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一、什麼是蕁麻疹？ 

俗稱的膨疹、啟清模、風疹塊，醫學上是所謂的暫時性真皮水腫，如果擴散到

嘴唇、眼皮、手掌、腳掌，則可能和血管性水腫有關；若影響到喉嚨，是可以引起

呼吸困難；影響到消化道，則可能會出現噁心、嘔吐、拉肚子等症狀。蕁麻疹長相

變化萬千，可以是搔抓位置的條痕，整片浮腫，或是一顆顆小紅疹，也有是以環狀

紅斑表現。 
 

二、什麼是急性及慢性蕁麻疹？ 

小於六週屬急性發作，跟過敏反應比較有關係，比較能找出過敏因子。超過六

週慢性狀況跟免疫系統的活化比較有關，所以如果是時間較久，就要去注意胃腸狀

況，物理運動習慣，毒藥物使用，還是有什麼重大事件像是手術等。 
 

三、什麼原因會引起蕁麻疹？ 

1.吸入物：粉塵蟎、屋塵蟎、熱帶五爪蟎、家塵、蟑螂、狗毛、貓毛、各種花粉、

各種黴菌及孢子等居家常見的過敏原。 

2.食物：海鮮、發酵食品、堅果、蛋、牛奶、芒果、草莓、竹筍、葡萄柚、糯米、

香菇、酒精類、含人工添加物製品及咖啡因食品等；有部分本院可檢測，但因過

敏原種類太多，病人可自己察覺，尤其在接觸過敏原三十分鐘內多會發作。 

3.藥物：抗生素、消炎止痛藥、癲癇用藥、鎮定安眠藥、利尿劑、維他命等。 

4.感染：常見為病毒感染之後引發的蕁麻疹病原在臨床上不易查覺，且因治療病原

本身無法解決過敏的問題，所以較没有檢測的價值。 

5.內分泌或免疫的異常：甲狀腺疾病、自體免疫疾病的體質。 

6.物理性：陽光、溫度、騷抓、物理壓力、情緒、運動等皆有可能；也有病人在吃

了某些食物加上運動才會發病，因是體質關係，病人可自己多注意一下。 

7.未明原因：蕁麻疹有時是不明原因，可能在某一個時候發生，也許很快就好，也

可能好一陣子，痊癒後在另個時候又發作，這樣未明原因的蕁麻疹也不少。 
 

四、臨床症狀 

臨床表現為身上皮膚出現紅色到粉紅色、輕微鼓起或膨

出的塊狀浮腫，通常伴隨強烈癢感。每處浮腫可能出現數小

時後即消失，但又在其他區域出現新的皮膚病灶。若病變部

位發生在更深層的真皮與皮下組織，我們稱為血管性水腫， 

可能出現嘴唇、眼周、舌頭或喉部腫脹，嚴重時可能導致呼吸困難，而有生命危險。 

 
圖一 蕁麻疹皮膚 
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五、要如何治療和預防蕁麻疹？ 

蕁麻疹急性期非常擾人，因個人過敏反應大小不同病程也不一樣，有人一兩天

就痊癒，有人會拖好幾個星期，也有人一直無法痊癒，必需長期藥物控制；所以病

人無需太過焦躁而四處投醫，只要找到過敏專科醫師即可將問題解決。 

最佳方法是找出並去除導致蕁麻疹的原因，『避免』是治療和預防的最佳良藥，

請不要小看這個重要的觀念，它是讓你免除或減輕藥物的最好方法。 

藥物治療以抗組織胺類為主，但每人對於各種抗組織胺反應不一；所以，您的

醫師會試著使用一種或多種長、短效的劑型藥物，以達到最佳治療效果；許多新的

長效型的抗組織胺安全又好用，造福許多慢性蕁麻疹的病人；如果蕁麻疹非常嚴重，

類固醇的使用就有其必要性，因所需要使用的時間通常不長，所以不需過度擔心。 
 

六、日常生活須知 

1.和醫師合作找出可能過敏原盡力避免，養成習慣做發生筆記，記錄每次發作三天

內可能的誘因，以避免再次接觸。 

2.依醫師指示，按時服藥，必要時使用止癢擦劑或局部冰敷以降低癢的感覺，最好

不要自行擦類固醇藥劑，壞處可能多於好處。 

3.洗澡使用中性清潔劑，水溫勿太高以免因血管通透性增加而使過敏反應增加。 

4.不要在皮膚上抓出傷口，否則二次感染會讓病情變得複雜，所以病人最好將自己

的指甲剪短，以防睡著時不小心把皮膚給抓破了。 

5.不要為了涼爽舒服使用酒精或發熱性藥膏擦拭，短暫舒服會帶來更難控制的病情。 

6.食物力求單純，過多添加物或精緻食品、不新鮮食物（海鮮類）及含酒精類食品

皆盡可能不要食用，雖然它們不一定是過敏原，卻會加重過敏的反應，拖延病程。 

7.保持正常作息和溫和情緒，會讓過敏的免疫反應早些緩和下來，有助縮短病程。 

8.應注意可能加重疾病之因子（aspirin、NSAIDs、codeine、morphine、ACE 抑制

劑、不明的中草藥／健康食品、含：香精／辣味的食物、吸入性有機溶劑），並

儘量減少生理或情緒壓力、酒精／咖啡攝取、過熱環境暴露等。 
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