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E7_BA_AF_E6_80_A7_E7_c22_610340.htm 单纯疱疹是由Ⅰ型

和Ⅱ型人类单纯疱疹病毒hsv1及hsv2引起的病毒性皮肤病；好

发于皮肤粘膜交界处及外生殖器部位，皮损常局限分布，群

集出现，容易复发。【诊断】一、原发感染（一）病史1. 发

病前常有发热性疾病、胃肠道功能紊乱、月经来潮或劳累过

度等诱因；2. 绝大多数无全身症状；多数患者可有局部瘙痒

、不适或灼热感；3. 疱疹性齿龈口腔炎者，多见于1～5岁的

儿童，发病时可有高热、倦怠、咽喉疼痛等；4. 接种性疱疹

常由单纯疱疹病毒接种于外伤或正常皮肤所致，全身症状轻

微；5. 疱疹性湿疹常在其他皮肤病，尤其是异位性皮炎的基

础上，感染单纯疱疹病毒所致；起病突然，全身症状明显

；6. 播散性单纯疱疹好发于婴幼儿营养不良、严重烧灼伤及

免疫缺陷者，全身症状严重，容易致残致死；7. 自然病程1

～2周；8. 容易复发。（二）体征1. 早期出现红斑，1～2天后

在红斑的基础上出现疱液透明的群集小水疱，以后疱液逐渐

混浊，水疱顶部结痂，可发生糜烂；2. hsv1好发于腰以上的

皮肤粘膜，尤其是咽、唇缘、颧部、颊粘膜及上腭；hsv2多

见于外生殖器部位及臀部；3. 疱疹性齿龈口腔炎水疱容易破

溃，上复浅黄色伪膜，疼痛异常；4. 接种性疱疹若累及手指

尖则可发生深在性疼痛性水疱，称疱疹性瘭疽；5. 疱疹性湿

疹常在原皮疹周围出现脐凹状水疱及脓疱；6. 播散性单纯疱

疹除了发生泛发性水疱外，还可发生脑膜脑炎、肝炎、胃肠

炎等；7. 局部淋巴结常受累，压痛明显。二、复发感染（一



）病史1. 有明显的前驱症状，常在发病部位首先出现灼热、

麻木、瘙痒或不适感；2. 有经历过类似的临床表现；3. 通常

在原发感染部位发疹，也可累及新的部位；4. 常有某些诱因

，如劳累、日晒、高热、药物或食物过敏、月经来潮、房事

频繁及局部刺激等；5. 自然病程比原发感染短，一般7～10天

皮疹会自然消退。（二）体征1. 通常首先出现针头至米粒大

成群丘疱疹或小水疱，容易破溃，形成钻孔状小灶性溃疡；

复发性角膜结膜炎则表现为树枝状角膜炎，可形成疤痕，也

可累及晶状体、视网膜及脉络膜；2. 好发于原发感染部位；

颜面疱疹多见于咽、唇缘、鼻孔附近及颧部；生殖器疱疹好

发于外生殖器及臀部。三、实验室检查1. 疱液涂片检查：取

新鲜水疱疱底液涂片姬姆萨染色可见一个或多个核、气球状

细胞及嗜伊红核内包涵体；2. 组织病理：典型损害表现为表

皮细胞气球样变性、网状变性、表皮棘层松解及单房性水疱

；真皮乳头层有不同程度的炎症浸润，半数可出现白细胞碎

裂性血管炎。四、鉴别诊断：需与带状疱疹及脓疱疮鉴别。

【治疗】一、治疗原则（一）去除诱因；（二）保持创面干

燥；（三）预防继发感染；（四）积极抗病毒治疗；（五）

预防复发。二、治疗方法（一）湿敷：有渗出时通常采用3%

硼酸水或1：20 复方醋酸铝溶液湿敷，每日3～5次，以保持疮

面干燥，避免水疱擦破；如有厚痂可用软膏涂布先软化之；

（二）对症治疗：局部涂以酞丁胺软膏、无环鸟苷软膏或无

环鸟苷药眼药水，疱壁已破者可加用红霉素软膏；（三）系

统治疗：适用于病情严重或反复发作者。 1.无环鸟苷:每次每

公斤体重3～7mg,每日3～5次.原发感染连服7天.复发感染连

服5天. 2.病毒灵:每次每公斤体重3～5mg，每日3次.连服5～7



天. 3.缬昔洛韦，每次每公斤体重5mg，每日2次.连服3～5天. 4.

阿糖胞苷:每日每公斤10～20mg，配成0. 5mg/ml静滴，每日一

次，连用5天。（四）免疫调节疗法，适用于反复发作者。 1.

胸腺因子d:每次5～l 0mg，肌注，每日或隔日1次. 2.α－干扰

素:每次100万～300万单位，肌注，隔日或每日1次，1个月为

一疗程. 3.脊髓灰质炎疫苗:每次服混合型疫苗1粒，每月一次

，连服6次. 4.左旋咪唑:每次口服25～50mg，每日3次，连服3

天，停药11天为一疗程.儿童慎用。 100Test 下载频道开通，各

类考试题目直接下载。详细请访问 www.100test.com 


