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共话狼疮  战疫护她
狼疮为何偏爱女性？听多学科交流之声

医师报讯（融媒体

记者 王丽娜）3 月 8 日，

国际妇女节，中国医师

协会风湿免疫科医师分

会、中国医师协会肾脏

内科医生分会、中国医

师协会皮肤科医师分会 3

大分会指导，《医师报》

社主办“妇女节特别策

划”——“共话狼疮 战

疫护她” 疫情下系统性

红斑狼疮（SLE）多学科

学术交流网络直播活动，

吸引了十余万医生和患

者的参与。

大会主席、中国医

师协会风湿免疫科医师

分会会长、北京协和医

院风湿免疫科主任曾小

峰教授；中国医师协会

肾脏内科医生分会副会

长、解放军肾脏病研究

所所长、上海长征医院

肾内科主任梅长林教授；

中国医师协会皮肤科医

师分会副会长、北京大

学人民医院皮肤科主任

张建中教授分别表达了

对全国及武汉一线女性

医务工作者的节日问候。

曾小峰教授介绍，

中国有 100 余万狼疮患

者，狼疮是女性多见的

疾病，女性和男性之比

是 8~15 ∶ 1，所以在妇

女节共同关注疫情期间

狼疮患者的治疗及防护，

对她们是非常有益的。

战役一线，七成女性，

这是一支特别的力量；狼

疮患者，九成女性，这是

一个特殊的群体。《医师

报》张艳萍执行总编辑在

主持活动时呼吁：要对狼

疮女性这个群体给予更多

的关注与关爱。

学术环节

最主要病因是免疫紊乱 
产生针对自身组织抗体

曾 小 峰 教 授 介 绍 了

SLE 发生的机制。SLE 是

自身免疫性疾病，病因和

致病机制还未明，但它是

多因素导致的免疫功能紊

乱所致的疾病。尤其是 T

细胞 B 细胞的紊乱，产生

大量的自身抗体，这些抗

体针对自身组织，最终导

致多系统脏器的损伤。最

常见的损伤部位包括皮肤

和肾脏，还有还可以影响

血液系统、神经系统、呼

吸系统、消化系统等等，

所以 SLE 是全身、系统性

的疾病。

皮肤科医生是
SLE 诊断前哨

“ 皮 肤 科 医 生 就 是

SLE 诊断的前哨，我们首

先看皮肤表现是不是狼

疮， 然 后 查 有 没 有 肾 脏

的 损 害。 假 如 内 脏 损 害

为 主， 就 转 给 风 湿 免 疫

科。” 张 建 中 教 授 说， 

SLE 患 者 中 七 八 成 有 皮

损。SLE 从皮肤科角度，

可分为至少三类，只有皮

肤损害的盘状红斑狼疮、

介于皮肤和系统之间的

亚急性皮肤型红斑狼疮。

SLE 最典型的皮肤表现是

面部蝶形红斑。SLE 在皮

肤上造成的损害除了红

斑还有非特异性皮肤损

害， 如 掌 跖 部 血 管 炎、

雷诺现象，还有狼疮发、

冻疮样狼疮等。

SLE 患者                      
半数以上合并肾炎

关 于 狼 疮 性 肾 炎 的

危害与早期诊断，梅长林

教授介绍，SLE 性肾炎危

害包括：（1）发病高。

SLE 患者约半数以上合并

肾炎，且大多为青中年女

性；（2）病情重。重型

狼疮性肾炎占狼疮肾炎患

者 65% 以上；（3）相对

难治。需要治疗的时间长，

完全达到缓解；（4）后

果严重。SLE 是引起终末

期肾衰竭一个常见病因，

也是引起系统性红斑狼疮

患者死亡的第二大病因。

SLE 肾炎早期诊断：

患者出现不明原因发热、

关节痛等多系统损害时，

应怀疑 SLE，SLE 合并狼

疮性肾炎发病率高，因此

对怀疑 SLE 患者，应做肾

脏检查、自身抗体的检测。

最后确诊需要做肾活检，

明确病因、病理类型、指

导治疗和预后。

实验室达标不易           
但新药出现预后将改善

曾小峰教授介绍了狼

疮治疗目标和难点，他说，

狼疮治疗目标是要缓解疾

病症状，或者要维持狼疮

的低疾病活动度，同时减

少疾病的复发。狼疮达标

分为：临床达标和实验室

指标达标。临床达标是没

有不舒服的感觉；实验室

指标达标是抗体、补体、

双链 DNA 等指标正常，

这很困难，但是随着临床

新药出现，如靶向治疗的

生物制剂、小分子化合物

等使患者预后大为改善。

治 疗 达 标 的 难 点 包

括：（1）规范治疗；（2）

患者用药依从性；（3）

长 期 用 药 副 作 用， 如 激

素， 尽 量 用 最 小 剂 量，

尽 量 用 最 短 时 间， 达 到

