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酒渣鼻是一种慢性皮肤炎症 ， 发于面中部 ，
临床症状多为毛细血管扩张 、红斑 ，并且会出现
脓疱、皮脂腺增生肥大、丘疹等。 目前尚不清楚其
发病机理，但其发生因素却有所发现 ［1］。 近年研究
发现酒渣鼻与幽门螺旋杆菌可能有关 ［2－12］，但目
前仍有争议 ［13－14］，为进一步探讨两者的关联，本研
究采用 Meta 分析方法收集国内外探讨亚洲人群
酒渣鼻与幽门螺杆菌（Helicobacter pylori，Hp）关系
的病例对照研究进行系统评价， 为临床酒渣鼻治
疗提供参考。

1 材料与方法

1．1 资料来源及检索策略 检索 CNKI、万方数据
库、维普数据库、Pubmed、Embase 等数据库，同时利
用计算机检索、文献追溯等途径收集国内外公开发
表的关于亚洲人群酒渣鼻与 Hp 感染的关联的研究
文献。 文献检索采用的主题词和自由词包括：幽门
杆菌、酒糟鼻、酒渣鼻、玫瑰痤疮。
1．2 文献资料选择标准
1．2．1 纳入标准 国内外已公开发表的有关亚洲
人群酒渣鼻与幽门杆菌的关系的研究；研究类型为
病例对照研究，对照组为健康人群；Hp 检测方法至
少包括以下一种， 并且提供单一检测方法数据：血
清学、13 ／14C 呼气试验、活组织检查。
1．2．2 排除标准 非中英文文献或无原始数据的
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摘要：目的 探讨亚洲人群酒渣鼻与幽门螺杆菌（Hp）感染的关系。 方法 用计算机检索 CNKI、万方数据库、维普
数据库 、Pubmed、Embase 等数据库 ， 纳入关于亚洲人群幽门螺杆菌感染与酒渣鼻关系的病例对照研究 。 运用

Stata11．0 软件对文献实验数据进行 Meta 分析，计算比值比（OR），同时进行敏感性分析、亚组分析和 Meta 回归分析
评估异质性来源 ，Begg's Test 和 Egger's Test 评价发表偏倚 。 结果 亚洲人群中酒渣鼻患者幽门螺杆菌感染率

（77．7％）明显高于健康人群（40．0％），OR＝5．82，95％CI 为 （3．71～9．15），P＝0．000。 结论 幽门螺杆菌感染在酒渣鼻
的发病中可能有一定的作用。
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Abstract：Objective To investigate the association between acne rosacea and the infection of Helicobacter pylori （Hp）．
Methods The associated case-control researches of Asia's acne rosacea and the infection of Hp were retrieved in the
CNKI， Wan Fang Databases， the Chinese Science＆Technology Journal Database（VIP） and Pubmed， and Meta-analysis on
the experimental data by calculating the odds ratio was performed using Embase Stata11．0 software．Sensitivity analysis ，
subgroup analysis and Meta-regression analysis were taken to evaluate the sources of heterogeneity．Begg's Test and Egger's
Test were used to evaluate publication bias． Results Infection rate of Hp in Asian patients with rosacea （77．7％ ） is
significantly higher than healthy people （40．0％），OR＝5．82， 95％ CI is（3．71－9．15）， P＝0．000． Conclusion Helicobacter
pylori infection may have certain effect in the pathogenesis of rosacea．
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表 1 纳入 Meta 分析中 13 项病例-对照研究的资料特征
Tab．1 Characteristics of 13 included case-control studies in the meta-analysis

年份

2000
2002
2004
2007
2008
2011
2012
2000
2003
2004
2006
2009
2012

作者

Herr，H
武洁

段西凌

王 玉

张建平

徐晓巍

刘永富

赵丽敏

Zandi，S．
洪为松

王忠永

王一鸣

Bhattarai，S．

检验方法

Biopsy
Biopsy
14C－urea breath test
14C－urea breath test
14C－urea breath test
14C－urea breath test
13C－urea breath test
DIGFA
ELISA
CIM test
ELISA
ELISA
ELISA

样品类别

Tissue
Tissue
Breathe
Breathe
Breathe
Breathe
Breathe
Serum
Serum
Serum
Serum
Serum
Serum

酒糟鼻 Hp（＋）

42 ／ 50
35 ／ 40
29 ／ 38
24 ／ 30
43 ／ 63
29 ／ 35
39 ／ 50
28 ／ 36
24 ／ 29
32 ／ 38
44 ／ 55
54 ／ 76
17 ／ 26

