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摘　要：白癜风是一种常见的色素脱失病，其病因和发病机制一直被研究学者关注。近年来，研究者们逐渐注意到情志与

白癜风之间的关系。白癜风与情志密不可分，情志对白癜风的发展有着重要的影响，并且相关机制也成为研究的焦点之一。

目前，情志干预在白癜风治疗中占有重要地位。本文综诉近年来白癜风与情志的研究进展，并展望情志干预在白癜风治疗

中的应用前景。
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白癜风是一种常见的色素脱失性皮肤疾病，无明显性

别、种族和地理差异 [1]。对于一般的白癜风患者，约 20%

的风险来自环境，约 56% 来自各种常见的遗传变异，约

24% 来自大量的稀有变异 [2]。这种疾病的特征是黑色素细胞

的选择性丧失，特征性病变是完全无色斑、无鳞、垩白斑疹

明显边缘 [3]。近年来情志与白癜风关系取得较多进展，现对

近年来白癜风与情志关系的研究现状进行总结，以期对临床

诊治提供帮助。

1. 白癜风患者情志的一般情况

1.1 发病年龄

白癜风可以在任何年龄起病，但是青壮年患者最为普

遍 [4]。研究表明 [5] 白癜风抑郁症的患病率与年龄显著相关，

不同年龄段的患者存在不同程度的心理障碍。张艳红等 [6]

通过问卷调查，发现存在行为 - 心理障碍的白癜风患者占

比 52.8%；其中≤ 6 岁组患儿阳性率 92.3%，提示心理障碍

与患病年龄阶段相关。

1.2 性别

白癜风无性别、种族差异。有相关研究表明表明女性

和男性患者的焦虑发生率差异有统计学意义，女性抑郁率高

于男性但该问题的临床相关性仍有待验证 [7]。可能是女性对

皮肤色素的变化更加关注，并且这种变化会对她们的社交生

活产生影响。

1.3 肤色

相关研究表明白癜风多发于深色皮肤 [8]。这种现象可能

与当地普遍存在的耻辱观念有关，导致更多的患者主动寻求

医疗保健，从而报告的患病率更高 [9]。

1.4 心理共病

白癜风给患者的心理造成了一定伤害，患者多表现为

焦虑、抑郁、孤独、敏感等心理，特别是有面部有问题的

患者。有研究者 [10] 发现包括抑郁和焦虑在内的障碍是最常

见的报告。

1.5 皮损

白癜风皮损的分型、部位和病程影响患者的心理状态。

胡雪慧等 [11] 研究表明皮损单侧分布的患者较皮肤双侧患者

乐观，对治疗充满信心。杨慧兰等 [12] 研究显示白癜风皮损

位于面部或四肢外露部位的患者有 70% 感到窘迫、挫折，

与陌生人及异性存在交往困难问题。也有研究表明肛门生殖

器受累的患者生活质量下降更加严重 [13]。除此以外病情处

于进展期的患者出现心理问题的比例明显高于稳定期患者
[11]。研究 [5] 发现病程较短的患者相比病程较长的患者抑郁程

度更高。

1.6 职业

有研究表明就业人员的抑郁患病率明显比学生、失业

人员或退休人员概率高，可能是长期在精神压力大的环境中

对就职人员的心理健康产生不利影响 [14]。

1.7 婚姻和受教育水平

单身患者和高中以下教育水平的患者抑郁患病率最高
[5]，两者呈现相关性。

2. 情志与白癜风相关机制探究

2.1 情志的起伏直接影响机体的免疫系统，进而导致白
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癜风的进一步发展

