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!""例外阴白色病变患者危险因素的研究

唐桂秀 武昕 陈佳鹏 周宝森

【摘要】 目的 研究外阴白色病变的危险因素。方法 调查在中国医科大学第一临床学院就诊

的外阴白色病变患者!""例的临床资料，按!#!病例对照配比原则，选取工作方式、环境温度、饮食习
惯、情绪、穿着内裤、自身免疫疾病、婚育史、产次、产伤、初潮年龄、经血量、外阴炎和尿道炎!$个危险
因素，进行单因素及多因素的%&’()*(+分析。结果 多因素%&’()*(+分析显示，最终有统计学意义的因
素，按危险性大小排列依次为：常患尿道炎或阴道炎者，情绪易怒、易紧张者，产次增多和喜欢吃辣食

者。伴有尿道炎或阴道炎的妇女外阴白色病变发生的危险性比无此症状者增大!!,"-或.,$/倍；情绪
易怒、易紧张者外阴白色病变发生的危险性比性格开朗的人增大/,-$倍；产次增多或喜欢吃辣食者
外阴白色病变发生的危险性比产次少或不喜欢吃辣食者增大0,0$倍或-,11倍。结论 喜辣食者、易
紧张或易怒者、产次增多、患阴道炎或尿道炎者是外阴白色病变的主要危险因素。
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外阴白色病变是一种妇科的常见病。临床上表

现为外阴瘙痒、变白，给妇女带来很大的痛苦。目前

此病的病因不清，没有一种较好的治疗办法，属于难

治性疾病。流行病学调查发现，长时间的外阴白色

病变有发展为浸润癌的危险性［!］，因此被视为一种

癌前疾病。为探讨病因，寻找主要的影响因素，我们

对该病患者的工作环境、饮食、穿着、情绪、全身免疫

疾病、婚孕史及尿道、阴道炎等多方面因素进行分
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析，同时选取健康人做对照，旨在找出外阴白色病变

的影响因素，为制订正确的预防措施提供科学依据。

资料与方法

!,对象：
（!）病例的选择：病例均来自于!JJ/!-""-年
在中国医科大学第一临床学院妇科就诊且病理证实

为外阴白色病变的患者!""例。
（-）对照选择：按!#!配比的方法进行，选择同
时陪诊的患者健康亲友、健康体检者或住院患者的

健康家属。匹配条件为相似居住地，相近年龄及相

似工作者，共调查!""人。
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!"方法：
（#）调查方法：妇科检查初诊为外阴白色病变的
患者，经外阴活检病理证实为外阴白色病变后，复诊

时采用统一调查表，由研究者与患者进行面对面直

接询问调查。对照者妇科检查排除外阴白色病变

后，也做如上的问卷调查。

（!）调查内容：!工作方式：每天经常是站着，还
是做着；"环境温度：全年$／%以上时间在#&’以
下还是以上的环境中工作和生活；#饮食习惯：平时
膳食中喜欢吃偏辣的食物还是偏咸的食物，喜欢吃

清淡的还是油腻的；$情绪方面：平时是开朗的、爱
说爱笑，还是内向的、遇事先紧张，难以控制自己或

平时好发脾气；%穿着内裤：平时穿棉线的还是化纤
的；&免疫疾病：是否患甲状腺炎、甲亢、干燥综合
征、类风湿关节炎、皮肌炎等自身免疫性疾病；’经
血量：少者为每次可用#包手纸的量，超过此量为
多；(阴道炎或尿道炎：临床确诊的为有，否则为无；

)产伤：分娩时是否有裂伤或侧切；*询问产次、孕
次、初潮年龄及婚否。统计描述及赋值见表#。

表! 外阴白色病变所选各因素及赋值

因素 赋 值

工作方式 坐式()，立式(#
腻食 无()，有(#
咸食 无()，有(#
穿着内裤 棉织品()，化纤品(#
情绪 开朗()，紧张易怒(#
免疫疾病 无()，有(#
经血量 少()，多(#
产伤 无()，有(#
阴道炎 无()，有(#
婚否 未婚()，已婚(#
辣食 无()，有(#
素食 无()，有(#
产次 )，#，!⋯
环境温度（’） !#&()，"#&(#
初潮年龄 连续变量

