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心理治疗对皮肤瘙痒患者的临床疗效观察

陈振琼

（云南省曲靖市第一人民医院皮肤科，云南 曲靖 655000）

【摘要】　目的 观察对皮肤瘙痒症患者开展心理及认知行为干预的临床价值。方法 在 2020 年 1 月至 2020 年 12 月间，选取某

医院诊治的 174 例皮肤瘙痒症患者为研究对象，以抛币法随机分成常规组与研究组，各 87 例，常规组患者进行常规、基础的治疗措

施；研究组患者进行心理及认知行为干预，对比两组治疗后的效果与满意度。结果 在治疗有效率的对比上，研究组患者明显较

优，在满意度上，同样是研究组患者较高。结论 对皮肤瘙痒症患者开展心理及认知行为干预可以有效改善患者的症状，并提高患

者的治疗效果，且可以让患者得到满意的护理，因此值得推广。
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皮肤瘙痒症是一种无传染的皮肤病，患者患病后

身体会有一处或全身出现瘙痒症状，该疾病常见于老

年患者，且男性患者例数多于女性患者，并多发于秋冬

季节，寒冷、干燥是其主要诱因 [1]。该疾病常见于老年

患者的原因主要是老年患者的身体机能退化，各项功

能下降，且细胞中的含水量相对较少，导致老年患者皮

肤常出现干燥、褶皱等现象，当干燥皮肤受到冷热气候

的刺激便会出现瘙痒症状 [2]。皮肤瘙痒病因复杂、病

情顽固，可伴皮损、疼痛、感染等。同时，长期的瘙痒症

状使患者产生烦躁、焦虑、抑郁等负性情绪，导致患者

的身心健康和生活质量严重下降 [3]。笔者在常规治疗

的基础上对患者进行心理及行为认知干预，以提高患

者的思想意识与行动力，进而缓解患者的皮肤瘙痒症

状，取得了一定的效果，现报告如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料 在 2020 年 1 月至 2020 年 12 月间，

选取 174 例我科诊治的皮肤瘙痒症患者为观察对象，

以抛币法随机分为常规组与研究组，各 87 例，其中

常规组男 59 例，女 28 例，年龄（62 ～ 82）岁，平均

（67.3±5.1）岁，病程 4 个月～ 5 年，平均（1.9±0.4）
年；研究组男 58 例，女 29 例，年龄（61 ～ 81）岁，平

均（67.5±4.9）岁，病程 3 个月～ 5 年，平均（1.8±
0.3）年。两组患者的各项基本资料对比，无统计学差

异（P ＞ 0.05），具有可比性，且对研究知情，并签订了

知情书。

1.2 方法 两组患者接受同样的治疗措施，而常规组

患者开展普通、基础的干预措施，主要有按时给予药

物，入院后便接受健康宣教，以及进行营养饮食调理，
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（上接第 539 页）依赖性，缓解敏感症状。当患者皮肤

炎症被控制、主观症得到改善以后，则不应该再以他克

莫司软膏为主导，而是应该注重皮肤的保湿和修复，如

采用舒敏之星进行导入、贴创福康胶原帖辅料以及黄

光等综合治疗，从而达到“标本兼治”，最终治愈激素

依赖性皮炎。
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治疗期间关注患者的各项基本信息变化。研究组患者

在普通、基础上开展心理及认知行为干预，具体如下：

① 心理治疗：患者入院后便与患者保持密切的沟通

交流，了解患者的心理变化情况，当患者受到严重瘙痒

而出现焦虑、抑郁等消极心理情绪时，对患者进行心理

疏导，通过运动或音乐等转移患者的注意力，并安抚患

者的情绪，同时增强其治疗信心；② 认知行为治疗：

通过健康讲座等形式增强患者对皮肤瘙痒症的发病因

素、症状表现、治疗方法、护理方式以及注意事项等的

认知，并让患者通过科学、正确、有效的方式缓解患者

瘙痒症状；③ 皮肤护理：将科学缓解瘙痒的方法传

授于患者，让患者通过拍打法、呼吸法等代替直接抓挠

瘙痒。并告知患者多饮水，并传授其正确的洗澡方式，

如温度、时间、频率等，全身皮肤保湿，维护皮肤屏障

功能。

1.3 观察指标及疗效评价标准 本研究主要分析患

者治疗后的满意度以及治疗总有效率，满意度通过问

卷进行了解并有分有治愈、显效、无效三个等级 [4]。

1.4 统计学分析 通过 SPSS 20.0 软件进行分析。

计数资料以（n，%）表示，行 X2 检验，以 P ＜ 0.05
表示差异具有统计学意义。

2 结果

研究组治愈 34 例，显效 46 例，无效 7 例，总有效

率为 91.95%（80/87）；常规组治愈 30 例，显效 35 例，

无效 22 例，总有效率为 74.71%（65/87）。两组总有

效率比较，具有统计学差异（X2=10.387，P ＜ 0.01）。
研究组与常规组的满意人数分别为 81 例、71 例，

满意度分别为 93.10%、81.61%，研究组满意度显著高

于常规组。

3 讨论

随着我国老龄人口的增加，对老年性疾病关注也

随之增加，以提高我国老龄人口的生活质量。老年性

瘙痒症会给老年患者的生活造成严重影响，并降低其

生活质量。结合临床实际可以发现，男性患者例数较

多的原因主要有男性患者在皮肤补水以及日常皮肤护

理保养的意识与行动力较低，进而导致皮肤缺水情况

较多 [4-6]。而对老年患者开展心理及认知行为干预，

从心理治疗、认知行为治疗以及皮肤护理等，全面对患

者进行治疗，让患者正确认识皮肤瘙痒症，提高其对皮

肤护理的意识，使其掌握缓解瘙痒、预防瘙痒的方法，

进而提高治疗的效果以及提高治疗满意度。

从研究结果可知，研究组的治疗有效率为 91.95%，

治疗满意度为 93.10%，均明显高于常规组，表明对老

年性皮肤瘙痒症患者开展心理及认知行为干预，改善

了皮肤的屏障功能，增加皮肤的含水量，可提高患者的

治疗效果，并有效缓解瘙痒对患者的影响，让患者得到

满意的治疗，进而值得在临床中推广。
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