对照组 Hp（＋）

39 ／ 50
12 ／ 34
12 ／ 27
10 ／ 23
15 ／ 36
13 ／ 30
21 ／ 50
21 ／ 35
17 ／ 29
11 ／ 40
3 ／ 30
7 ／ 31
6 ／ 52

文献；文献试验设计不严谨；重复发表的文献、综述
文章等；患者 1 个月内服用了抗生素及抗酸和抗溃
疡等药物。
1．3 数据提取 文献检索、 纳入与排除及数据提
取由两名研究者独立完成，如果不能达成统一意见
则与第三名研究者讨论决定。首先通过题目和摘要
确定研究的相关性，如果不能明确是否纳入，则通
过阅读全文来确定， 并按预先设计的表格提取资
料，包括文献名称、发表年份、设计方法、检测方法、
病例组和对照组阳性病例数与阴性病例数等。
1．4 统计学分析 Meta 分析中根据各项研究的异
质性检验结果，选用相应的数据合并方法。 对所纳
入的各个研究进行异质性检验，如各研究结果间无
异质性 ， 则采用 Mantel-Haenszel 固定效应模型
（fixed effects model，FEM）进行数据合并，计算合并
OR 值及其 95％CI；如果各研究结果间存在异质性，
则采用随机效应模型 （random effects model，REM）

进行数据合并，计算合并 OR 值及其 95％CI，同时
给出 Meta 分析的森林图。 敏感性分析评价单个文
献在总体估计中的效应；同时针对不同检验学方法
进行亚组分析和 Meta 回归分析评价异质性来源及
大小；利用 Egger’Test 和 Begg’Test 评价发表偏倚。
本 研 究 的 统 计 分 析 使 用 Stata11．0 软 件 （Stata
Corporation，College Station，Texas）完成。

2 结 果

2．1 文献概况 按照文献检索要求共查阅到相关
文献 117 篇，根据纳入标准和剔除标准，最终选取
文献 13 篇。 包括酒渣鼻患者 566 例和健康对照组
467 例，研究对象均为亚洲人群，各文献的基本情
况见表 1。 其中血清学检测 （ELISA、DIGFA、CIM
test）6 篇，非血清学检测（活组织检查、13 ／14C 呼气试
验）7 篇。
2．2 Meta 分析结果 13 项研究之间异质性检测

I2＝56．4％，P＝0．007， 说明各研究之间存在异质性；
因此采用随机效应模型计算合并 OR 值及其 95％
CI，结果酒渣鼻组 Hp 感染率 （77．7％）明显高于对
照组感染率 （40．0％），OR＝5．82，95％CI 为 （3．71～
9．15），差异有统计学意义（P＝0．000）。 敏感性分析
发现 Herr ［13］和王忠永 ［9］的研究对异质性结果影响

较大。 针对不同检测方法（血清学检测与非血清学
检测）进行亚组分层分析，结果显示血清学检测酒
渣鼻组患者血清 Hp 抗体明显高于正常对照组
（78．8％ vs 48．8％ ），OR ＝8．52，95％ CI 为 （3．92 ～
18．51），且 I2＝64．3％，P＝0．016，差异有统计学意义
（P＝0．000）；非血清学检测酒渣鼻组患者 Hp 感染率
明显高于正常对照组（76．5％ vs 30．3％），OR＝4．27，

95％CI 为（2．66～6．86），且 I2＝32．7％，P＝0．178，差异
有统计学意义（P＝0．000）。以上结果均提示酒渣鼻与
幽门杆菌感染有较强的相关性。 对两种检测方法阳
性率进行比较， 结果显示血清学检测阳性率明显高
于非血清学检测（65．3％ vs 55．3％），差异有统计学意
义（P＝0．001）。 Meta 回归结果 R2＝16．71％，表示不同
检测方法的差异只能解释 16．71％的异质性来源。
2．3 发表偏倚 利用 Begg's Test 和 Egger's Test
评价发表偏倚， 结果 P＞0．05， 提示无明显发表偏
倚。 Begg's Test 漏斗图见图 2。

3 讨 论

近年来国内外学者研究发现幽门螺杆菌感染
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图 1 酒渣鼻与 Hp 感染的关联的森林图
Fig．1 Forest plot of the relationship between rosacea and