孕次 )，#，!⋯
尿道炎 无()，有(#

（$）统计学方法：利用单因素分析的方法，分别
计算各因素对外阴白色病变的患病率，用卡方检验

进行比较，筛选出有显著性的因素，然后进一步用多

因素*+,-./-0分析进行筛选，选出作用较大的影响
因素。

结 果

#"外阴白色病变类型：在调查的#))例外阴白

色病变中，增生型1$例，占1$2；硬化苔藓型%#
例，占%#2；硬化苔藓伴细胞增生3例，占32。

!"单因素分析：#4种被选因素经单因素卡方检
验筛选出的影响因素有5项：喜欢吃辣食或腻食、经
常穿化纤内裤，情绪易怒、易紧张，孕次增多，产次增

多，产伤，常患尿道炎或阴道炎（表!）。

$"多因素分析：在#4个可能的危险因素中，为
控制各因素之间的相互作用及混杂因素，使确定的

危险因素更符合实际意义，按+()")1显著性水平，
将所有的变量引入*+,-./-0回归方程，最终有统计学
意义的因素，按危险性大小排列依次为：患尿道炎或

阴道炎，情绪易怒、易紧张，产次增多和喜欢吃辣食。

伴有尿道炎或阴道炎的妇女外阴白色病变发生的危

险性比无此症状者增大##")!或3"4%倍；情绪易怒、
易紧张者外阴白色病变发生的危险性比性格开朗的

人增大%"!4倍；产次增多或喜欢吃辣食者外阴白色
病变发生的危险性比产次少或不喜欢吃辣食者增大

$"$4或!"11倍（表$）。

表" 外阴白色病变单因素卡方检验的结果

因素 , !#" #$值（512%&） -!值 ’值
工作方式 6)"#& )"$1 )"&$（)"%!.#"33） )"!& )"3)
婚否 )"1) )"15 #"31（)"1!.1"!%） )"4$ )"$5
辣食 )"1$ )"!5 #"35（)"54.!"54） $"$5 )")%
咸食 6)")% )"!5 )"53（)"11.#"3&） )")! )"&5
素食 )"!5 )"!5 #"$$（)"43.!"$$） #")) )"$!
腻食 )"51 )"$1 !"15（#"$#.1")5） 4"1% )")#
穿着内裤 #"#) )"%! $")!（#"$!.3"5#） 3"&$ )")#
情绪 #")5 )"$# !"54（#"3#.1"%3）#!"!1 )"))
免疫疾病 #"%! #"#$ %"#$（)"%1.$4"14）#"1& )"!#
初潮年龄 )"#! )")& #"#$（)"5&.#"$#） !"34 )"#)
经血量 6)"%% )"$% )"3%（)"$$.#"!%） #"4% )"#5
孕次 )"!& )")5 #"$!（#"##.#"14） 5"&% )"))
产次 )"15 )"#% #"&)（#"$4.!"$4）#4"%! )"))
产伤 #"!& )"15 $"15（#"#$.##"%#）%"3& )")$
阴道炎 #"3! )"$5 1")3（!"$%.#)"5%）#4")! )"))
尿道炎 !"$5 #")3 #)"5!（#"$&.&3"%4）1"#$ )")!

