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湿疹患者应用中医护理对其生活质量的影响

买地那木·木太力甫

伽师县人民医院（新疆，喀什）844300

【摘 要】目的：研讨在湿疹患者护理中，中医护理的效果。方法：主要筛选我

院在 2023 年 12 月-2024 年 11 月期间接收的 26 例湿疹患者。以随机数字表进行

分组，研究组、对照组人数均等。对照组常规护理；研究组中医护理。结果：通

过对两组生活质量进行数据对比，结果显示护理后各指标评分均较护理前更高，

护理后组间差异显示研究组评分更高（P＜0.05）。结论：中医护理在湿疹患者

护理中发挥了显著优势，可以帮助患者改善生活质量，应用价值高。
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湿疹发生率高，病因复杂，中医研究显示，疾病发生与外邪入侵生风化热、

内生湿浊、脾运化失调等存在直接相关关系，发病后以局部皮肤红疹或水疱等为

主要表现，对患者生活产生消极影响
[1-2]

。临床研究显示，有效护理可帮助患者

改善治疗及预后，但常规护理对生活质量的影响小，整体效果不佳。中医护理的

实施重视以患者为中心，从多个方面实施综合护理，可以改善病情，提升生活质

量
[3-4]

。本文以 26 例患者为例，分析如下：

1资料与方法

1.1 一般资料

于 2023 年 12 月开始研究，至 2024 年 11 月完成研究，研究对象为 26 例湿

疹患者，采用随机数字表进行分组研究，对照组、研究组各 13 例。对照组：性

别结构由 10 例男性与 3例女性组成；病程 1-7 个月，平均（4.12±1.08）个月；

25-55 岁，平均（40.06±3.13）岁。研究组：性别结构由 8 例男性与 5 例女性

组成；病程 1-8 个月，平均（4.15±1.09）个月；26-53 岁，平均（40.08±3.16）

岁。两组数据对比，P>0.05。

纳入标准：（1）患者无语言及意识障碍，可以进行交流；（2）对研究知情，

并自愿签署知情文件；（3）病史完整。
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排除标准：（1）合并有精神病者；（2）妊娠期、哺乳期妇女；（3）恶性

肿瘤；（4）严重感染、传染性疾病；（5）存在心、肝、肾等重要器官疾病。

1.2 方法

对照组：常规护理。实施常规用药指导，改善病情状况，做好常规口头宣教，

提升患者认知，改善依从性。常规环境护理，增加舒适度。

研究组：中医护理。（1）中药贴敷：选取厚朴 10g、甘草 6g、苍术 15g、

防风 12g、泽泻 10g、滑石 12g、茯苓 12g、白术 15g、牡丹皮 12g、车前子 10g；

将上述中药水煎至浓汁，按照 1∶30 比例稀释后湿敷在病灶处，坚持无菌操作，

20min/次，2 次/d；（2）膳食指导：根据机体素质，实施饮食指导，坚持少食

多餐，保持低盐、低脂饮食，多食用新鲜果蔬，多饮温水促进排毒。（3）情志

干预：加强对患者进行心理疏导，缓解患者心理压力。告知患者保持积极的态度

对抗疾病，保持心情愉悦，加快康复进程。讲解本院救治成功案例，采用冥想法

缓解患者不良情绪，提升疾病恢复自信心。（4）生活引导：床单被罩要柔软干

燥，洗澡时避免用热水。勤剪指甲，防止划破皮肤。居住环境要定时通风，控制

最佳温度及湿度。（5）睡眠护理：睡前对患者进行适当的按摩，选穴包括神门、

内关、三阴交、百会、风池等穴，并用冷毛巾覆盖减轻瘙痒感，避免抓挠病灶瘙

痒部位，听轻柔的音乐辅助睡眠，提升睡眠质量。

1.3 观察指标

生活质量：采用皮肤病生活质量指数量表（DLQI）分析，包括日常生活、工

作学习、症状情感、社会交际、治疗 5个维度，上述按照 0-3 分评分标准实施，

分数与各指标存在正向相关关系。

1.4 统计学分析

数据在 SPSS29.0 中处理，（ sx  ）为计量资料，t检验；（n/%）为计数资

料，X²检验。P<0.05，有意义。

2结果

生活质量：在表 1 呈现的数据中，研究组护理前与对照组没有明显差别

(P>0.05)，而护理后研究组评分更高，数据比较有较明显的差别（P＜0.05）。

表 1 两组生活质量对比(分， x±s)
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3 讨论

湿疹发生率高，容易出现二次感染，对患者健康及生活影响较大。中医研究

显示，疾病发生与先天禀赋不耐、后天失养、情志失调、饮食失节、脾胃失衡等

关系密切，为改善疾病治疗及预后，需重视治疗及护理的有效配合。

本文对比显示，研究组生活质量各指标均得到有效改善，且评分高于对照组。

其原因为：中医护理的实施重视对患者实际状况进行分析，以患者为中心，根据

辨证分型实施针对性护理，通过中药热敷，可以帮助患者缓解瘙痒症状，达到祛

风散寒、健脾燥湿、除湿止痒等效果，进而保护皮肤，改善疾病预后。除此之外，

通过情志疏导，对患者情绪健康有促进作用，可以改善患者依从行为，加快疾病

恢复速度。根据患者实际，开展个性化、针对性的膳食与生活指导，满足营养需

求的同时，可以实现疾病复发的有效抑制。开展穴位按摩，可以帮助患者保持身

心放松，提升睡眠质量，进而提升抗病能力，提高生活质量
[5-6]

。

综上所述，中医护理可提升患者生活质量，对湿疹患者治疗及预后均具有积

极意义，各院可加以应用。
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