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近年来蓝光、红光这两种可见光于临床中较多
用于治疗痤疮。 对于那些不愿接受传统治疗、治疗
无效或不能耐受药物的痤疮患者，光疗不失为一种
理想的选择[1]。 在痤疮的形成过程中，丙酸杆菌起到
了主要作用，其代谢产物内源性卟啉（主要为粪卟啉
Ⅲ）主要吸收是波长峰值为 320%nm和 415%nm。蓝光
（波长大概在 410~490%nm之间）是激活卟啉最有效
的波长，能激活高能量不稳定卟啉。 该物质可结合
三态氧形成单态氧和游离活性基团，单态氧具有损
伤细菌细胞膜的作用，从而杀灭丙酸杆菌，使痤疮的
炎症皮损得以清除，同时也能影响穿膜质子流，改变
胞内 pH值，改善免疫机制，以达到抑制痤疮杆菌增
殖的作用。 红光（波长大概在 620~760%nm之间）虽
然激活卟啉的作用较蓝光差，但具有更强的组织穿
透力，能通过刺激巨噬细胞释放细胞因子，达到一定
的抗炎作用，并且可以通过诱导表达新胶原，影响愈

合和损伤修复， 刺激成纤维细胞增生并产生生长因
子，从而加快损伤组织的修复过程。 此外，细胞中线
粒体对红光的吸收量较大，在红光照射后，线粒体的
过氧化氢酶活性增加，可促进细胞的新陈代谢，使皮
肤大量分泌胶原蛋白与纤维组织达到自身填充的效
果；加速血液循环，增加肌肤弹性，改善皮肤萎黄、暗
哑的状况；增加白血球的吞噬作用，提高机体的免疫
功能，有着传统护肤无法达到的效果[2]。 临床上，诸
多医家对于红、蓝光的使用各有不同，常常选择联合
中、西药疗法，且联合的对象各有所选。现汇报如下：
1%%%%方法及疗效
1.1%%%%单纯红光联合法
1.1.1%%%%联合中药 林静[3]以枇杷清肺饮加减（主方：
枇杷叶、桑白皮、赤芍、生槐花、黄芩、野菊花、苦参、
生地）口服联合红光治疗 30例青年期寻常型痤疮肺
胃湿热证患者。 治疗时间达半月者 28例，满 1个月
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者 17 例，结果基本痊愈 16 例（53.3%），显效 8 例
（26.7%），有效 6 例（20%），无效 0 例，总有效率达
100%。 笔者认为中药内调五脏六腑，红光直接照射
有杀菌、消炎、散结之用，内外相合，疗效显著。 王玉
珍等[4]采用消痤饮（枇杷叶、连翘、薏苡仁、桑白皮、
栀子、黄芩、苦参、侧柏叶、生大黄、丹皮、丹参、甘草）
加减配合石膏倒模（大黄、蒲公英、金银花、连翘、白
芷、石膏、甘草共研细末，以野菊花水或蜂蜜水调糊
备用）及红光治疗痤疮的临床疗效良好，总显效率达
91.25%。 笔者认为清热解毒之效好比增强白细胞的
吞噬、杀灭细菌，抑制皮脂的分泌等作用，外敷、内服
联合红光三联疗法值得推广应用。
1.1.2%%%%联合西药 傅珊虹等[5]认为传统药物治疗起
效慢、疗程长、不良反应多，且抗生素易耐药，运用红
光联合口服阿维 A 胶囊法治疗 46 例寻常痤疮患
者，针对性抑制痤疮发病的多个环节，协同起效。 联
合组治愈率（65%）、有效率（95%）均显著高于药物
组和红光组，且未发现阿维 A光毒反应和其他明显
毒副作用，适合光疗及传统药物治疗疗效不佳的痤
疮患者。 万静等[6]将 70例中度痤疮患者随机分为治
疗组与对照组各 35例。 对照组：每日日间于面部丘
疹、脓疱皮损处外用 2次过氧苯甲酰凝胶，夜间以维
A酸乳膏外擦全脸； 治疗组： 面部清洁后以红光照
射。 两组均治疗 4周后发现：治疗组炎性皮损数目
较对照组显著减少，然而两组治疗后治疗效果并未
见明显差异。
1.2%%%%单纯蓝光联合法
1.2.1%%%%联合中药 赵志力等[7]比较窄谱蓝光联合中
药面膜与单纯中药面膜（主要成分为大黄、黄柏、黄
连等）治疗寻常痤疮的干预效果。 连续观察 4周，发
现治疗组总皮损、炎性和非炎性皮损减少均比对照
组明显。 邓列华等[8]将 101例Ⅰ~Ⅲ度患者随机分
组：一组单纯口服一清胶囊，一组单纯蓝光照射，一
组联合疗法，4周后观察结果显示：联合疗法优于单
用疗法，对Ⅰ~Ⅲ度炎症性痤疮疗效高，且不良反应
少。 李欣等[9]采用蓝光照射联合自制中药石膏倒模
治疗中度痤疮患者 320例，每周 2次蓝光照射联合
每周 1次中药石膏倒模治疗，取得满意疗效。 石膏
倒模作用认为有三：（1）其中产生的物理性热效应可
起到加速局部血液循环的作用；（2）能促进中药有效
成分的吸收；（3）揭去模具的过程中可直接将毛孔内
的皮脂及污垢带走，通畅毛孔。 此外中药倒模还有
减轻或缓解照射蓝光时不适感的作用。 刘文春等[10]