心理应激是一个人面对重要的但自身难以应对的情况

时，表现出来的一种紧张状态，又称为精神压力。心理应激

状态激活交感神经系统，从而引起促肾上腺皮质激素释放各

种激素和神经调节因子，激活皮肤肥大细胞，使 Th1/Th2 免

疫反应失调，最终诱发炎性皮肤疾病 [16]。神经系统通过分

泌神经递质、神经肽、内分泌激素调节免疫系统，而免疫系

统则通过分泌细胞因子、趋化因子、干扰素等调节神经细胞

功能 [17]。李金辉等 [15] 研究表明不良心理应激因素可诱发或

加重白癜风，短期应激可以增强免疫保护或免疫病理反应的

获得和表达，然而慢性应激则会发挥相反的作用。同时长期

的不良心理应激会引起 HPA（下丘脑 - 垂体 - 肾上腺皮质轴）

反应失衡，使得循环白细胞数量减少，对白癜风病程发挥相

反作用。

2.2 情志影响神经内分泌系统调节从而对白癜风发挥作用

去甲肾上腺素和乙酰胆碱水平的增加在白癜风发病中

发挥着重要作用 [18]。有些学者研究不同类型白癜风患者及

不同发病阶段尿儿茶酚胺代谢物，发现下丘脑－垂体－肾上

腺轴分泌儿茶酚胺，激活皮肤小动脉的 α 受体，导致血管

收缩、缺氧、氧自由基过度产生，最终破坏黑色素细胞 [19]。

2.3 情志会通过影响患者的生活质量而影响白癜风

这种情志体现为失眠，甚至涉及亲密关系，对性生活

产生负面影响。在某些情况下，白癜风已被发现对婚姻关系

产生负面影响，有时皮肤脱色成为离婚的由头。综述可以得

知白癜风的影响是多位面的，临床工作者应该全面看待白癜

风影响 [20]。

3. 应对措施

3.1 伪装

相关学者 [9] 系统回顾发现研究中白癜风患者最常讨论

的应对策略包括使用隐藏服装、伪装和改变身体运动。其他

应对策略包括白癜风接受，回避行为，心理治疗或支持小组。

相关研究表明 [21] 所有患者都愿意使用伪装作为单一疗法或

结合药物治疗。

3.2 情志干预

研究表明 [24] 为患者及其父母提供心理评估和支持，能

够显著提高患者的生活质量。除了个人治疗外，支持疗法和

自助团体行为可以帮助个人应对这种情志上和社会上有害

的疾病 [22]。

3.3 教育和宣传

同时教育和宣传也可以帮助白癜风患者改善心理健康。

常见的误解有白癜风是传染性的，白癜风是由外部力量、缺

乏卫生或细菌或病毒感染，而且在对非白癜风患者的调查

中，对白癜风患者有充分了解的参与者更有可能表现出积极

的态度 [23]。

4. 结论

综上所述：白癜风心理障碍与情志密不可分，二者互

相影响。此外，白癜风有诸多应对措施，情志干预作为辅助

治疗在白癜风治疗中前景广泛。总的来说，情志与白癜风之

间的关系对于白癜风的治疗与康复有重要意义，同时也为未

来的研究提供了思路，值得进一步探讨和深入研究。

参考文献：

[1]FrisoliML,EssienK,HarrisJE.Vitiligo:Mechanismsofpathog

enesisandtreatment[J].AnnuRevImmunol,2020,38:621-648.

[2]SPritzRA,SantoricoSA.TheGeneticBasisofVitiligo[J].Invest

Dermatol,2021,141:265-273.

[ 3 ] B e r g q v i s t C , E z z e d i n e K . V i t i l i g o : A R e v i e w [ J ] .

Dermatology,2020,236:571-592.

[4] 赵艳霞 , 贾婷婷 , 王鹏雨 , 等 . 白癜风临床特征的

研 究 现 状 [J]. 中 国 中 西 医 结 合 皮 肤 性 病 学 杂 志 ,2020,19

（4):388-390.

[5]AlharbiMA.Ident i fy ingpat ientsathigherr iskofde

pressionamongpatientswithvitiligoatoutpatientsetting[J].

MaterSociomed,2020,32:108-111.

[6] 张艳红 , 胡蔓 , 佘秋云 , 等 .398 例白癜风首诊患者

心理状态的现况分析 [J]. 实用皮肤病学杂志 ,2018,11(4):196-

200.