目 标， 然 后 可 通 过 包 括

免 疫 制 剂 等 新 药 物 达 到

控制病情的目的。

皮肤型狼疮分               
两类进行效果评估

张建中教授介绍皮肤

型狼疮患者治疗效果评估

指标，用皮肤作为狼疮治

疗效果评价指标很直观，

狼疮 20 多种皮肤表现可分

两类，一类是急性炎症性

表现，它对药物反应敏感，

有时把皮疹消退作为狼疮

对治疗反应的指标之一，

容易观察到，不需要血液

学检测抗体等指标。另一

类是慢性的，皮损恢复晚

于疾病治疗起效。

狼疮性肾炎评价 4 项指标

梅长林介绍狼疮性肾

炎患者治疗效果评估的指

标，包括 4 项，（1）蛋白尿，

希望狼疮性肾炎治疗达到

至少 24 h 尿蛋白定量小于

300 mg，最好 100 mg。（2）

尿红细胞 ;（3）肾功能 ;（4）

实验室检查 , 如双链 DNA

抗体等。

激素严重不良反应和    
疗程长、剂量大有关

梅长林介绍糖皮质激

素是一类抗炎、抗过敏非

常有效的药物，但长期大

剂量或不规范的使用，也

会引起一系列严重的不良

反应。包括（1）感染。

细菌、病毒等引起的感染

是 SLE 死亡的第一大病

因；（2）骨质疏松，特

别是股骨头坏死；（3）

消化道的不良反应，如消

化性溃疡；（4）心血管

合并严重不良反应，如高

血压等。（5）代谢异常，

如人体的三大代谢、血液

和电解质的代谢；（6）

皮肤弹力蛋白纤维断裂，

出现妊娠纹样改变；（7）

精神神经的表现。激素严

重不良反应都与激素使用

剂量大、疗程长有关。如

何减少不良反应：（1）

尽量用最小剂量来达到维

持疾病稳定、控制复发；

（2）希望找到不用激素

的治疗方案，但目前尚无；

（3）寻找新的药物，如

靶向治疗等。

狼疮缺医少药               
时代即将过去

“ 狼 疮 领 域 过 去 是

缺医少药，现在生物制剂

时代已到来。”曾小峰教

授说，近十年出现的生物

制剂，B 淋巴细胞刺激因

子抑制剂——贝利尤单

抗，美国 FDA、中国食

药监局均获批准，已经上

市。它是世界上唯一批准

可用于治疗狼疮的生物

药物。临床观察研究发

现，它可以减少患者激素

用量、减少疾病复发。

从实验室角度，可降

低双链 DNA 滴度，还可

以 提 升 补 体 水 平，6~10

年数据看，有很好的安全

性。将来可能还会有很多

的生物制剂、小分子化合

物，相信狼疮治疗一定会

有一个很美好的未来。

中 华 医 学 会 风 湿 病

学分会，制定《系统性红

斑狼疮诊治指南》即将发

布， 将 会 指 导 SLE 规 范

治疗。

【追根溯源】狼疮关键致病机制解读

【纠正误区】不可小觑的激素危害

【 聚焦达标】狼疮达标的难点在哪？

【展望未来】狼疮领域                      
治疗现状剖析与新进展

在 连 线 环 节，武

汉大学中南医院风湿免

疫科主任陈小奇教授和

华中科技大学同济医学

院附属协和医院皮肤科

主任陶娟教授为大家介

绍了武汉工作情况、风

湿疾病患者救治情况。

陈小奇教授介绍，疫情

期间湖北省医学会风湿

免疫分会发布了《2019 

冠状病毒病疫情期风湿

免疫病患者随访和感染

防治的专家建议》，对

临床有很大指导。

一 线 医 生 对 于 风

湿免疫疾病患者感染

新 冠 肺 炎 也 很 关 注，

收集风湿患者合并新

冠肺炎 20 余例，狼疮

患者合并新冠肺炎 10

例， 其 中 1 例 患 者 由

于长期服用甲氨蝶呤，

肺部病变吸收非常好。

陶 娟 教 授 介 绍 了

她 们 开 展 的 700 余 医

护人员皮肤损伤调查

情 况。 医 护 人 员 皮 肤

损伤可以用水凝胶预

防。目前，武汉和黄冈、

荆门等地医院开展的

流 行 病 学 调 查， 还 未

看到狼疮患者合并新

冠肺炎情况。

曾 小 峰 教 授 说，

风湿患者和狼疮患者感

染新冠肺炎情况少这个

课题非常有意义、值得

研究，是否是因为风湿

病患者用的药？如羟氯

喹、甲氨喋呤、激素等，

这些都值得深入研究。

连线武汉环节
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本 活 动 通 过
《医师报》直
播平台播出，
同步转播的平
台包括：医师
报头条号、好
医靠等。


