
﹣41﹣《医学美学美容》2025年1月第34卷第2期    Journal of Medical Aesthetics and Cosmetology  January 2025 Vol. 34, No.2

DOI：10.3969/j.issn.1004-4949.2025.02.010                          

ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶对雀斑患者面部光子嫩肤术后促黑素水平的影响

蓝世齐，谢  君
（武汉大学中南医院皮肤科，湖北  武汉  430030）

[摘  要]目的  探讨ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶在面部光子嫩肤术后雀斑患者的应用效果及对促黑素水平的影

响。方法  选取2024年5月-8月我院收治的98例雀斑患者为研究对象，随机分为对照组和观察组，各

49例。两组均接受光子嫩肤治疗，对照组术后实施常规治疗，观察组术后采用ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶治

疗，比较两组临床疗效、创面恢复情况、血清炎症因子和促黑素水平以及不良反应发生情况。结果 观

察组治疗总有效率（85.71%）高于对照组（67.35%）（P＜0.05）；观察组创面疼痛持续时间、创面愈合时

间短于对照组，雀斑面积小于对照组（P＜0.05）；观察组IL-4、促黑素水平低于对照组，IFN-γ水平高于

对照组（P＜0.05）；观察组不良反应发生率（4.08%）低于对照组（16.33%）（P＜0.05）。结论  ⅩⅦ型胶原

蛋白凝胶在雀斑患者光子嫩肤术后的应用效果较好，能有效恢复创面、缩短创面皮肤疼痛时间，减少炎症

反应，降低促黑素水平和不良反应发生率。
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Influence of Type ⅩⅦ Collagen Gel on Melanotropin Level in Freckle Patients After 
Facial Photorejuvenation Surgery 

LAN Shiqi, XIE Jun

(Department of Dermatology, Zhongnan Hospital of Wuhan University, Wuhan 430030, Hubei, China)

[Abstract]Objective  To investigate the application effect of type ⅩⅦ collagen gel in freckle patients after facial photorejuvenation 

surgery and its influence on melanotropin level. Methods  A total of 98 freckle patients admitted to our hospital from May to 

August 2024 were selected as the research subjects, and they were randomly divided into control group and observation group, with 

49 patients in each group. Both groups were treated with photorejuvenation surgery, the control group was treated with conventional 

therapy after surgery, and the observation group was treated with type ⅩⅦ collagen gel after surgery. The clinical efficacy, wound 

recovery, serum inflammatory factors, melanotropin level and adverse reactions were compared between the two groups. Results  

The total effective rate of treatment in the observation group (85.71%) was higher than that in the control group (67.35%) (P<0.05). 

The wound pain duration and wound healing time in the observation group were shorter than those in the control group, and the 

freckle area was smaller than that in the control group (P<0.05). The levels of IL-4 and melanotropin in the observation group were 

lower than those in the control group, and the level of IFN-γ was higher than that in the control group (P<0.05). The incidence rate 

of adverse reactions in the observation group (4.08%) was lower than that in the control group (16.33%) (P<0.05). Conclusion  

The application of type ⅩⅦ collagen gel in freckle patients after photorejuvenation surgery is effective, which can effectively 

repair wound, shorten the pain time of wound skin, reduce the inflammatory reaction, and decrease the melanotropin level and the 

incidence of adverse reactions.

