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重要脏器的功能，是提高抢救成功率的关键。 
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近年来，地震、海啸、洪水、泥石流、雪灾等重大 自然灾害 

发生频繁 ，使人类面临的威胁与 日俱增一 。“5·12”汶川 大 

地震使举国为之而震惊，救援灾害已成为刻不容缓的重大工 

作。我军已制定了非战争军事行动卫勤保障应急预案，明确 

了灾害救援是军队非战争军事行动的主要任务之一[ 。研究 

救灾部队的医疗保障工作，将有利于提高部队的战斗力。笔 

者 作为南京军区第 455医院抗震救灾医疗队成员之一，于 

2008年5月15日抵达四川I平武地区。救灾工作中，笔者发现 

灾区皮肤病发病率远较其他疾病高，而救灾部队患皮肤病更 

多，严重影响了救灾官兵的身体健康。本文旨在深入了解救 

灾部队皮肤病的发病特点并制定科学合理的皮肤病防治对 

策 。 

1 资料与方法 

1．1 一般资料 2008年5月 16日～2008年6月30日，四川I 

平武地震区某部救灾官兵 1 850人，男1 798人，女 52人；年 

龄 18～48岁；干部 227人 ，战士 1 623人 。 

1．2 方法 统计救灾期间我院医疗队门诊和巡诊登记的初 

诊人员，按皮肤病诊断标准，确诊病例构成发病人数，依皮肤 

病各病种的发病例数多少顺位排列。由经验丰富的医生对当 

地某部官兵进行体检和发病情况调查，并逐项填写专门设计 

的调查表 。 

作者简介：沈 杰(1964)，男，江苏南通人，医学学士，主治 

医师，从事肿瘤的微创综合治疗。 
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2 结 果 

2．1 发病率 确诊为皮肤病 1 417例，发病率为76 6 ，其 

中干部发病率为55．9Koo，战士发病率为79．5 ，男性发病率 

为 75．9Koo，女性发病率为 75．0Koo。 

2．2 构成比 排列前三位的皮肤病依次为虫咬皮炎占77．0 ， 

接触性皮炎占12．O ，真菌性皮肤病占4．9％。主要皮肤病病 

种情况见表 1。 

表 1 抗震救灾期间主要皮肤病病种的构成情况 

3 讨 论 

3．1 发病特点 早在二战期间，皮肤病导致的非战斗减员 

就已引起各国军事部门的高度关注。美军总结分析了驻西南 

太平洋部队皮肤病患者 占就诊人数的75％，15 需送回美国 

本土治疗 j。我军也非常重视皮肤病学科的发展。周伯琪 

等 研究分析了抗洪抢险期间部队的伤病情况，前三种疾病 

分别为皮肤病(41．54 )、上呼吸道感染(37．63％)、急性胃 
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肠炎(7．5 )，认为皮肤病发病率高是由作战性质、环境气 

候、卫勤保障等综合因素决定的。刘淑红等 ]研究报告抗洪 

救灾官兵中皮肤病发病率(37．65 )-g是最高，其中癣占79． 

79 ，湿疹为 l3．94 ，虫咬皮炎为3．04 ，认为若不及时防 

治将直接影响救援任务的完成。但是，有关地震灾区皮肤病 

发病的调查报道较少。我们的调查结果初步表明，抗震救灾 

部队官兵皮肤病的发病率也显著升高，达 76．6 。战士皮肤 

病发病率较干部为高，男女之间发病率相当。在各种皮肤病 

中，虫咬皮炎的发病例数明显高于其它种类皮肤病，占全部 

皮肤病病例 77．0 ，居各种皮肤病发病之首。与抗洪抢险部 

队的皮肤病发病特点有明显不同。分析其原因主要是抗震救 

灾部队官兵营宿全部在野外帐篷，周围杂草多，蚊虫密度大， 

易被蛾、蚊、螨、蠓蝇、臭虫、蚤、蜂、隐翅虫、蠕虫和原虫等叮 

咬。据张存清 报道叮咬后引起皮炎的方式有以下几种：① 

口器或尾钩的机械性伤害；②虫体内毒液或分泌物进入皮肤 

组织后发生变态反应；⑧毒刺直接进入皮肤，出现异物反应 。 

临床表现起初呈针尖大小红点，尔后迅速发展呈直径 6～8 

mm风团或丘疹、丘疱疹，2～4天后皮疹中央出现细小水泡 ， 

奇痒难忍，影响患者正常睡眠，皮疹分布以腰部及上下肢多 

见，未经有效治疗病程常超过 1周，每遇阴湿天气瘙痒症状 

还会反复出现。此外，接触性皮炎在四川I平武地区也占有一 

定比例，其发生是由于当地山区有许多有毒有刺的植物，如 

火麻草等，一旦人体被刺会引起皮肤较严重的变态反应，患 

者迅速出现红色皮疹，可伴小水泡，痛痒明显。真菌性皮肤病 

在灾 区也有散发，主要 由于震区地处北亚热带湿润季风气 

候，温差大、湿度高，加之卫生条件差所致，部位以股部、足部 

多见，J临床表现为边界清楚的斑丘疹及环形损害。 

3．2 防治对策 ①加强防治宣教：对基层官兵做好皮肤病 

防治宣传和大力提高医务人员对常见皮肤病的诊治水平是 

防治工作的重要环节 ]。②抓住防治重点 ：虫咬性皮炎在各 

类皮肤病中发病率最高，因此是防治的重点。要积极修整营 

舍，清理环境，铲除住地周围杂草，经常洗消帐篷，定时喷洒 

杀虫剂，消灭蚊蝇滋生地。夜间睡觉时应支挂蚊帐，外出工作 

时最好涂抹皮肤防护剂，扎紧裤 口、袖口和领口，不能随便坐 

卧。⑧确保卫生要求 ：尽可能解决灾区用水问题，以保证基本 

的洗漱需求 ，同时要勤晒被褥，勤剪指甲，确保 良好的个人卫 

生。④重视诊治工作：救灾行动中应配备皮肤病专科医师，医 

务人员应加强巡诊，做到早发现、早治疗，勿搔抓 ，可外用止 

痒剂，必要时口服氯雷他定(开瑞坦)等抗组织胺药物。⑤利 

用灾区草药：在条件恶劣的救灾环境下，可因地制宜，就地取 

材，充分利用当地草药资源，治疗皮肤病，有望达到较好的治 

疗 效果 。 
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2008年 5月 12日四川汶川发生里氏 8．0级强烈地震 ，截 

至8月7日，汶川特大地震导致69 222人遇难，18 176人失踪。 

作者简介：罗旭耀 (1970一)，男，江西景德镇人，硕士，主治医 

师，从事骨科专业。 

映秀镇人 口约16 000人 ，死亡5 462人 ，失踪 2 19O人 ，95 的 

房屋完全倒塌 ，100 的房屋不能居住。映秀镇附近救灾部队 

前后共约1万余人，开展超体能极限又极其危险的救援和重 

建等工作。我们医疗队负责驻映秀地区部队医疗保障，现将 

骨科伤病调查情况总结如下。 
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