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调Q激光联合光子治疗平台对痤疮后色素沉着患者皮肤生理参数的影响
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[摘  要]目的  分析在痤疮后色素沉着患者中实施调Q激光联合光子治疗平台治疗对其皮肤生理参数的影

响。方法  选取佛冈县人民医院2024年2月-2025年2月收治的80例痤疮后色素沉着患者，以随机数字表法

分为对照组和观察组，各40例。对照组采取调Q激光治疗方案，观察组采取调Q激光联合光子治疗平台方

案，比较两组皮肤生理参数、临床疗效、色素沉着情况及不良反应发生率。结果  观察组治疗后皮肤含水

量高于对照组，皮脂分泌率低于对照组（P＜0.05）；观察组总有效率（95.00%）高于对照组（75.00%）

（P＜0.05）；观察组治疗后色素程度、色素数目评分均低于对照组（P＜0.05）；观察组不良反应发生率

（5.00%）低于对照组（20.00%）（P＜0.05）。结论  在痤疮后色素沉着患者中实施调Q激光联合光子治疗

平台治疗的效果良好，可有效改善皮肤生理参数，有利于减轻色素沉着情况，且治疗期间不良反应发生几

率较低，应用安全性较高。
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[Abstract]Objective  To analyze the effect of Q-switched laser combined with phototherapy platform on skin physiological 

parameters in patients with post-acne hyperpigmentation. Methods  A total of 80 patients with post-acne hyperpigmentation 

admitted to Fogang People's Hospital from February 2024 to February 2025 were selected, and they were divided into the control 

group and the observation group by the random number table method, with 40 patients in each group. The control group was treated 

with Q-switched laser, and the observation group was treated with Q-switched laser combined with phototherapy platform. The 

skin physiological parameters, clinical efficacy, hyperpigmentation status and adverse reaction rate were compared between the two 

groups. Results  After treatment, the skin moisture content of the observation group was higher than that of the control group, and 

the sebum secretion rate was lower than that of the control group (P<0.05). The total effective rate of the observation group (95.00%) 

was higher than that of the control group (75.00%) (P<0.05). After treatment, the scores of pigmentation degree and pigmentation 

number in the observation group were lower than those in the control group (P<0.05). The incidence of adverse reactions in the 

observation group (5.00%) was lower than that in the control group (20.00%) (P<0.05). Conclusion  The application of Q-switched 

laser combined with phototherapy platform in the treatment of patients with post-acne hyperpigmentation shows good efficacy. 
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It can effectively improve skin physiological parameters, help to reduce hyperpigmentation, and has a low incidence of adverse 

reactions during treatment, with high application safety.

[Key words] Q-switched laser; Phototherapy platform; Acne; Hyperpigmentation; Skin physiological parameters