[Key words] Type ⅩⅦ collagen gel; Freckle; Photorejuvenation; Melanotropin

第一作者：蓝世齐（1997.8-），男，中国台湾人，硕士，主要从事白癜风诊治（免疫调节、遗传基因实践）工作

通讯作者：谢君（1983.7-），女，湖北武汉人，博士，主任医师，主要从事皮肤美容、脱发疾病的诊治工作

医
学
美
学
美
容



﹣42﹣ 《医学美学美容》官网与投稿：http://www.yxmx1992.com

雀斑（freckle）是临床上较为常见的皮肤疾

病，多位于面部皮肤，表现为大小不同的黄褐

色色素沉着斑，发病率比较高，且病情比较顽

固，治疗难度大[1]。雀斑发病原因与遗传和光照

有关，女性患病率高于男性。现代女性越来越追

求美，雀斑会影响患者的美观，另外在日光照射

下，雀斑的皮损会加重，患者会产生自卑等心

理，对日常生活以及工作交往会产生影响[2]。近

年来，光子嫩肤技术不断发展，治疗雀斑的效果

较好。但光子嫩肤可能会造成皮肤红斑、水泡、

红肿等不良反应，对患者术后质量造成影响[3]。

因此，如何促进光子嫩肤术后创面皮肤快速愈

合，减少不良反应的发生是目前研究的热点。

ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶属于活性胶原蛋白，能够

刺激皮肤细胞再生和修复，提高皮肤中各种胶

原蛋白的含量，另外还能够激活人体内的多种

酶 系 ， 促 进 细 胞 新 陈 代 谢 ， 增 强 皮 肤 吸 收 能

力，抵御紫外线等外部环境的损伤，提高皮肤抗

氧化水平[4]。目前关于ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶在雀

斑中的应用研究较少，因此，本研究通过对比雀

斑患者面部光子嫩肤术后常规治疗与ⅩⅦ型胶原

蛋白凝胶治疗的临床疗效、雀斑面积变化等，来

探究ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶对雀斑患者面部光子嫩

肤术后的影响，现报道如下。

1  资料与方法

1.1  一般资料  选取2024年5月-8月武汉大学

中南医院收治的98例雀斑 患 者 ， 随 机 分 为 对

照 组 （n = 4 9 ） 和 观 察 组 （n = 4 9 ） 。 对 照 组

男 8 例 ， 女 4 1 例 ； 年 龄 3 0 ~ 5 5 岁 ， 平 均 年 龄

（41.89±5.23）岁；病程3~10年，平均病程

（6.81±3.22年）；雀斑位置：脸颊9例，鼻部

13例，眼部周围27例。观察组男11例，女38例；

年龄30~55岁，平均年龄（42.16±5.24）岁；病

程3~10年，平均病程（6.32±3.28）年；雀斑位

置：脸颊11例，鼻部12例，眼部周围26例。两组

性别、年龄、病程、雀斑位置比较，差异无统计

学意义（P＞0.05），研究可比。患者及家属知情

同意并签署知情同意书。

1.2  纳入与排除标准  纳入标准：①医疗诊断为雀

斑；②均行面部光子嫩肤治疗；③年龄≥18岁。

排除标准：①面部有大面积创伤、瘢痕等；②合

并光敏性皮肤病；③妊娠或哺乳期女性患者；

④凝血功能异常者。

1.3  方法  两组均行光子嫩肤术治疗，对照组术后

采用常规治疗：术后用莫西罗星软膏（中美天津

史克制药有限公司，国药准字H10930064，规格：

2%）外涂，2次/d。观察组术后采用ⅩⅦ型胶原

蛋白凝胶治疗（江苏创建健康科技有限公司，苏

械注准20242140408，规格：20 g/瓶），创面涂

敷，2次/d。两组均治疗4周。

1.4  观察指标

1.4.1评估两组临床疗效  分为治愈（皮损部位肤色

基本正常，皮损减轻＞90%）、显效（皮损减轻

60%~89%）、有效（皮损减轻30%~59%），无效

（皮损减轻＜30%）。总有效率=治愈率+显效率+

有效率。

1.4.2比较两组创面恢复情况  记录两组治疗前后

皮肤创面疼痛持续时间、创面愈合时间、雀斑

面积。

1.4.3测定两组血清炎症因子和促黑素  治疗前

后，抽取患者空腹外周静脉血5 ml，测量血清炎

症因子白细胞介素-4（interleukin-4, IL-4）、干

扰素-γ（interferon-γ, IFN-γ）和促黑素水平

变化。

1.4.4记录两组不良反应发生情况  包括面部潮红、

水泡、脱屑、继发性色素沉着。

1.5  统计学方法  采用SPSS 22.0统计学软件进行数

据分析，计量资料以（x-±s）表示，行t检验；计

数资料以[n（%）]表示，行χ2检验；P＜0.05为差

异有统计学意义。

2  结果

2.1  两组临床疗效比较  观察组总有效率高于对照

组（P＜0.05），见表1。

2.2  两组创面恢复情况比较  观察组创面疼痛持续

时间、创面愈合时间短于对照组（P＜0.05）；观

察组治疗后雀斑面积小于对照组（P＜0.05），见

表2。

2.3  两组血清炎性因子和促黑素水平比较  观察组

治疗后IL-4、促黑素水平低于对照组，IFN-γ水

平高于对照组（P＜0.05），见表3。

2.4  两组不良反应发生情况比较  观察组不良反应

发生率低于对照组（P＜0.05），见表4。
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3  讨论

光子嫩肤是一种无创性的治疗方式，通过强

脉冲光来治疗皮肤疾病，能够改善面部色斑、痤

疮、皮肤老化等良性皮肤疾病，治疗安全无创[5，6]。

面部雀斑是常见的皮肤疾病，常用激光、冷冻等

方法来治疗，但容易出现瘢痕、色素沉着、疼痛

等情况，而光子嫩肤治疗雀斑操作简单，能够明

显减少雀斑，但容易出现色素沉着、水泡等不良

反应，因此术后的恢复对光子嫩肤雀斑患者非常

重要[7-9]。胶原蛋白凝胶具有修复皮肤的作用，能

