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1.提高对玫瑰痤疮的认识水平
篇首：
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2.1090例玫瑰痤疮患者临床特征分析及玫瑰痤疮新诊断标准探讨
目的 在分析大样本玫瑰痤疮患者临床特征的基础上提出新的诊断标准.方法 纳入中南大学湘雅医院皮肤科门诊初诊的1 090例玫瑰痤疮患者,收集基本资料、临床症状和自觉症状等,根据描述性分析结果,总结玫瑰痤疮临床特点,探讨新的玫瑰痤疮诊断标准.以1 200例以面部红斑为主要临床特点的门诊病例为对象,验证新标准的灵敏度和特异度.结果 1 090例玫瑰痤疮患者,男131例(12.0％)、女959例(88.0％),年龄10～66(33.5±11.1)岁.初始皮损发生在面颊部715例(65.6％),其中712例(99.6％)首发症状为阵发性潮红,689例(96％)伴有干燥、灼热、瘙痒等皮肤敏感症状;初始皮损发生在口周部208例(19.1％),其中204例(98.1％)首发症状为持久性红斑;皮损首发于鼻部167例(15.3％),其中163例(97.6％)首发症状为持久性红斑;伴有眼部症状311例(28.5％),伴有面部以外(颈部、耳后等)症状24例(2.2％).由此拟定新的玫瑰痤疮诊断标准,必备条件:面颊/口周/鼻部阵发性潮红或持久性红斑;次要条件:①灼热、刺痛、干燥或瘙痒等皮肤敏感症状;②毛细血管扩张;③丘疹或脓疱;④肥大增生改变;⑤眼部症状.符合必备条件和1条及以上的次要条件,即可诊断为玫瑰痤疮.将新的诊断标准在1 200例以面部红斑为主要临床特点的面部皮炎患者中进行验证,其灵敏度为99.3％,特异度为95.8％.结论 提出了一个具有较好敏感性和特异性的玫瑰痤疮诊断标准,值得在临床工作中应用.
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3.女性青春期后痤疮临床分型与风险因素相关性研究
目的 探讨女性青春期后痤疮不同临床分型与相关风险因素之间的关联.方法 对2016年1-10月期间在我院皮肤科门诊就诊的25岁以上女性青春期后痤疮患者,通过问卷的方式调查相关风险因素,由皮肤科医生进行患者皮损评估、临床分型分级.采用SPSS21.0软件进行统计学处理.组间均数比较采用t检验,计数资料比较采用卡方检验.结果 312例女性青春期后痤疮患者参与调查,其中轻中度痤疮268例(85.9％),重度44例(14.1％);持续型241例(77.2％),迟发型71例(22.8％);粉刺型102例(32.7％),丘疹型210例(67.3％).相关风险因素调查发现,121例有季节加重因素,其中夏季加重者最多,有59例占18.9％;饮食加重因素中,辛辣刺激食物131例(42％),甜食93例(29.8％),油炸食物85例(27.2％);196例(62.8％)有经前期加重现象;心理因素加重者161例(51.6％);外源性化学物质接触加重者136例(43.6％).