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·临床论著·

医务人员手部皮炎的流行病学调查及风险因素分析
陈岚

【摘要】 目的 了解北京市垂杨柳医院医务人员手部皮炎患病情况并探讨可能的风险因素。 方法  

采用调查问卷方法对垂杨柳医院医务人员进行调查，对有皮肤问题的医务人员逐一进行皮肤科检查，

收集流行病学资料。所有资料用SPSS 16.0进行统计学分析，对相关危险因素进行分析。 结果  在此

次调查中，医务人员手部皮炎患病率为18.4%。系统性疾病、过敏史以及接触消毒剂是手部皮炎的独

立风险因素（P = 0.001、0.002、0.009）。 结论  在本次调查中医务人员手部皮炎发病率较普通人群

高，手部皮炎患病可能与系统疾病、过敏史和接触消毒剂有关。
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【Abstract】 Objective  To investigate the prevalence and risk factors associated with hand 
dermatitis among medical staff in Beijing Chuiyangliu Hospital.   Methods  A questionnaire survey, physical 
examination were conduced among medical staff. The risk factors were analyzed by SPSS 16.0.   Results  
The overall prevalence of hand dermatitis were 18.4%. Among many risk factors, systemic diseases, allergic 
history and contacting antiseptics were independent risk factors (P = 0.001, 0.002, 0.009).   Conclusions   
The prevalence of hand dermatitis among medical staff was higher than common people. It maybe influenced 
by systemic diseases, allergic history and contacting antiseptics .

【Key words】Hand dermatitis; Prevalence; Risk factor  

手部皮炎（hand dermatitis，HD）又称为手

部湿疹，是发生于手部的湿疹皮炎所致疾患的总

称
[12]

。手部皮炎是皮肤科临床的常见病，表现为

瘙痒、顽固、治疗效果较差，严重影响患者的工作

及生活质量。病因包括原发性刺激、迟发性变态反

应等。多见于家庭主妇，近年来，手部皮炎在医务

人员尤其是护理工作者中得到了进一步的重视。

北京市垂杨柳医院位于北京市东南部，是一所

二级甲等综合区域性医院。拥有张 450 病床，日均

门诊量 2 000 人次。故在北京市二级医院中具有一

定的代表性。

资料与方法

一、研究对象 
2012 年 11 至 12 月在职的北京市垂杨柳医院医

务人员，包括医生、护士和医技人员等。
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二、方法 
采用问卷调查，调查研究对象的一般情况，对

有皮肤问题的由指定主治医师进行专科检查，确定

诊断，并由主治医师对问卷进行随机抽样确保调查

质量。手部皮炎诊断标准参照专著
[1]
，调查为现患

率。

三、统计学处理 
用 SPSS 16.0 统计软件进行数据分析。计量资

料以 x ± s 表示，两组间比较采用 t 检验；率的比

较采用 χ2
检验；等级资料比较采用 Ridit 分析；手

部皮炎的风险因素进行多因素非条件 Logistic 回归

分析。检验水准为 α = 0.05，以 P ＜ 0.05 为差异具

有统计学意义。

结    果

一、一般情况及患病率 
发放问卷600份，收回有效问卷484份，应答

率80.3%，其中男性91人（18.8%），女性393人
（81.2%）。年龄分布：20岁以下10人，20～30岁
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176人，30～40岁182人，40～50岁83人，50岁以

上33人。工作岗位其中医生129人（26.7%），护

士227人（46.9%），药房37人（7.6%），检验科

28人（5.8%），放射科20人（4.1%），行政43人
（8.9%）。手部皮炎共89人，患病率为18.4%。

二、手部皮炎的危险因素单因素分析  
不同性别、年龄、工作岗位、工作时间、学

历，有无系统疾病，本人、家人有无过敏疾病，洗

手、工作中是否接触碘酒、酒精等以及睡眠质量

等，详见表1。
三、手部皮炎的危险因素多因素Logistic回归

分析

以手部皮炎为因变量，将单因素分析分析

中方差有统计学意义的作为自变量，进行多因素

Logistic 回归分析，结果显示，伴有系统性疾病（χ2 

= 3.191，P = 0.001，95%CI：1.594 ～ 6.386）、本

人有过敏性疾病（χ2 = 2.408，P = 0.002，95%CI：
1.374 ～ 4.219）以及接触消毒剂（χ2 = 2.337，P = 
0.009，95%CI：1.231 ～ 4.438）均是手部皮炎的独

立风险因素，详见表 2。

讨    论

手部皮炎是职业性皮肤病的常见的表现
[3-6]

。发

生率在普通人群中 2% ～ 9%[7]
，平均为 9.26%[8]

