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  皮膚是一種重要的器官，它具有多種功能，包括熱的調節、汗的排泄、身體組織的遮蔽和感覺的器官。它能感受冷、熱、痛、觸覺和癢等且幫助身體適應周圍環境。它有美學上的價值，我們的外表是由皮膚的顏色、紋理和輪廓所構成，同時也有保護身體免於受傷害。不正常的皮膚，可以反映內在的疾病(肝臟，心臟和腎臟及全身性過敏)或外在的障礙(成長，外來刺激，局部發炎和接觸性過敏等)。皮膚病有許多種，而下面只是簡單的討論以過敏為主因的皮膚病變。
蕁麻疹(風疹塊)和血管性水腫
蕁麻疹是一種可由多種原因造成，具癢感的紅色皮膚隆起病變，其個別病變持續存在的時間通常不會超過24至48小時。當我們於蕁麻疹病灶上加以壓力時，其顏色會消退，表示其基本病理變化乃是因皮下表淺部的血管擴張與水腫所形成。血管性水腫則是與蕁麻疹具有相同或非常相似的病理學變化的皮膚病變，但因其病變所侵犯的部位較深，位於深層真皮與皮下組織，此部位的肥胖細胞數目與感覺神經末梢的分布較少故其臨床表現與蕁麻疹並不相同，常見為較少有癢感，而表層皮膚正常的皮下腫脹。任何原因造成的血管炎紫斑病變要與蕁麻疹的紅色的皮膚隆起病變鑑別診斷時，最簡單的方法為血管炎所造成的紫斑，其個別病變持續存在的時間通常會超過48小時，且當我們於血管炎病灶上加以壓力時，其顏色不會消退。

蕁麻疹可以發生於所有的身體部位及以任何形狀與大小出現。血管性水腫則大多發生於臉部、舌頭、四肢、或生殖器官處。蕁麻疹通常都會癢，有時可以合併血管性水腫引起眼皮、舌頭、嘴唇、手和腳等的腫脹且可能伴隨者呼吸或吞嚥困難，胃部不適和發燒等。假如腫脹的地方在胃部，會造成胃痛，惡心和嘔吐等。若在腦組織則會有頭痛和其它症狀出現。蕁麻疹通常很快的出現和消失，可以持續幾小時或幾天。有時蕁麻疹反覆發生持續超過六個禮拜，則稱之為慢性蕁麻疹，可持續數月或數年之久。由於血管性水腫除偶發於部分阿斯匹林誘發型氣喘病人使用了阿斯匹林或其他的非類固醇抗發炎藥物外，較蕁麻疹為少見，且常併發於蕁麻疹病人身上，而其發生原因與致病機轉與蕁麻疹有相互重疊之處，故本文將以蕁麻疹為討論重點。

蕁麻疹之原因與致病機轉
誘發蕁麻疹發作的原因包括有食物與食物添加物、感染、藥物(包括阿司匹靈,Aspirin) 、感冒、陽光曝曬、昆蟲螫刺、飲酒、運動、內分泌異常、情緒壓力、及外在物理性作用等。這些誘發因素會刺激容易產生蕁麻疹的病人的身體內細胞釋放出化學介質(包括組織胺等)。釋放出來的組織胺等化學介質會造成局部病灶內的血管擴張，通透性增加，使得血管內液能夠滲漏到周遭的組織，形成臨床上病人的紅色皮膚隆起與癢感。
有些病人的蕁麻疹誘發因素是十分明顯而易見的，例如病人每次於吃了蝦子或草莓後，在短時間內會產生蕁麻疹。但有些蕁麻疹病人(尤其是慢性蕁麻疹病人)的誘發因素則是費盡千辛萬苦仍然找不出來，我們稱之為特發性(idiopathic)蕁麻疹。
蕁麻疹的分類
我們通常可將蕁麻疹藉由其致病機轉的不同，大分為與免疫(過敏)機轉有關的和與免疫機轉無關的兩大類。由過敏免疫機轉所引起的蕁麻疹乃是由人體內的免疫系統對食物、藥物、感染、昆蟲螫刺、輸注血液和其它物質引起的過度反應所造成。以食物和藥物所引起者最為常見。最容易引發蕁麻疹的食物，包括蛋類堅果和蚌殼海鮮。最容易引發蕁麻疹的藥物，則包括盤尼西林和磺胺類。至於有些慢性特發性蕁麻疹，我們目前已經知道其造成原因為自體免疫機轉，乃是因為病人體內的免疫系統對自己的某些成份產生了破壞性的自體免疫反應。與免疫機轉無關的蕁麻疹主要包括下列幾種

皮膚劃紋現象(Dermographism)

冷誘發型蕁麻疹 – 發生於人體接觸到低溫時，如跳入游泳池或以冰塊接觸皮膚。

膽鹼激導型蕁麻疹(Cholinergic urticaria) – 發生於運動、洗熱水澡、和/或合併有焦慮症的人身體上，其成因與控制身體血壓和心跳等功能的神經系統釋放出來的某些化學物質有關。
壓力誘發型蕁麻疹(Pressure urticaria) - 發生於局部人體接觸到持續壓力處，如襪帶、胸帶、皮帶、或其它衣著太緊處。

陽光誘發型蕁麻疹(Solar urticaria) - 發生於人體曝曬於陽光下的局部部位，此種蕁麻疹於曝曬數分鐘內即可發生。
其它與免疫機轉無關的蕁麻疹還包括了由阿斯匹林、某些食物色素、硝酸鹽和其它食物添加物所引起的蕁麻疹。

蕁麻疹和血管性水腫的處理原則：

  1. 找出病人過敏的誘發因素(包括食物及藥物等)，並加以適當地避免或處置。
  2. 依照醫師指示適當使用抗組織胺以減輕病人不舒服症狀與癢感。
  3. 對於嚴重發作的病人可給予腎上腺素使其症狀能短暫地迅速緩解，必要時尚須給予短時期的類固醇治療以防止其症狀再次嚴重。

  4. 對於有陽光誘發型蕁麻疹的病人應避免直接曝曬於陽光下運動或工作，且出外時，應穿著有保護性的遮蓋性衣褲及使用防曬乳液。
  5. 對於有壓力誘發型蕁麻疹的病人應穿著寬鬆、質輕、可透氣的服飾，
  6. 對於因使用了阿斯匹林或其他的非類固醇抗發炎藥物而發生了血管性水腫的阿斯匹林誘發型氣喘病人，除了以後要避免使用該等藥物外，可於發燒時向醫師要求，只可給予普拿疼(Acetaminophen)的退燒藥以減少其再發作的機會，
  6. 應避免過度頻繁的沐浴。應以嬰兒肥皂洗澡後，趁皮膚上的水份尚未乾時，馬上抹以潤膚霜以保持表皮濕潤，防止過度乾燥造成皮膚搔癢，而加重蕁麻疹的臨床症狀。洗完澡後過度用力的擦拭身體，也常見促成蕁麻疹的發作。
  7. 對於慢性特發性蕁麻疹在兒童過敏免疫學專科醫師的幫忙之下，目前除了症狀治療外，並無特殊療法，但是此症狀通常於持續幾個月或幾年之後可自行獲得緩解，不再造成病人困擾。