丘疹型患者饮食、月经前加重及便秘因素较粉刺型具有更高风险(x2值分别为4.523、4.068、3.910,均P＜0.05);而粉刺型较丘疹型以及迟发型较持续型患者与外源性化学物质接触如化妆品的使用、暴露于污染的空气中、职业相关有害物质接触等更加相关(x2值分别为6.579、9.057,均P＜0.05).此外,与迟发型相比,经前加重现象在持续型中更为显著(x2=4.512,P＜ 0.05).结论 女性青春期后痤疮发病风险因素复杂,月经前加重现象在丘疹型和持续型青春期后痤疮中较为明显,饮食、便秘在丘疹型中具有更高风险,但粉刺型及迟发型还应考虑外源性化学物质接触情况.在临床诊疗女性青春期后痤疮中应考虑其分型.
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4.高通量测序分析重度寻常痤疮患者和健康人肠道菌群差异
目的 利用高通量测序技术分析重度寻常痤疮患者和健康人肠道菌群的差异.方法 门诊确诊的重度寻常痤疮患者10例及年龄、性别相匹配的健康人10例,分别收集粪便标本,提取细菌DNA,行16S rRNA测序鉴定微生物的种类,并进行菌群差异分析.结果 两组肠道菌群多样性未发现显著差异,仅在肠道菌群的相对丰度上发现个别具有显著差异的菌.两组标本主要由拟杆菌门、厚壁菌门、变形菌门、放线菌门组成.比较两组在门、属水平上菌群相对丰度,差异均无统计学意义;在种水平上,Blautia producta、Coprococcus eutactus在两组间差异有统计学意义.结论 重度寻常痤疮患者和健康人相比,菌群多样性指数未见明显差异.但某些细菌菌种存在显著差异.
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5.强脉冲光及595nm染料激光治疗面部痤疮后红斑自身对比研究
目的 评价及对比强脉冲光和595 nm染料激光治疗痤疮后红斑的临床疗效及安全性.方法 采用随机自身左右面部对照临床试验研究方法,选取20例患有痤疮后红斑的患者,每例患者的两侧面颊随机分配接受强脉冲光或595 nm染料激光治疗3次,每次间隔4周.分别在每次治疗前以及最后1次治疗1个月后使用VISIA拍照,测量红斑值;通过四分红斑严重程度表评价治疗前后双侧面部红斑严重程度.每次治疗后均填写疼痛评分表、不良反应记录表,最后1次随访通过问卷形式对患者进行满意度调查.结果 强脉冲光侧平均红斑值治疗前472.25±86.02,治疗后357.15±82.71;595 nm染料激光侧治疗前476.40±74.25,治疗后360.05±64.83,经重复测量资料方差分析,可以认为随治疗时间延长,患者红斑值有所降低(F=197.666,P＜0.001);强脉冲光侧治疗效果优于595 nm染料激光侧(F=1 173.909,P＜0.001).强脉冲光侧治疗前后四分红斑值差异有统计学意义(Z=28.735,P＜ 0.001),595 nm染料激光侧差异亦有统计学意义(Z=31.450,P＜0.001).激光术后VAS视觉评分发现,595 nm染料激光治疗侧疼痛度低于强脉冲光,两者差异有统计学意义(t=2.468,P＜0.05).评价满意和非常满意的患者595 nm染料激光17例,强脉冲光15例,两组差异无统计学意义(Z=2.696,P＞0.05).强脉冲光不良反应包括红斑、灼烧感、紧绷感、水疱、色素沉着,595 nm染料激光不良反应包括红斑、紫癜反应,均在数小时至数天消失.结论 应用强脉冲光及595 nm染料激光治疗痤疮后红斑均安全有效,适合临床推广应用,强脉冲光相较于595 nm染料激光疗效更优,但疼痛度更高.
