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引言
慢性湿疹是主要的过敏性疾病之一，它的特点是一旦病发疗

程较长，而且在治疗中经常出现一次治疗并不会完全康复产生复
发的情况。慢性湿疹会对患者的日常生活带来严重的影响，甚至
对其工作和社交带来恶劣影响[1]。近年来，皮肤湿疹的患者总数一
直在增加。一些专家和学者发现，这种疾病占所有皮肤疾病的 25
％。研究表明，各种皮肤湿疹的患病率约为1.8％。我国大约有10
％的人口患有这种疾病[2]。据报道，在未来的 30 年中，这种疾病
的发病率将增加一倍，并且这种疾病已在全世界引起广泛关注[3]。

1  资料与方法
1.1 研究对象
入院时间：2019 年 7 月至 2020 年 7 月；
分组方式：随机分配，人数相同，一般资料相似；
人数：观察组 25 人，对照组 25 人。
1.2 方法
1.2.1 对照组
对照组给予复方氟米松软膏的外用方法，以协同基本的皮肤

湿疹护理。
1.2.2 观察组
在对照组的基础上采用心理护理。（1）由于慢性湿疹患者有

不同程度的负面情绪，他们在治疗过程中很容易与护理人员差生
矛盾，所以在对患者进行护理时需要与其形成良好的关系。护理
人员不仅仅需要做好相应的护理工作，还需要与患者主动保持良
好的沟通，让患者能够发自内心地与护理人员表达自身的感受。
确保护理工作的顺利开展还需要保证让所有患者能够在治疗过程
中将所有不满意以及需求表达出来，从而有助于护理人员进行针
对性的护理。护理人员可以花一些时间与患者进行详细交谈，向
患者详细解释疾病的病理学专业知识，并使患者建立摆脱病魔的
信心。（2）家庭的支持和照顾也是帮助患者减轻精神状态差并改
善生活质量的关键方法。

1.3 统计学分析
本次实验的统计学分析使用 SPSS 21.0 统计软件。
2   结果
2.1 一般资料
如表 1 所示，两组患者的一般资料没有显著性差异，表明两

组患者是可以进行比较的。
表1       两组患者一般资料比较
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【摘　要】目的：明确心理干预联合药物治疗对慢性湿疹患者的临床价值。方法：本次临床研究共有50 例在我院进行治疗的慢性湿疹

患者，其中25例患者被分为观察组，另外25例为对照组。结果：在对比观察组和对照组病患的数据后可以发现，观察组的病患中不良情绪的产

生有明显的下降，同时患者对护士和医生的治疗安排有更好的服从性。结论：经过研究分析此次结果数据，表明了慢性湿疹患者使用心理干预是

有效的。其中，慢性湿疹患者常见的不良情绪得到缓解，对治疗的依从性得到改善。
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2.2 皮肤湿疹患者不良情绪评分的比较
由表 2 可知，观察组的患者在治疗过程中的焦虑感和抑郁感

相比对照明显降低，说明该治疗方案能够良好改善患者情绪。
2.3 皮肤湿疹患者依从性比较
由表 3 可知，经过护理后，观察组中依从性良好和总体依从

性良好的患者总数明显增多）。
表3       依从性比较

3  讨论
众所周知皮肤湿疹是由人体内部和外部多因素引起的常见皮

肤病。皮疹的特征是多形性，容易外渗和更严重的瘙痒。随着心
身医学的发展趋势以及国际或中国心理量表的不断使用和普及，
心理因素在疾病全过程中的作用变得越来越重要[4]。在皮肤湿疹
的整个过程中，情绪因素通常是诱因或加重因素。研究发现，在
95 名皮肤湿疹患者中，有 28 名患者的焦虑程度有所不同，占所
有皮肤湿疹患者的 29.47％。有 21 例不同程度的抑郁症，占皮肤
湿疹患者的22.11％[5]。皮肤湿疹患者焦虑和抑郁的原因包括：（1）
患者对该病缺乏了解。大多数患者缺乏皮肤湿疹知识，或被新闻
媒体和人们误导，因此他们在疾病的早期表现出明显的焦虑和恐
惧。因为患者希望寻求治疗，所以当效果不好或实际效果缓慢时，
这种心态会慢慢增加。（2）皮肤疾病常常影响美观，尤其是在裸
露和特殊部位。患者通常选择掩盖并避免谈论它。这严重影响了
患者与他人之间的正常关系，并使患者更容易引起自卑感。

这项科学研究的结果表明，经过有目的的心理护理之后，可
以明显降低皮疹患者的不良情绪感受。需要注意的是，对慢性湿
疹患者的有效针对性心理护理可以大大改善患者的抑郁，恐惧，
焦虑和抵抗力。一般来说，由于工作压力，医疗费用，治疗时间
长以及家庭和社会发展中的许多并发症，会导致在接受治疗过程
中的皮疹患者产生大量的不良情绪。有目的的心理干预可以有效
地减少焦虑和抑郁的产生，并提升治疗的整体效果。

4  结论
通过数据分析，证明慢性湿疹患者应用心理干预是有效的，

可以减少患者因为病情、经济或其他外界压力造成的不良情绪，
特别可以减轻患者的焦虑感和抑郁感，从而有利于患者对护士和
医生的治疗安排有更好的服从性，最终形成更好的治疗效果。

参考文献：
[1]王丽丽.当归拈痛汤治疗湿热浸淫型湿疹临床观察[J].光明中医,2020,35

(02):205-207.

[2]肖艳辉,杨景平,袁爱明.中西医结合治疗皮炎湿疹56例疗效观察[J].皮

肤病与性病,2017

[3]杨淼淼, 赵慧华. 恶性肿瘤患者化疗相关性皮疹护理研究进展[J]. 齐鲁

护理杂志, 2017(01):70-72.

表2       两组患者焦虑感和抑郁感比较