痤疮（acne）属于面部皮肤病，其成因是皮

肤毛囊皮脂腺失调，导致面部产生慢性炎症。痤

疮具有复发率高的特点，且伴有不同程度红斑以

及色素沉着等皮肤症状，消退速度缓慢，对面部

美观有一定影响[1]。目前，临床治疗痤疮后色素

沉着常采用调Q激光进行治疗，该治疗方法是基

于特定波长激光达到分解色素的作用效果，常用

于色素痣、脂溢性角化病等皮肤疾病的治疗，但

这种治疗方法对皮肤生理功能改善效果有限，部

分患者治疗后还会出现水肿、水疱等[2]。近些年

来医疗美容技术越来越成熟，光子治疗平台在黄

褐斑、面部皮损治疗中均发挥了良好作用，可促

使色素沉着症状减轻[3]。目前临床针对调Q激光

联合光治疗平台治疗痤疮后色素沉着仍存在局限

性，缺乏对联合干预效果的深入分析。因此，本

研究旨在进一步分析调Q激光联合光子治疗平台

对痤疮后色素沉着患者皮肤生理参数的影响，现

报道如下。

1  资料与方法

1.1  一般资料  选取佛冈县人民医院2024年2月-

2025年2月收治的80例痤疮后色素沉着患者，以

随机数字表法分为对照组和观察组，各40例。

对照组男8例，女32例；年龄18~51岁，平均年

龄（34.33±4.62）岁；病程5~12个月，平均病程

（8.62±1.32）个月。观察组男10例，女30例；

年龄18~50岁，平均年龄（34.13±4.49）岁；

病程6~14个月，平均病程（8.94±1.24）个月。

两组性别、年龄及病程比较，差异无统计学意义

（P＞0.05），研究可比。患者均签署知情同意书。

1.2  纳入与排除标准  纳入标准：符合《临床皮肤

病学》内痤疮后色素沉着诊断标准[4]；色素沉着

集中于面部；入组前1个月未接受其他有关治疗。

排除标准：妊娠期或哺乳期女性；并发脂溢性皮

炎、湿疹等其他皮肤疾病；入院前1个月内服用类

固醇药物；存在免疫功能障碍。

1.3  方法

1.3.1对照组  给予调Q激光治疗：选择Nd:YAG激光

治疗机（武汉奇致激光技术股份有限公司，国械

注准20163092528，型号：ML-3080Q），激光功

率为5 mW，瞄准激光波长是532 nm，治疗时激光

波长1064 nm，脉宽为5~20 ns，治疗期间依据色素

沉着严重程度调节参数，光斑直径在2~4 mm范围

内，频率为1~2 Hz，能量密度调整至1~1.5 J/cm2，

对面部逐层扫描2~3遍，完成后冷敷15~20 min。

1次/月，连续治疗3个月。

1.3.2观察组  给予调Q激光联合光子治疗：调Q激

光治 疗 与 对 照 组 一 致 ， 强 脉 冲 光 治 疗 仪 治 疗

1 周 后 再 进 行 调 Q 激 光 治 疗 。 采 用 强 脉 冲 光

治 疗 仪 [ 吉 林 省 科 英 激 光 股 份 有 限 公 司 ， 国

械注准20243160695，型号：KL-L（N）型]进

行治疗，滤波片包括420 nm/515 nm /560 nm /590 nm /

615 nm /640 nm /690 nm共7种，治疗期间根据患者

情况选择合适滤波片，15 min/次，完成后再冰

敷15~20 min。1次/月，连续治疗3个月。

1.4  观察指标

1.4.1检测两组皮肤生理参数  治疗前及治疗3个月

后利用CBS-907数码皮肤显微镜（武汉博视电子

有限公司）对两组患者皮肤含水量、皮脂分泌率

进行检测分析，其中皮肤含水量升高表明患者皮

脂角质层保湿能力增强，皮肤屏障功能得到良好

修复；皮脂分泌率降低表明皮脂腺分泌活性降

低，皮肤出油量减少，出现痤疮、毛孔堵塞等问

题风险降低。

1.4.2评估两组临床疗效   治疗3个月后评估，评估

标准：完全治愈：色素沉着消退程度≥90%；显

效：色素沉着消退程度为60%~89%；有效：色素

沉着消退程度为30%~59%；无效：色素沉着消退

程度＜30%[5]。总有效率=完全治愈率+显效率+有

效率。

1.4.3评估两组色素沉着情况  治疗前及治疗3个月

后通过色素沉着综合评分表对两组患者的色素

程 度 、 色 素 数 目 进 行 评 估 ， 两 项 指 标 分 值 均

0~9分，分数越低说明色素沉着程度越轻[6]。

1.4.4记录两组不良反应发生率  包括皮肤水肿、水

疱、出血等。

1.5  统计学方法  采用SPSS 29.0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表示

差异有统计学意义。
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2  结果

2.1  两组皮肤生理参数比较  观察组治疗后皮

肤含水量高于对照组，皮脂分泌率低于对照组

（P＜0.05），见表1。

2.2  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2。

2.3  两组色素沉着情况比较  观察组治疗后色素

程度、色素数目评分均低于对照组（P＜0.05），

见表3。

2.4  两组不良反应发生率比较  对照组发生皮肤

水肿3例，水疱4例，出血1例；观察组发生皮

肤水肿1例，水疱1例。观察组不良反应发生率

为20.00%（8/40），低于对照组5.00%（2/40）