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6.大疱性系统性红斑狼疮六例临床病理分析
目的 总结大疱性系统性红斑狼疮(BSLE)的临床特点、治疗及预后.方法 回顾性分析2009年5月至2015年9月诊治的6例BSLE患者临床资料.结果 男2例,女4例,平均发病年龄34岁.6例均表现为红斑或正常皮肤上出现张力性水疱、大疱,3例水疱、大疱排列呈环状.6例患者SLE疾病活动指数评分均大于4.皮损组织病理示表皮下水疱或裂隙;直接免疫荧光均表现为基底膜带线状IgG、IgM、IgA沉积,其中基底膜带线状C3沉积4例,线状C1q沉积2例.6例均予糖皮质激素、羟氯喹治疗;2例加用环磷酰胺.随访6例均发生程度不一的不良反应.结论 BSLE多见于中青年,皮损组织病理示表皮下水疱或裂隙,直接免疫荧光见基底膜带线状IgG、IgM、IgA或C3沉积.
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7.4-羟苯基维胺在不同载体中对人瘢痕疙瘩成纤维细胞增殖及凋亡影响
目的 探讨4-羟苯基维胺(4-HPR)在不同载体中对人瘢痕疙瘩成纤维细胞(HKF)增殖及凋亡的影响.方法 采用薄膜-超声分散法制备4-HPR脂质体溶液及4-HPR微泡溶液.用不同浓度(0～80 mg/L)4-HPR脂质体溶液作用原代HKF 6～48 h后,噻唑蓝(MTF)法检测细胞增殖情况.将部分HKF分成3组,分别用15 mg/L 4-HPR溶液、4-HPR脂质体溶液、4-HPR微泡处理,每组再分成两个亚组,一个亚组在给药后接受超声处理,另一亚组不做超声处理.作用24 h后,噻唑蓝(MTT)法检测HKF的增殖情况.流式细胞仪检测15 mg/L 4-HPR脂质体或4-HPR微泡处理24 h后HKF的凋亡情况.结果 成功制备4-HPR脂质体溶液及4-HPR微泡溶液.MTT检测显示,4-HPR脂质体溶液在1 ～ 80 mg/L浓度范围内对HKF增殖有抑制作用,且增殖抑制率与药物浓度呈正相关(r=0.633,P＜0.01).超声处理后4-HPR微泡组与4-HPR溶液及4-HPR脂质体组对HKF的增殖抑制作用差异均有统计学意义(P＜0.01).4-HPR脂质体组和4-HPR微泡组HKF凋亡率分别为(21.81±3.73)％和(39.79±1.61)％,较对照组(6.18±0.61)％均显著增加(均P＜0.01).结论 成功制备4-HPR微泡,不同载体中4-HPR可促进HKF凋亡,进而抑制增殖,其中4-HPR微泡结合超声抑制作用较4-HPR脂质体强.
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8.“ITS/CAL"靶位分子鉴定结合表型分析确诊狭义申克孢子丝菌致淋巴管型孢子丝菌病一例