[7 ]Kussa inovaA,KassymL,AkhmetovaA,e ta l .V i t i l

igoandanxiety :Asystematicreviewandmeta-analysis [J ] .

PLoSOne,2020,15:e0241445.

[8]BibeauK,PandyaAG,EzzedineK,etal.Vitiligoprevalenceand

qualityoflifeamongadultsinEurope,JapanandtheUSA[J].EurAcadDe

rmatolVenereol,2022,36:1831-1844.

[9]EzzedineK,EleftheriadouV,JonesH,etal.Psychosociale

ffectsofvitiligo:Asystematicliteraturereview[J].AmJClinDermat

ol,2021,22:757-774.

[10] 薛丽 , 李薇 . 白癜风心理共病研究进展 [J]. 皮肤科学



国际临床医学：2025 年 7 卷 4 期
ISSN: 2661-4839

    256

通报 ,2021,38（02):141-145+5-6.

[11] 胡 雪 慧 , 赵 荣 , 孙 林 潮 , 等 . 精 神 紧 张 和 抑 郁 等

心理问题与白癜风临床表现的相关性分析 [J]. 中国美容医

学 ,2007,16(3):370-372.

[12] 杨慧兰 , 杨庆永 , 刘仲荣 . 白癜风与精神因素 [J]. 中

国美容医学 ,2006,15(3):336-337.

[13]ChenD,TuanH,ZhouEY,etal.Qualityoflifeofadultvitiligop

atientsusingcamouflage:AsurveyinaChinesevitiligocommunity[J].

PLoSOne.2019,14:e0210581.

[14]Silpa-ArchaN,PruksaeakananC,AngkoolpakdeekulN,et

al.Relationshipbetweendepressionandqualityoflifeamongvitiligopat

ients:Aself-assessmentquestionnaire-basedstudy[J].ClinCosmetIn

vestigDermatol,2020,4:511-520.

[15] 李金辉 , 王克玉 . 白癜风患者心理应激和免疫功能

状态分析 [J]. 中国麻风皮肤病杂志 ,2013,29(03):178-180.

[16]YadavS,NarangT,KumaranMS.Psychodermatology:Acom

prehensivereview[J].IndianJDermatolVenereolLeprol,2013,79:176.

[17]MixE,GoertschesR,ZettlUK.Immunologyandneurology.

JNeurol,2007,254:2-7.

[18]NamaziMR.Prescribingcyclicantidepressantsforvitiligopa

tients:whichagentsaresuperior,whicharenot?[J].PsychotherPsychos

om,2003,72:361-362.

[ 1 9 ] M o r r o n e A , P i c a r d o M , d e L u c a C , e t a l .

Catecholaminesandvitiligo[J].PigmentCellRes,1992,5:65-69.

[20]SalamaAH,AlnemrL,KhanAR,etal.Unveilingtheunseenstr

uggles:Acomprehensivereviewofvitiligo’spsychological,social,an

dqualityoflifeimpacts[J].Cureus,2023,15:e45030.

[21]BassiounyD,HegazyR,EsmatS,etal.Cosmeticcamouflageas

anadjuvanttovitiligotherapies:Effectonqualityoflife[J].CosmetDerm

atol,2021,20:159-165.

[22]NimkarP,WanjariA.Vitiligoandtheroleofnewertherapeutic

modalities[J].Cureus,2022,14:e31022.

[23]TsadikAG,TeklemedhinMZ,MehariAteyT,etal.Publickno

wledgeandattitudestowardsvitiligo:AsurveyinMekellecity,Northern

Ethiopia[J].DermatolRespract.2020,2020:3495165.

[24]SavaşErdoğanS,FalayGürT,DoğanB.Anxietyanddepr

essioninpediatricpatientswithvitiligoandalopeciaareataandtheirp

arents:Across-sectionalcontrolledstudy.JCosmetDermatol.2021J

ul;20:2232-2239. 

作者简介：

李娟（1997—），女，汉，山西省吕梁市，硕士研究生在读，

天津中医药大学中西医结合皮肤性病方向。