Helicobacter pylori infection

图 2 Begg's Test 漏斗图
Fig．2 Funnel plot for odds in overall studies

在酒渣鼻的发病中可能有一定的作用 。 Szlachcic
等 ［15］研究表明 ，酒渣鼻患者幽门螺杆菌感染率为
85％ ，Abram 等 ［16］研究了 135 例患者 ，感染率达
78．5％。 本研究通过对 13 项实验数据进行 Meta 分
析，结果表明酒渣鼻患者 Hp 感染率明显高于健康
人群。因此推测幽门螺杆菌感染可能对酒渣鼻的发
生发展起到一定的作用，其作用机制可能与以下原
因有关：①作为幽门杆菌毒力的决定簇之一的集中
CagA 蛋白可作为免疫原刺激胃黏膜上皮细胞分
泌高水平的炎症介质 IL-8，IL-8 能诱导中性粒细
胞活化并氧化裂解产生 NO。 Hp 还能刺激胃泌素
的分泌 ，NO 和胃泌素都能促使毛细血管扩张 ，皮
肤发红 ［17－18］。 NO 还能诱导中性粒细胞脱颗粒释放
蛋白水解酶、花生四烯酸等物质，造成组织损伤，促
进炎症形成。 ②Hp 能刺激机体免疫系统产生其他
炎性介质如白介素-1、 白三烯及血小板活因子，从
而导致酒渣鼻炎症进一步加重 ［19］。 ③Smith 等 ［20］发

现酒渣鼻患者皮损处的血管内皮组织和侵润的单

核细胞高表达 VEGF， 认为 VEGF 可能对酒渣鼻发

生过程的血管变化和细胞浸润有一定的作用。同时
多个研究表明 ［8-11，21］，酒渣鼻患者经过根除 Hp 治疗
后取得较满意的效果，因此推测 Hp 可能是酒渣鼻
的一个病因，建议临床久治不愈的酒渣鼻患者进行
Hp 感染检测，若为阳性应同时采取根除 Hp 治疗的
方案，可望达到较好的治疗效果。
通常，Meta 分析中的异质性包括两方面：第一，

研究本身的异质性。 包括研究设计方法、数据和病
例收集的不同。纳入研究在不同国家、不同地区、用
不同的检测方法，难免存在临床异质性。 ELISA 检
查是目前最常选用的定性或定量的检测幽门螺杆

菌抗体 IgG 的方法。 但由于常选用活体细菌、福尔
马林处理过的细菌、酸性甘氨酸抽取物等制备物作
为抗原，与其它的细菌间可能发生交叉反应，影响
检测结果。由于幽门螺杆菌感染数周后才出现特异
性抗体，幽门螺杆菌阴性者血中也可能存在交叉反
应性抗体（如空肠弯曲菌），且幽门螺杆菌根除治疗
后 6～8 个月内甚至几年可持续在阳性水平，故血清
学阳性不能完全肯定患者有活动性感染，阴性也不
能排除初期感染 ［22］。 尿素呼气试验具有无创、简便
的优点，能反映全胃情况，克服了胃内幽门螺杆菌
灶性分布及取材局限的缺点，并可对胃内幽门螺杆
菌的感染密度作半定量评估 ［23］。具有较高的敏感性
和特异性，但仍受诸如药物、上消化道出血、胃内其
它产生尿素酶细菌等因素的影响，可能出现假阴性
或假阳性。 活组织检查为诊断的金标准，但是由于
具有有创性的特点而使其应用受限制。 本 Meta 分
析通过对比血清学检查与非血清学检查结果表明，
两种检测方法的检出率具有统计意义的差别。这也
是异质性的来源之一，但是 Meta 回归分析表明，该
差别只能解释 16．71％的异质性来源。 亚组分析中
血清学的异质性仍比较大，这可能与实验中应用的
不同试剂灵敏度不同有关。第二，统计学异质性。敏
感性分析发现 Herr ［13］和王忠永 ［9］的研究对统计学

异质性具有较大贡献。 但两个研究样本量均较大、
对照组为健康者 ，实验设计合理 。 且 Berlin ［24］和

Colditz 等 ［25］认为对流行病学数据进行 Meta 分析，
存在异质性有益。 所以本文未排除此研究，当存在
统计学异质性时采用随机效应模型计算合并 OR
值及其 95％CI。
当然，本研究亦存在一定的局限性：①纳入的

研究均是病例－对照研究，而病例－对照研究对病因
学的论证强度较低，尽管本研究结果显示两者之间
显著相关，然而由于这种研究方法的局限性，因此
本结论只能作为级别较低的证据指导临床；②统计
分析所用数据都是从已经发表的文献中提取，很多
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未能发布或阴性的灰色文献未能尽数获取，不可避
免会存在发表偏倚。 在本 Meta 分析中，检索语言限
定为中英文，也可能会造成发表偏倚。
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