患者女,54岁,农民.左上肢近手腕部外伤后出现豌豆大小的单一红色结节15d,后肿大、破溃,并在30 d内发展为多个成串状分布的结节.皮肤科检查:患者左上肢可见多个呈线性排列的紫红色结节,质硬;部分结节破溃,伴少许脓性分泌物.组织病理提示,感染灶呈混合炎性细胞浸润为主的化脓性肉芽肿炎症;过碘酸雪夫染色阴性,未见真菌孢子、菌丝及星状体.活检组织真菌培养阳性.根据培养物形态学分析和内部转录间隔区(ITS)及钙调蛋白(CAL)编码区靶位的分子生物学鉴定结果,确诊该病例为狭义申克孢子丝菌致淋巴管型孢子丝菌病.给予患者10％碘化钾溶液10 ml/次每日3次口服;治疗2个月后,患者自觉症状明显改善,后失访.本例报道提示联合应用表型鉴定和“ITS/CAL”靶位的基因分析能够准确将孢子丝菌复合体鉴定到种水平.
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9.变应原特异性免疫治疗特应性皮炎的进展
特应性皮炎作为一种过敏性皮肤病,变应原在其发病过程中起重要作用,变应原特异性免疫治疗通过多次、小剂量接触变应原,诱导机体产生免疫耐受,针对病因治疗是改变过敏性疾病进程唯一有效的方法.目前变应原特异性免疫治疗已广泛应用于过敏性疾病,但由于对治疗方法认识的不足及缺乏大样本临床数据的肯定,对特应性皮炎的治疗仍有争议,较为接受的是皮下注射和舌下含服.近几年研究发现,单克隆抗体联合免疫治疗,可提高免疫治疗的安全性,新的给药途径如淋巴结注射免疫治疗和经皮免疫治疗,以及新的治疗方案(快速变应原特异性免疫治疗和集群变应原特异性免疫治疗)可有效治疗特应性皮炎,且不增加不良反应发生率,而建立在食物过敏基础上的变应原特异性免疫治疗尚有争议.
	作 者
	龙玲珑 (中国医学科学院北京协和医学院皮肤病研究所过敏与风湿免疫科, 南京,210042)；  
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10.益生菌在特应性皮炎中的应用进展
特应性皮炎是一种慢性复发性皮肤病,大部分发生在婴儿和童年期.流行病学研究发现,在过去的30年中,许多国家特应性皮炎的患病率大幅度增加,皮肤屏障破坏、免疫功能异常、菌群改变是其发病的主要原因.益生菌是活的微生物,补充适当的数量对宿主产生益处,作为一个免疫调节剂,已证明其安全性,临床上可以治疗炎症性皮肤病,如特应性皮炎.
	作 者
	孔雪 (中国医学科学院北京协和医学院皮肤病研究所中西医结合科, 南京,210042)；  
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11.生物制剂治疗慢性荨麻疹的进展
慢性荨麻疹是皮肤科常见的一种反复发作的过敏性疾病,抗组胺药是一线治疗药物,但近一半患者疗效欠佳.慢性荨麻疹病因复杂,包括Th1/Th2细胞亚群失衡、炎症介质异常、IgE及抗IgE高亲和力受体的抗体异常等,可能是慢性荨麻疹难以治愈的重要原因之一.生物制剂对免疫异常具有选择性调节或阻滞作用,成为慢性荨麻疹及其他荨麻疹疾病的治疗新手段或方法.这些生物制剂主要有:卡介苗多糖核酸、丙种球蛋白、肿瘤坏死因子α抑制剂、白细胞介素1阻滞剂、利妥昔单抗、奥马珠单抗等,在慢性荨麻疹治疗中具有重要地位,其中奥马珠单抗是抗lgE单克隆抗体,具有良好的疗效/风险比,耐受性好,是治疗慢性荨麻疹较理想的生物制剂之一.
	作 者
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12.卢帕他定药效学及应用进展
卢帕他定是一种具有组胺H1受体和血小板活化因子受体双重拮抗作用的新型抗过敏药,能够作用于过敏反应发生的不同环节进而抑制炎症反应.卢帕他定起效快速、疗效持久,故而推荐每日一次口服.临床研究表明,卢帕他定低剂量口服能有效地控制季节性和常年过敏性鼻炎的症状.近年研究表明,其对慢性自发性荨麻疹、寒冷性荨麻疹等皮肤病亦有较好疗效,且耐受性好.
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13.白细胞介素12家族在银屑病发病机制中的研究进展
银屑病是一种由T细胞介导的慢性炎症性皮肤病,而白细胞介素12家族细胞因子对T细胞的分化及作用至关重要.白细胞介素12家族包括白细胞介素12、23以及近年来新发现的白细胞介素27和白细胞介素35.从白细胞介素12家族及其成员在银屑病发病机制中的研究发现,白细胞介素12家族具有促炎症和抑制炎症的双重作用,可以调节多种效应细胞的功能,也参与一些信号通路的调节,因此,在银屑病发病机制中发挥着重要作用.
	作 者
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 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000144569" \t "_blank" 史玉玲 (同济大学附属第十人民医院皮肤科, 上海,200072)；