。

手部皮炎常见的风险因素包括：橡胶手套、化学暴

露、频繁洗手
[7]
。本次调查手部皮炎的患病率患病

率为 18.39%，远远高于普通人群湿疹皮炎患病率，

提示医务人员的职业接触在其发病过程中起重要作

用。

曾楚若等
[9]
对 110 例手部湿疹进行了斑贴试验

研究发现前 5 种最常见的致敏原分别为重铬酸钾、

硫酸镍、氯化钴、芳香混合物和甲醛。李乔等
[10]

对 104 例手部湿疹进行了斑贴试验研究发现最常见

的致敏原分别为硫酸镍和芳香混合物、甲醛和氯化

钴。医务人员，尤其是护理人员，在职业接触中

最常接触的是橡胶手套、碘伏碘酒酒精。医务人

员对于橡胶制品过敏也在逐年升高，何晓珍等
[11]

对 2 061 名护士进行了乳胶手套过敏的研究，发现

其中 16.9% 出现过敏症状。除接触性过敏，刺激性

因素也在手部皮炎的发病中起重要作用。而医务人

表 1  垂杨柳医院医务人员手部皮炎常见风险因素

因素 例数 皮炎 [ 例（%）]         χ2          P
年龄（岁） 12.619 0.006

≤ 30 186 33（17.7）
31 ～ 40 182 23（12.6）
41 ～ 50 83 22（26.5）
＞ 50 33 11（33.3）

性别 0.006 0.936
男 91 17（18.7）
女 393 72（18.3）

工作时间（年） 12.011 0.017
＜ 5 121 22（18.2）
5 ～ 10 144 22（15.3）
11 ～ 15 75 11（14.7）
16 ～ 20 61 8（13.1）
＞ 20 83 26（31.3）

学历  11.729 0.008
中专 35 6（17.1）
大专 182 46（25.3）
大学 177 20（11.3）
研究生 90 17（18.9）

系统疾病  19.344 0.000
有 66 25（37.9）
无 418 64（15.3）

本人过敏史  9.599 0.002
有 151 40（26.5）
无 333 49（14.7）

家人过敏史 6.546 0.011
有 99 27（27.3）
无 385 62（16.1）

每天洗手次数（次） 3.170 0.205
＜ 10 153 23（15.0）
10 ～ 20 次 162 28（17.3）
＞ 20 169 38（22.5）

接触橡胶手套情况 7.165 0.028
偶尔 131 14（10.7）
使用不是每次 198 43（21.7）
每次 155 32（20.6）

接触消毒剂情况 10.662 0.001
接触 273 64（23.4）
不接触 211 25（11.8）

睡眠时间（h） 1.033 0.310
＜ 6 121 26（21.5）
＞ 6 363 63（17.4）



中华实验和临床感染病杂志(电子版) 2015年6月 第9卷 第3期 Chin J Exp Clin Infect Dis (Electronic Edition), June 2015, Vol. 9, No.3·  372  ·

员接触湿性工作及工作相关的刺激原和过敏原的水

平均高于一般水平，如消毒液、橡胶、乳胶、防腐

剂和外用治疗药物等
[12]
。这些均会导致手部皮肤屏

障功能被破坏，随着时间的延长，患职业性刺激性

或过敏性接触性皮炎的危险性而增加。而由于医务

人员的特殊性及高风险性，焦虑和抑郁成为手部皮

炎的风险因素
[13]
。在本次调查中伴有系统性疾病，

本人有过敏史，接触碘伏、碘酒、酒精均是手部皮

炎的独立风险因素。但洗手次数未能发现是手部皮

炎的风险因素。

遗传在湿疹皮炎中尤其是特应性皮炎的发病

中起重要的作用，具有过敏史的人群更易患湿疹皮

炎类疾病
[8]
。Mälkönen 等

[14]
调查发现皮肤过敏，

尤其是呼吸道过敏是职业性手部皮炎的风险因素。

Lan 等
[15]

调查了 1 132 名护士，发现伴有特应性皮

炎者手部皮炎患病率高于无特应性皮炎者。在本次

调查中，手部皮炎在具有过敏史及家人有过敏史人

群患病率高，提示其为风险因素。既往的研究报道

皮肤病与系统疾病相关
[8]
，本次调查中，伴有系统

疾病的人群手部皮炎发病率高，本结果与之符合。

年龄与手部皮炎的发生在既往报道中有着不同

的结果
[8, 13]

。本次调查手部皮炎随年龄升高而增加，

提示长时间的接触刺激物对手部皮炎的在一定程度

上的影响。虽然本次调查未能发现洗手次数是手部

皮炎的风险因素。但是，对手部皮炎的足够重视、

减少刺激物及过敏原、正确的手部保护以及外用药

物治疗是可以显著改善临床症状
[16-17]

。

手部皮炎在垂杨柳医院医务人员比较常见。手

部皮炎患病与职业接触、系统疾病以及过敏史有关。

本次调查为小样本特殊人群调查。仅能反映本医院

医务人员的手部皮炎的患病情况。以后需要扩大调

查规模并进一步进行斑贴试验以完善结果。
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