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应用 CO2 点阵式激光治疗痤疮凹陷疤痕已取得理想

疗效，但激光的热效应和光化学效应会破坏皮肤屏障功

能，主要表现在炎症反应，如红斑后灼伤，水肿和激光

手术。皮肤屏障功能受损。透明质酸具有保湿、促进伤

口愈合和减少疤痕的作用。激光治疗后经常使用治疗。

抑色胺有着抗氧化功能、清除自由基以及抗感染和抗菌

等的作用。为可以寻找一种更理想的方法减少激光手术

后的炎症反应，有效的缩短到患者愈合的时间，然后有

效修复皮肤屏障的功能，为此研究主要是为观察和分析

了低聚体原花青素敷料对 CO2 点阵激光治疗面部痤疮凹

陷瘢痕的疗效和安全性，报告如下。1

1.资料与方法

1.1 一般资料

选取到我院在 2019.1-2020.12 月份收治到的痤疮凹

陷瘢痕患者 62 例为这次的研究对象，然后将他们随机平

均的分成了对照组和试验组，其中男女比例为 41：21，

年龄范围在 18-35 岁之间，两组患者的一般资料无统计

学意义，为此有着一定的可比性。

1.2 方法

两组用 CO2 点矩阵激光处理。在手术前一个小时

使用至 Futalocaine Cream（每克 25mg 的含丙胺卡因，和
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25mg Lidocaine 由同义药物集团有限公司生产）。用波长

为 10600nm 的美国医学筛子腔超脉冲 CO2 激光进行表面

麻醉。ACUSCAN 微型扫描手，具有深脉冲 CO2 深度和光

2 模式，按照严重程度，面积和面积的瘢痕，选择不同的

处理密度和能量。治疗能量为 10-70m/cm2，处理密度为

5%-10%，治疗终点是温和的红色或斑点出血。在点阵

激光手术后，两组患者立即用冷冻敷料治疗，敷料需要

放在整个冰箱面上 20 分钟，每天两次，每周一周；试验

组用医用皮肤愈合生物膜（水活性敷料）治疗 2 周，用

低聚原霉素作为主要成分和壳聚糖作为载体（登记证明：

JZZZ 20182140152）；对照组的患者用透明质酸的局部

敷料治疗（石家庄长虹医疗仪器有限公司）。两组患者都

需要保持伤口防水 5 天，不要强行在恢复期间剥落结痂，

不要擦洗治疗部位，并注意锻造后的防晒剂和保湿后愈

合后的滋润。

1.3 统计学意义

这次研究采用到 SPSS 22.0 统计学软件进行数据的处

理和分析，P<0.05 有着统计学方面的意义。

2.结果

试验组的修复效果、急性炎症反应评分以及痂皮脱

落时间等都明显优于对照组，此差异有着统计学方面的

意义（P<0.05）。

3.讨论

在全球范围内，痤疮疾病的情况还是较为严重，当

前我国对痤疮和痤疮疤痕的临床研究和系统评价还是十

含低聚体原花青素的敷料对CO2点阵激光术后

面部皮肤修复作用
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摘　要：目的：分析和探讨了低聚体原花青素的敷料对CO2点阵激光术后面部皮肤修复的实际作用和安全性能。

方法：选取到我院在2019.1-2020.12月份收治到的痤疮凹陷瘢痕患者62例为这次的研究对象，然后将他们随机平均

的分成了对照组和试验组，两组患者在进行治疗后，对照组给予到外敷含透明质酸的辅料对患者进行修复，而试

验组则在此基础上给予到含低聚体原花青素的敷料进行修复，然后对比两组患者的修复效果和痂皮脱落时间等。

结果：试验组的修复效果、急性炎症反应评分以及痂皮脱落时间等都明显优于对照组，此差异有着统计学方面的意

义（P<0.05）。结论：在使用到CO2点阵激光治疗面部痤疮凹陷性瘢痕后的患者中应用含低聚体原花青素的敷料能够

有效缓解炎症，是一种较为理想的强脉冲光术后辅助方法，为此值得被临床推广和应用。
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分的匮乏。较为广泛使用到的治疗方法之一是 CO2 点阵