	刊 名
	国际皮肤性病学杂志  2017年43卷02期 80-83页  [image: image37.png]




	英文期刊名
	International Journal of Dermatology and Venereology

	关键词
	银屑病 白细胞介素12 白细胞介素23 白细胞介素27 白细胞介素


14.硬皮病样表现的皮肤病

系统性硬皮病被认为是造成皮肤硬化的主要病因,但临床上,仍有许多疾病可表现为皮肤硬化及组织纤维化,易与系统性硬皮病相混淆.这类疾病包括一组广谱的异质性疾病,从仅累及局部皮肤的良性病变至广泛系统受累甚至危及生命的严重病变.回顾这类皮肤纤维化疾病的主要类型,包括:肾源性纤维性皮病、硬化性黏液性水肿、POEMS综合征、骨髓瘤、Buschke硬肿症、嗜酸性筋膜炎、嗜酸性肌痛综合征、类癌综合征、迟发性皮肤卟啉病、慢性移植物抗宿主病、环境因素诱发的硬皮病样皮肤病等.通过区分这组疾病的发病机制、临床及病理表现、治疗方法,提高对其认识,对正确诊断该类疾病提供适当的治疗具有重要的临床意义.
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15.药物超敏综合征后继发自身免疫病
药物超敏综合征又称伴嗜酸性粒细胞增多和系统症状的药疹,是通常使用某些药物后引起的一种严重的系统性药物反应.已有文献报道,药物超敏综合征缓解后,部分患者出现自身免疫性疾病,如Ⅰ型糖尿病、Graves病、桥本甲状腺炎、红斑狼疮、干燥综合征、白癜风、移植物抗宿主病等.但引起发病后的自身免疫病的发病机制尚未确定.目前,对于药物超敏综合征缓解后发生自身免疫病的发病机制与理论主要包括调节性T细胞的抑制功能缺陷、病毒感染、自身抗体的产生等.主要概述与药物超敏综合征相关的自身免疫性疾病以及发生自身免疫病的机制.
	作 者
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16.T淋巴细胞及其细胞因子和趋化因子在红皮病发病中的作用
红皮病是一种累及全身或90％以上体表面积,以弥漫性红斑、不同程度脱屑为主要表现的严重炎症性皮肤病.红皮病的病因复杂,可以继发于其他皮肤病、恶性肿瘤、药物反应以及特发性红皮病等.这些疾病是否为同一途径发展而来,目前尚不明确.但已知T淋巴细胞是红皮病患者皮肤中最主要的浸润细胞,提示T淋巴细胞可能在红皮病的发生发展中起重要作用.目前关于不同类型红皮病的发病机制主要集中于两方面,一是不同类型T淋巴细胞及其相关细胞因子的相互作用,特别是Th1和Th2及其细胞因子;二为趋化因子及其特异性受体的相互作用.
	作 者
	江燕云 (中国医学科学院北京协和医学院北京协和医院皮肤科, 北京,100730)； 
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17.Image J软件测量白癜风白斑面积及与Photoshop的比较
目的 建立白癜风白斑面积的数字化测量方法,为临床客观评价皮损的严重程度及其动态变化提供可靠且简便易行的图形面积数字化操作流程.方法 利用Photoshop和Image J软件处理标准图形和白癜风皮损照片,采取手动选取或设定阈值的方法区分皮损区和正常皮肤,通过对比比例尺刻度计算出皮损面积.结果 两个软件在对已知面积的图形测量中,测算结果符合真实值,重复测量变异系数小,具有较高的准确性;在对不同形状皮损的面积测量中,稳定性很好,两款软件在测算结果上差异无统计学意义(P>0.05).结论 Photoshop和Image J软件测算皮肤白斑面积的方法准确、稳定、可靠,具有普遍适用性.Photoshop软件功能强大、全面.Image J软件小巧易用,拥有丰富的插件可以选择.
	作 者
	张鑫 (首都医科大学宣武医院皮肤性病科, 北京,100053)； 
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18.肛周湿疹继发感染及其影响因素分析
