管本研究结果显示'采取局部注射酸性成纤

维细胞生长因子对促进糖尿病足创面愈合的作用更

强'且使用安全性较高'但限于样本量少(评价方法为
非盲法及个体差异难以排除等限制'该结论尚需进一
步开展随机(多中心(双盲实验予以证实)尽管如此'
本研究仍为糖尿病足的治疗提供了一条新的思路)
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