够促进皮肤细胞分化增殖，改善皮肤状况[10-12]。

本研究结果显示，观察组总有效率高于对照

组（P＜0.05），提示雀斑患者面部光子嫩肤术后

应用ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶治疗效果更好。分析原

因，ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶中的ⅩⅦ型胶原是基底

膜带胶原，能够使表皮和真皮通过基底膜紧密相

连，具有修复基底膜带、保护表皮细胞、加速老

化细胞自净、重塑真表皮的作用[13]。本研究中，

观察组创面疼痛持续时间、创面愈合时间短于对

照组（P＜0.05），观察组治疗后雀斑面积小于对

照组（P ＜0.05），提示雀斑患者面部光子嫩肤

术后应用ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶治疗能够有效缩短

创面疼痛持续时间和创面愈合时间，缩小雀斑面

积。分析原因，ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶能够刺激

     注：* 与对照组比较，χ2=4.602，P=0.032。

     注：* 与对照组比较，χ2=4.009，P=0.045。

表 1  两组临床疗效比较 [n（%）]

表 4  两组不良反应发生情况比较 [n（%）]

组别

观察组

对照组

组别

观察组

对照组

n

49

49

n

49

49

有效

7（14.29）

6（12.24）

脱屑

1（2.04）

2（4.08）

治愈

15（30.61）

8（16.33）

面部潮红

1（2.04）

2（4.08）

显效

20（40.82）

19（38.78）

水泡

0

1（2.04）

无效

7（14.29）

16（32.65）

继发性色素沉着

0

3（6.12）

总有效率

42（85.71）*

33（67.35）

发生率

2（4.08）*

8（16.33）

表 2  两组创面恢复情况比较（ ）

观察组

对照组

t

P

49

49

3.01±0.21

3.12±0.23

2.472

0.015

治疗前

2.42±0.48

2.49±0.43

0.760

0.449

12.23±2.21

13.21±2.24

2.180

0.032

治疗后

0.51±0.03*

0.61±0.08*

8.183

0.000

 组别              n
          

     注：与同组治疗前比较，*P ＜ 0.05。

表 3  两组血清炎性因子和促黑素水平比较（ ）

观察组

对照组

t

P

49

49

治疗前

1.82±0.54

1.83±0.52

0.093

0.926

治疗前

8.23±1.68

8.24±1.71

0.029

0.977

治疗前

254.23±18.38

254.89±18.02

0.184

0.854

治疗后

1.04±0.21*

1.24±0.22*

4.603

0.000

治疗后

13.28±2.08*

11.25±2.06*

4.854

0.000

治疗后

213.28±15.38*

225.38±15.07*

3.934

0.000

 组别       n
                 IL-4（μg/L）                            IFN-γ（μg//L）                 促黑素（pg/ml）

创面疼痛持续时间（d） 创面愈合时间（d）
   雀斑面积（cm）
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皮肤细胞再生和修复，有利于创面愈合，另外

ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶对血小板的凝聚性能具有

促进作用，从而达到快速止血的作用，促使损

伤组织快速修复，缩短创面愈合时间，减少疼

痛持续时间[14]。

IL-4是常见的炎性因子，当机体受到感染或

创伤时，其水平会升高。IFN-γ具有抗病毒、调

节 免 疫 等 作 用 ， 能 够 抑 制 I L - 4 分 泌 ， 减 轻 炎

症 反 应 。 本 研 究 中 观 察 组 治 疗 后 I L - 4 、 促 黑

素 水 平 低 于 对 照 组 ， I F N - γ 水 平 高 于 对 照组

（P＜0.05），提示ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶能够改善

雀斑患者面部光子嫩肤术后的炎性反应，降低促

黑素的水平。分析原因，ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶具

有抗感染的作用，能够加强皮肤屏障，抑制皮肤

炎症反应，另外ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶通过补充胶

原蛋白，促进皮肤代谢，抑制黑色素过度产生，

防止黑色素沉积，还能够帮助分解黑色素，减少

色斑[15]。本研究中观察组不良反应发生率低于对

照组（P＜0.05），提示ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶能够

减少雀斑患者面部光子嫩肤术后的不良反应，安

全性较高。

综上所述，对雀斑患者面部光子嫩肤术后应

用ⅩⅦ型胶原蛋白凝胶能够有效缩短创面疼痛持

续时间和创面愈合时间，缩小雀斑面积，还能够

改善患者术后炎性反应，降低促黑素水平，临床

疗效确切且安全性高。
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