目的 本研究调查了肛周湿疹继发感染情况,分析其流行病学相关危险因素,为肛周湿疹继发感染的临床预防与治疗提供依据.方法 2014年1月—2015年12月,收集在中国13个城市31所三级医院皮肤科就诊的所有肛周湿疹患者资料,进行肛周湿疹和继发感染情况分析,并分析其影响因素.结果 研究共纳入177例肛周湿疹患者,平均初次发病年龄(39.27±14.87)岁,中位病程22个月,发生继发感染者97例,占54.8%.影响因素分析结果提示,具有婴儿湿疹史的肛周湿疹患者发生继发感染的风险是无婴儿湿疹史的3.74倍.结论 肛周湿疹继发感染比例较高,有婴儿湿疹史的人群继发感染的可能性较高,对这类人群应该重点关注,积极预防继发感染的发生.
	作 者
	梅雪岭 (首都医科大学附属北京友谊医院, 北京,100052)； 
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19.151例天疱疮患者并发感染的回顾性研究
目的 研究天疱疮并发感染、影响感染的因素以及感染对预后的影响,以提高天疱疮的治疗水平.方法 对151例住院天疱疮患者的临床资料进行回顾性分析.结果 151例患者中57.6%发生感染,最常见的为皮肤金黄色葡萄球菌感染,其次为呼吸系统感染;感染的发生与糖尿病、低蛋白血症、疾病严重程度、疾病分型、治疗方案、糖皮质激素使用量以及住院时间相关,其中低蛋白血症还影响感染的严重程度;感染可影响天疱疮的预后,肺部感染为常见的死亡原因.结论 积极有效的抗感染对天疱疮治疗非常重要,同时需纠正低蛋白血症,尽可能减少糖皮质激素用量,必要时联合静脉丙种球蛋白治疗.
	作 者
	周夕湲 (四川省医学科学院·四川省人民医院皮肤科, 成都,610072)； 
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20.柳氮磺吡啶致伴嗜酸粒细胞增多及系统症状的药疹一例并文献复习
报道1例柳氮磺吡啶致伴嗜酸粒细胞增多及系统症状药疹(DRESS)的患者.患者50岁,女性,口服柳氮磺吡啶2周后出现全身红斑、丘疹,伴发热、外周血嗜酸粒细胞升高、肝肾功能受损.依据欧洲严重皮肤不良反应登记处提出的DRESS评分系统,患者被确诊为DRESS,并经系统糖皮质激素等治疗后痊愈.同时,该文对该病的诊断治疗进行了相关文献复习.
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21.复方甘草酸苷片降低带状疱疹后遗神经痛的疗效观察
目的 观察复方甘草酸苷片降低带状疱疹后遗神经痛的疗效.方法 观察组与对照组均给予伐昔洛韦300 mg,每日2次口服,用药2周,甲钴胺分散片0.5 mg,每日3次口服,用药3周,患处外用炉甘石洗剂,每日3次.观察组加服复方甘草酸苷片2片,每日3次口服,共2周,皮损消退后1个月判定疗效.结果 观察组65例,痊愈54例,痊愈率83.1%;对照组61例,痊愈39例,痊愈率63.9%.观察组平均止痛起效时间及平均痊愈时间均显著短于对照组(P<0.01),观察组痊愈率显著高于对照组(P<0.05).结论 治疗早期加服复方甘草酸苷片可明显缩短止痛起效时间及疼痛痊愈时间,从而减少带状疱疹后遗神经痛的发生,且不良反应少.
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22.39例早期先天性梅毒的临床分析
目的 了解先天性梅毒的流行病学特点、临床特征及其治疗预后情况,为先天性梅毒的防治提供参考.方法 对2010—2014年住院治疗的先天性梅毒患儿的病历资料进行回顾性分析.结果 ① 共39例资料完整的先天性梅毒患儿入选;②患儿母亲正规驱梅治疗5例、非正规驱梅治疗34例;③临床和体征主要表现为皮肤黏膜损害、肝损伤、血液系统损害、骨损害、心脏损害、中枢神经系统损害、发热、脾大;④患儿均予以青霉素治疗,未见青霉素不良反应;⑤ 症状体征消失的有11例、症状体征好转17例、无改善3例.结论 先天性梅毒中以早期先天性梅毒最常见;早期先天性梅毒可以有皮肤黏膜、肝脏、血液系统、骨骼系统、中枢神经系统及心脏损害等多器官损害;青霉素是先天性梅毒治疗的首选药物,但早期先天性梅毒的预后值得关注.
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一、白癜风
1. Successful Treatment of Stable Vitiligo by Low-Density Cultured Autologous Melanocyte Transplantation Combined With Narrowband Ultraviolet B Therapy.