激光器。CO2 点阵式激光器分为外点阵式激光器和无偏

点阵式激光器。柔性点阵式激光器包括 CO2 和 YAG 激光

器，其中 CO2 点阵式激光器较为常见，水分子是 CO2 激

光器的靶分子，它产生热效应和其他相关的生物效应。

激光治疗后经常出现红斑和刺痛反应，一些患者仍然有

皮肤干燥和色素沉着等的情况存在。透明质酸是由葡糖

醛酸和乙酰葡糖胺组成的高分子链多糖。透明质酸可以

调节表皮角质形成细胞，促进伤口愈合，调节胶原蛋白

合成和抗炎作用；透明质酸修复生物膜可以恢复皮肤屏

障并具有良好的保湿效果。动物实验表明，透明质酸可

以在激光手术后然后有效促进到了局部伤口愈合。透明

质酸可以促进伤口愈合并减少瘢痕在开放的烧伤伤口中。

透明质酸是一种常用的佐剂疗法，其可以有效的促进到

了激光治疗后的皮肤恢复。作为一种特殊的类黄酮化合

物，原花针刺、表儿茶素及其替代品是结构单元。按照

缩合单元的数量，它们被命名为低聚物和聚合物，如原

花色素酸二聚体、三聚体和四聚体。具有强烈生物活性

的 Hymers 为低聚物。原始花青素低聚物广泛存在于植物

中，具有高抗氧化活性，清除氧自由基的能力优于天然抗

氧化剂，如尾部类胡萝卜素，槲皮素和茶多酚含量高。它

们的抗氧化活性是维生素C的20倍，是维生素E的50倍。

它们是最强大的自由基清除剂，有着很强的抗氧化作用。

点阵激光直接作用于目标单元，在皮肤损伤区域形

成一个小的热损伤区域。与传统的激光治疗方法相比，

它具有很强的针对性。它甚至可以保持某些皮肤不受影

响，并启动可控的皮肤伤口修复过程。这是医学领域光

学治疗方法的另一项技术改进。按照大量临床研究，点

阵式激光手术后 7 天，III 型胶原出现在真皮中，在此期

间，点阵式激光技术的区域一直处于皮肤修复阶段，导

致原始皮肤胶原降解，形成新的胶原蛋白和皮肤的健康。

点阵式激光治疗皮肤区域的持续修复与传统激光治疗技

术相比，可以持续修复。这是因为激光治疗方法会给目

标皮肤带来一定程度的热刺激，这将刺激身体自我恢复。

由于点阵排列，受伤的皮肤将得到统一的治疗。此外，

许多皮肤创伤中都含有一定量的黑色素，这也是影响皮

肤美观的主要因素。点阵式激光技术允许激光剥离的真

实表皮作为载体携带周围的黑色素，实现皮肤的恢复和

美容。在现代医学中，按照其作用的不同特点，一般分

为两类：去角质点阵式激光和非抖动点阵式激光。非释

放型点阵式激光器之间的差异可以被水吸收。热损伤小，

相对中等，恢复快。去角质点阵式激光作用于受损部位，

可深入皮下真皮组织。具有强烈的行动意识和较长的治

疗时间。其本质特征是基于组织部位，激光效应被水强

烈吸收，影响皮肤组织的恢复和热损伤的差异。在人体

的皮肤结构中，会依据年龄的增长，黑色素在人体皮肤

上会积聚和沉淀，并且发生皮肤光学手动变化。在点矩

阵激光处理后，光电区域周围的皮肤将用胶原倒置，导

致胶原蛋白倒置多中心微型收缩，这将恢复皮肤的弹性

和平滑度，可以在视觉上观察到，该特征已经获得了大

量的临床应用。实施例已经取得了显着的结果，并且在

恢复人体皮肤方面取得了重要突破。当治疗人体皮肤组

织时，阵列激光可以有效地刺激人胶原的重塑，有效的

促进到了人表皮组织的伤口愈合机制，恢复人体皮肤弹

性纤维的活力和组织序列，治疗人体皮肤抑郁症和肥厚

瘢痕。格子激光可以刺激胶原蛋白和弹性纤维以恢复它

们的活性，有效地提高皮肤表面弹性，并治疗各种皮肤

缺陷，如萎缩线，皱纹和疤痕。因为点矩阵激光技术将

直接接触人表面上的皮肤组织，尽管它可以对人体表面

上的皮肤组织的伤口和缺陷进行治疗，但会刺激人体皮

肤组织。在医学界大量临床调查之后，与传统的激光技

术相比，点阵激光的不良反应通常是一次性的，不会对

皮肤组织造成长期损伤，这与治疗原则有关。点阵式激

光治疗后的短期副作用显示，在治疗后的患者 100% 会出

现短暂性红斑，其中大部分患者的皮肤特征是皮肤干燥、

水肿和变焦。但经过短期恢复后，发现临床症状会在短

时间内自动消失，部分患者会出现临床色素沉着，可在

两个月内自动缓解。因此，点阵式激光技术可以有效治

疗较少的皮肤疾病和缺陷。如果患者有痤疮病史，可能

会导致毛囊爆炸治疗，治疗后应口服抗生素。点阵激光

可以促进恢复人体皮肤的胶原蛋白恢复和弹性纤维，并

有助于非剥离激光治疗进一步提高疗效。临床研究表明，

当点阵激光 1550nm 与单级射频技术相结合时，皮肤紧致

和除皱效果比单阶段射频技术更重要。这种联合治疗方

法大多是改善皮肤，如皮肤美容和除皱，点阵激光促进

胶原蛋白再生和弹性纤维再生，但对于某些症状，单次

治疗有一定的疗效。

原花青素还可以减少水肿，保护毛细血管，抑制炎

症发射器的释放，促进伤口愈合。壳聚糖是一种高分子

天然生物活性多糖，具有良好的生物相容性和生物降解

性。它还具有抗菌和抗炎作用，可以减少伤口渗出，促

进伤口组织再生，修复和愈合。含有寡核苷酸和透明质

酸的敷料优于透明质酸，抑制激光诱导的急性炎症反应，

这可能与具有强烈自由基清除效果的寡替糖蛋白有关，
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抑制炎症反应和促进皮肤愈合。

试验组的修复效果、急性炎症反应评分以及痂皮脱

落时间等都明显优于对照组，此差异有着统计学方面的

意义（P<0.05）。在使用到 CO2 点阵激光治疗面部痤疮凹

陷性瘢痕后的患者中应用含低聚体原花青素的敷料能够

有效缓解炎症，是一种较为理想的强脉冲光术后辅助方

法，为此值得被临床推广和应用。
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