（χ2=4.114，P=0.043）。

3  讨论

痤疮后色素沉着是一种获得性色素增加型

皮肤病，由痤疮导致的皮肤损伤出现褐色素沉

积形成斑点，多呈点片状分布于面部 [7，8]。造

成 痤 疮 后 色 素 沉 着 的 原 因 包 括 ： ① 错 误 挤 压

痤 疮 造 成 皮 肤 表 面 破 损 ； ② 痤 疮 病 程 迁 延

导 致 皮肤持续受炎性刺激，且随时间推移色素

沉着会逐渐加重[9]。目前，Nd:YAG激光治疗机

（ M L - 3 0 8 0  Q ） 与 强 脉 冲 光 治 疗 仪 均 用 于 痤

疮后色素沉着治疗，二者同属非剥脱性动力疗

法，通过激光分解沉着色素，但单一治疗效果

有限。因此，本研究针对调Q激光联合光子治疗

平台的作用效果展开分析。

本 研 究 中 ， 观 察 组 总 有 效 率 高 于 对 照 组

（P＜0.05）；观察组治疗后色素程度、色素数

目评分均低于对照组（P ＜0.05），说明调Q激

光与光子治疗平台联合应用对痤疮后色素沉着

有良好的治疗效果。分析原因，调Q激光可在

表 1  两组皮肤生理参数比较（ ，%）

表 3  两组色素沉着情况比较（ ，分）

对照组

观察组

t

P

对照组

观察组

t

P

40

40

40

40

治疗前

40.93±4.36

41.28±4.28

0.362

0.718

治疗前

5.52±1.12

5.47±1.06

0.205

0.838

治疗前

54.55±6.25

53.45±6.17

0.792

0.431

治疗前

6.34±1.12

6.40±1.28

0.223

0.824

治疗后

51.40±4.62*

54.13±5.16*

2.493

0.015

治疗后

3.32±0.34*

2.40±0.23*

14.175

0.000

治疗后

35.45±3.42*

33.16±2.68*

3.333

0.001

治疗后

2.88±0.55*

2.23±0.47*

5.682

0.000

 组别	                   n
		                 皮肤含水量	                                 皮脂分泌率

 组别	                   n
		                     色素程度	                                    色素数目

     注：与同组治疗前比较，*P ＜ 0.05。

     注：与同组治疗前比较，*P ＜ 0.05。

     注：* 与对照组比较，χ2=6.275，P=0.012。

表 2  两组临床疗效比较 [n（%）]

组别

对照组

观察组

n

40

40

有效

9（22.50）

4（10.00）

完全治愈

12（30.00）

19（47.50）

显效

9（22.50）

15（37.50）

无效

10（25.00）

2（5.00）

总有效率

30（75.00）

38（95.00）*
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极短的时间内通过激光破坏色素颗粒，进而消退

色素沉着，最大程度上保留细胞框架，而色素颗

粒将通过表皮转移代谢。光子治疗平台则是利

用连续强脉冲光子穿透皮肤后，对破裂色素进

行选择性分解，同时对真皮层产生刺激，加快

胶原蛋白增生，进而达到有效治疗 色素沉着的

目的[10，11]。两种方法结合可最大化发挥治疗作

用，加快色素沉着消退，起到协同作用。观察

组治疗后皮肤含水量高于对照组，皮脂分泌率

低于对照组（P ＜0.05），表明调Q激光联合光

子治疗平台可有效调节皮肤生理功能，不仅能够

消除色素沉着，还能够改善患者皮肤状态，修

复皮肤屏障。分析原因：①调Q激光能够加快

炎性因子吸收，减轻皮肤炎性反应，在一定程

度上能够维持皮脂腺分泌平衡，以免皮肤囊肿

或其他情况发生；此外，调Q激光的光热效应

能够对真皮层产生刺激，促进透明质酸分泌，增

强皮肤锁水能力[12，13]；②光子治疗平台采用的

光子直接将特定宽光谱作用于皮肤组织上，强

脉冲光能发挥光化学作用、光热作用，重新排

列皮肤深部弹力纤维与胶原纤维，加快皮肤弹

性的修复，同时能够加快角质层更新，避免因

角质代谢紊乱而造成的pH失衡[14，15]。调Q激光

与光子治疗平台联合可起到从“结构修复 ” 到

“功能调节”的双重改善作用，进而调节皮肤

生理功能。调Q激光治疗的特点为短脉冲与高

能量，光子治疗平台的特点为宽谱与低能量密

度，两种方法分工合作，可避免对同一区域造

成过度损伤，同时促进皮肤修复[16，17]。观察组不

良反应发生率低于对照组（P＜0.05），证实了调

Q激光联合光子治疗平台的安全性良好。

综上所述，在痤疮后色素沉着患者中实施

调Q激光联合光子治疗平台治疗的效果良好，可

有效改善皮肤生理参数，有利于减轻色素沉着情

况，且治疗期间不良反应发生几率较低，应用安

全性较高。
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