Abstract：Cultured autologous melanocyte transplantation (CMT) is an effective treatment for stable vitiligo, but the current method is time consuming and expensive because of the requirement of a large number of melanocytes.

Author： Yao Lei Liu Yuanyuan Song Yang Zhong Shuxia Li Shanshan
Source：Dermatol Surg 

 HYPERLINK "http://www.yz365.com/Archive/Volume/aa0048b8-59f2-4331-95f5-4856cebd6e88" 2017
2. Autologous cell suspension grafting in segmental vitiligo and piebaldism: a randomised controlled trial comparing full-surface and fractional CO2 laser recipient site preparations.

Abstract：Autologous non-cultured cell suspension transplantation is an effective treatment for repigmentation in segmental vitiligo and piebaldism. Full surface laser ablation is frequently used to prepare the recipient site before cell suspension transplantation, even though optimal laser settings and ablation depth are unknown.

Author：Lommerts J E Meesters A A Komen L Bekkenk M W de Rie M A Luiten R M Wolkerstorfer A
Source：Br J Dermatol 

 HYPERLINK "http://www.yz365.com/Archive/Volume/7b874f87-1ff7-4acb-8750-9e99b9708b58" 2017
二、荨麻疹
1. Comorbidity of chronic spontaneous urticaria and autoimmune thyroid diseases: a systematic review. 

Abstract：Chronic spontaneous urticaria (CSU) patients are widely held to often have other autoimmune disorders, including autoimmune thyroid disease. Here, we systematically evaluated the literature on the prevalence of thyroid autoimmunity in CSU and vice versa. There is a strong link between CSU and elevated levels of IgG anti-thyroid autoantibodies (AAbs), with most of a large number of studies reporting rates of ≥10%. Levels of IgG against thyroid peroxidase (TPO) are more often elevated in CSU than those of other IgG anti-thyroid AAbs (strong evidence). Levels of IgG anti-thyroid AAbs are more often elevated in adult CSU patients than in children (strong evidence). CSU patients exhibit significantly higher levels of IgG anti-thyroid AAbs (strong evidence) and IgE-anti-TPO (weak evidence) than controls. Elevated IgG anti-thyroid AAbs in CSU are linked to the use of glucocorticoids (weak evidence) but not to disease duration or severity/activity, gender, age or ASST response (inconsistent evidence). Thyroid dysfunction rates are increased in CSU patients (strong evidence). Hypothyroidism and Hashimoto's thyroiditis are more common than hyperthyroidism and Graves' disease (strong evidence). Thyroid dysfunction is more common in adult CSU patients than in children (strong evidence) and in female than male CSU patients (weak evidence). Urticaria including CSU is more prevalent in patients with thyroid autoimmunity than in healthy controls (weak evidence). CSU can improve in response to treatment with levothyroxine or other thyroid drugs (strong evidence). Pathogenic mechanisms in CSU patients with thyroid autoimmunity may include IgE against autoantigens, immune complexes and complement. 
Author： Kolkhir Pavel Metz Martin Altrichter Sabine Maurer Marcus
Source：Allergy 

 HYPERLINK "http://www.yz365.com/Archive/Volume/abd66f91-4753-4de7-b7e5-1965b8e09b6f" 2017
2. Increased cis-to-trans urocanic acid ratio in the skin of chronic spontaneous urticaria patients.

Abstract：Increased filaggrin expression was found to be correlated with severity scores in chronic spontaneous urticaria (CSU); however, the role of filaggrin breakdown products (FBPs) in CSU has not been studied. We collected stratum corneum (SC) specimens from the volar forearms of 10 CSU patients, 10 AD patients, and 10 healthy normal controls (NCs) and measured contents of FBPs (pyrrolidone carboxylic acid [PCA] and urocanic acid [UCA]) using UPLC-MS/MS, transepidermal water loss (TEWL) and epidermal pH. Compared to NCs, cis-UCA level was increased in CSU lesions (P?<?0.05) and decreased in AD lesions (P?<?0.01). The cis-to-trans-UCA ratio in SC specimens from CSU patients was significantly greater than those from AD and NC subjects. AD lesions had lower FBP and PCA contents compared to NC skin (both P?<?0.001), and higher TEWL and pH compared to CSU lesions. Moreover, cis-UCA, but not trans-UCA, enhanced the IgE-mediated basophil activation, as well as IgE- and calcium-mediated degranulation of LAD-2 cells, in a dose-dependent manner. These findings suggest that increased cis-to-trans UCA ratio in the epidermis is a distinct feature of CSU, which could enhance mast cell degranulation. Modulation of cis-UCA may be a potential target for skin diseases associated with IgE-mediated mast cell degranulation.

Author： Pham Duy Le Lim Kyung-Min Joo Kyung-Mi Park Hae-Sim Leung Donald Y M Ye Young-Min
Source：Sci Rep 2017
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