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異位性皮膚炎的盛行率有逐年上
升的趨勢

異位性皮膚炎是一個慢性、覆發性

、高度搔癢的皮膚發炎疾病，在世界上

約有 10～20%的兒童有異位性皮膚炎，

在台灣的盛行率約 8～10%。而大人約

有 3%受此疾病所苦。雖然異位性皮膚

炎可出現於任何年紀，大約 60%的患者

在 1 歲之前就出現症狀，85%在 5 歲之

前就會發病，可見以小朋友為主。一般

而言，有異位性皮膚炎小朋友的皮膚較

乾燥，易有搔癢感，敏感易受刺激。目

前原因不明，根據研究分析，基因以及

環境有很大的關聯。

異位性皮膚炎和其他過敏疾病有密

切的關係，是所謂「過敏進行曲」（At-

opic march）的第一步，接近 80%的患

者日後會有氣喘或過敏性鼻炎的問題。

根據我們在2002年在台北巿所做的國際

兒童氣喘過敏研究調查（International

Study of Asthma and Allergy in Chil-

dren, ISAAC）報告顯示，兒童異位性

皮膚炎的盛行率較以往的調查增加許多

，目前台北巿國小一年級有 10.6%曾有

異位性濕疹，而且在最近 1 年仍有症狀

佔 8.6%，而國中二年級的調查顯示 7.4

%有異位性濕疹，而最近 1 年仍有症狀

佔5.5%。不僅影響自身的睡眠品質，父

母親的睡眠品質也大受影響，是造成缺

課或父母親請假一個主要的因素。

防 以及食物控制為重要預防措施
異位性皮膚炎有著非常複雜的免疫

發炎反應。幼兒中重度異位性皮膚炎的

患者 40%有食物過敏，容易引起過敏的

食物包括牛奶、蛋、花生、小麥、堅果

類、豆類及海鮮，患者對於食物過敏原

的立即皮膚試驗有陽性反應或可測出食

物特異性 IgE 抗體。另外在氣喘或過敏

性鼻炎很重要的空氣過敏原（例如塵

、動物皮屑、黴菌）同樣可以誘發異位

性皮膚炎的惡化。所以防 以及食物控

制也是重要的預防措施。

異位性皮膚炎要如何照顧？
嬰幼兒時期，異位性皮膚炎多出現

膝蓋、手肘、臉頰附近的皮膚。當年紀

增加，濕疹則好發於手腕、手肘、膝蓋

或是腳踝的彎折處，臉部及頸部也常發

生。如何照顧這樣的小朋友，首先須做

好異位性皮膚炎平時照護及選用適合保

養品並找出應避免造成發癢、紅疹惡化

以兒科醫師的角度看異位性皮膚炎
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的因子。

由於異位性皮膚炎患者常感到搔癢

，但搔抓、磨擦反而增加搔癢感，如此

惡性循環，所以我們必須：(1)保持指甲

光滑及清潔，以防止抓癢時皮膚受傷。

(2)感到搔癢時，使用保濕劑（moisturizer

）取代抓癢或摩擦。此外，很多化學物

質都會造成皮膚的刺激，我們建議，先

將新衣服洗過再穿。穿棉質或混棉的衣

服比較不易刺激皮膚；移除會困擾皮膚

的衣服標籤；如果縫線會造成皮膚不適

，試著在家中將衣服反穿。如果衣服清

潔劑會造成刺激，洗完衣服後再一次沖

洗可清除殘留的洗衣劑。避免曬傷，使

用防曬係數（SPF）15 或以上的防曬乳

液。如果防曬乳液對皮膚有刺激性，則

更換不同廠牌或使用臉部專用的防曬乳

液。在每次游泳後，記得使用微量的清

潔劑清除身上所殘留的化學物品，並且

使用適量的保濕劑來保持皮膚的滋潤。

保濕工作要做好
國內異位性皮膚炎照顧的保濕工作

常被忽略，皮膚乾燥可以使異位性皮膚

炎的症狀加劇。吹風、低溼度、肥皂、

某些護膚產品、清洗或沐浴後沒有保溼

，都會造成皮膚乾燥。對於皮膚乾燥最

重要的步驟是補充失去的水分，最有效

的方法是浸泡盆浴或是洗澡，洗完後溫

柔的輕拍擦乾身體，不要全擦乾，讓皮

膚含有一些溼度，然後立刻塗上一層保

溼劑以確保水分保留於皮膚上。筆者建

議，每天泡澡及保濕，使用溫水（非熱

水）泡澡或淋浴，每次15～20分鐘使皮

膚吸收水分。使用微量沐浴清潔劑，並

避免搔抓。輕拍過多水分，立刻抹上醫

師開的藥物或保濕劑以保持皮膚的濕度

（如果使用藥物，勿於藥物上再塗一層

保濕劑）。

一天中只要感覺皮膚乾燥或搔癢，

便可以使用保溼劑。一般夏天容易流汗

可選擇乳液保溼劑，冬天或極度乾燥膚

質可選擇乳霜保溼劑。沐浴清潔劑可以

是香皂或是液態狀。可選用標示「敏感

肌膚專用」的產品。最好是無香精無人

工色素的產品。

最後是配合醫師使用適當的藥物。

一般包括口服抗組織胺藥物來減少搔癢

感，及局部塗抹的類固醇藥膏。在兒童

時期的異位性皮膚炎患者，頭頸部是相

對好發的部位，但由於臉部皮膚較薄，

若長期使用類固醇藥膏，皮膚變薄的副

作用相對較明顯。近年來新發展的非類

固醇用藥如「醫立妥（Elidel）」及「普

特皮（Protopic）」是屬於免疫抑制劑的

藥物，因效果不錯又無類固醇副作用，

是頭頸部患處很好的選擇，目前已可安

全使用於 2 歲以上的患者，而 3 個月至

2 歲孩童的臨床試驗也正在進行中。在

2 歲以下免疫抑制劑的局部藥物仍未經

FDA（美國食品藥物管理局）證實長期

使用的安全性報告，最好遵循醫師處方

，不要自己隨意使用。

正確認識異位性皮膚炎避免浪費
不必要的醫療成本

近年來在台灣地區不只過敏性鼻炎

、氣喘病患大幅增加，而且嬰幼兒罹患

異位性皮膚炎也快速攀升，是一個不容

忽視的過敏病，希望大家在關心以外，

能有正確的認識。對於任何新藥的使用

，醫師要依據病人個別狀況，包括異位

性皮膚炎嚴重度、影響面積的大小、是

否合併其他病菌的感染，選擇最適合病

人的處方。在臨床常看到許多病患一味

使用藥物來治療異位性皮膚炎，卻沒有

做好皮膚的基礎保濕工作，不僅浪費醫

療成本，對病人幫助也就大打折扣。