表# 外阴白色病变多因素*+,-./-0回归分析结果

因素 , !#" #$值（512%&） -!值 ’值
辣食 )"5% )"$4 !"11（#"!%.1"!1） 3"%# )")#
情绪 #"%1 )"%) %"!4（#"53.5"!5） #$"%! )"))
产次 #"!! )"!% $"$4（!"##.1"%)） !1"15 )"))
阴道炎 #"5# )"%& 3"4%（!"33.#4")5）#3"#4 )"))
尿道炎 !"%) #"!! ##")!（#")#.#!)"#5）$"&4 )")1

讨 论

关于外阴白色病变，目前对于其临床治疗的研

究较多，而对于其病因或影响因素的研究较少，一些
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学者在免疫、遗传、内分泌、炎症、局部组织代谢及微

循环等方面进行研究，发现上述因素与本病发生有

关［!"#］。为进一步探讨病因，寻找可能与本病发生

有关的主要因素，我们从生活、工作、环境、情绪、婚

育史、局部炎症及全身免疫疾病等$%个方面进行分
析。首先应用单因素分析的方法进行筛查，再采用

多因素的&’()*+),分析方法进行筛查，不但考虑了各
因素间的相互影响，而且可得到各因素不同水平间

的相互比较的相对危险度，以及多个因素共同作用

的联合相对危险度，因而结果更具有合理性和意义。

$-情绪与外阴白色病变：.)*/0/［1］报道外阴痒
常见于一些紧张、焦虑的人。紧张与焦虑常会引起

交感神经兴奋，肾上腺皮质激素分泌增多。孟炜，陈

玉琦［$2］提出肾上腺皮质类固醇激素、髓质肾上腺

素、去甲肾上腺素、甲状腺激素、退黑激素等内分泌

激素具有使肤色变浅，白斑扩大，减弱黑色素的作

用。本文调查发现易怒、易紧张的人与外阴白色病

变发生有关。

!-辣食与外阴白色病变：在饮食方面，3)456
等［7］研究外阴硬化苔藓与胡萝卜素的吸收间无明

显联系。我们在甜、咸、辣、腻四种饮食嗜好调查中，

喜辣食者与外阴白色病变发生有一定的关系。辣食

是一种带刺激性的食品，可引起交感神经兴奋，使肾

上腺皮质激素分泌增多，可能出现类似紧张焦虑者

的一些内分泌的变化情况。

8-产次与外阴白色病变：

3)456等［7］研究表明，外阴硬化苔藓危险性经产
妇比未产妇大。96)546),:，;<,=<65>［?］证明在未治
疗的硬化苔藓患者血浆中二氢睾丸酮水平低于同龄

的正常人，这点适用于多产期和绝经期妇女。我们

研究发现产次增多与外阴白色病变发生有一定的关

系。王艳芳等［%］研究表明，外阴白色病变患者血中

黄体生成素（=@）浓度明显低于正常人，可能与妊娠
期间体内黄体酮激素一段时间保持较高水平，反馈

抑制=@分泌有关。郑艾等［#］研究发现，混合型、增
生型外阴白色病变组织中孕激素受体含量高于正常

外阴组织。因此，孕激素的变化与外阴白色病变有

一定的关系，产次增多的患者一段时间内体内孕激

素处于较高的水平，增加外阴白色病变的危险性。

A-炎症与外阴白色病变：一般认为，增生型营养
不良是由于慢性刺激引起的外阴皮肤炎症与增殖，

使皮肤黏膜的层次增多，角质层增厚，增厚的角质层

在炎性渗出物及分泌物的浸渍下因水合作用使女阴

显示白色斑块［$$］。唐华等［$!］经过$2多年的临床
观察认为：一般性的女阴炎性疾患如不经过治疗在

相当长的时间后可以发展为营养不良性疾病。我们

研究发现伴有尿道炎或阴道炎的妇女外阴白色病变

发生的危险性比无此症状者增大$$-2!或?-%A倍。
常穿化纤内裤的人患外阴白色病变的危险性为穿棉

线内裤人的8-2!倍，化纤产品对皮肤有刺激，易出现
非特异性外阴炎。

综上所述，为了预防外阴白色病变的发生，应当

首先保持良好的情绪，少吃辛辣的食品，尽量避免穿

化纤内裤，及早治疗阴道炎和尿道炎。
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