观察口服润燥止痒胶囊联合窄谱蓝光治疗50例轻

中度寻常性痤疮的临床疗效，有效率达 96.00%。 润
燥止痒胶囊方中生、制何首乌并用且被重用，可起到
养血润肠、通便解毒之用，其中以苗药红活麻活血祛
风相佐。 说明两种治疗联合可起到协同作用。
1.2.2%%%%联合西药 叶飞[11]观察轻中度痤疮 50例，采
用窄谱蓝光联合外用克痤隐酮凝胶治疗，蓝光（波长
465%nm）进行照射，每次能量 60%J/cm2，每次照射 15%
min， 每周 2次， 连续治疗 4周， 治疗组痊愈 6例
（12.0%），显效 33例（66.0%），有效 9例（18.0%），无
效 2例（4.0%），有效率为 96.0%。期间除照射完患者
觉面部比较红、灼热、绷紧外，无明显其它不良反应，
极少数患者出现刺痛感， 并且在 2%h内一般可自行
消失。伍建华等[12]对治疗组 40例照射蓝光联合外用
复方氯霉素洗剂， 连续治疗 8 周， 有效率可达
92.5%。 复方氯霉素洗剂体外研究结果显示： 有抑
菌、溶脂、去油作用，适合于油性痤疮患者。
1.3%%%%红、蓝光同用联合法
1.3.1%%%%联合中药 景春晖等[13]采用红蓝光交替联合
中药（金银花、栀子、当归、桔梗、蒲公英、白花蛇舌
草、浙贝、陈皮、夏枯草、生地、丹参、甘草）口服治疗
242例寻常痤疮患者，临床疗效良好。 陈小敏等[14]以
红蓝光联合白花蛇舌草颗粒（主要成分为白花蛇舌
草、白芷、白术、白茯苓、甘草）治疗 32例痤疮患者，
总有效率可达 100%，且复发率低，期间并未发生不
良反应。杨梅等[15]认为中重度痤疮因先天肾阴、肾阳
不相协调，相火亢盛，加后天饮食起居失常，肺胃火
盛上蒸头面，血热瘀滞而生。采用挑刺后行红蓝光照
射联合自拟中药（甘草、土茯苓、黄芩、丹参、苦参、女
贞子、旱莲草、白花蛇舌草、当归、黄芩、白术、桑白
皮、侧柏叶）口服治疗，效果较好。刘爱民等[16]采用红
蓝光联合口服辨证施治之中药， 外用克林霉素溶液
及维甲酸软膏治疗痤疮 48例，疗效显著，联合疗法
对痤疮皮损具有明显的减轻和消退作用。 林琼等[17]

挑刺后行红蓝光照射联合中药（苦参、薄荷、黄柏、防
风、丹参、荆芥、蛇床子、艾叶）湿敷治疗面部中、重度
痤疮 100例有较好疗效。 中药湿敷通过透皮给药系
统以避免首过效应， 使药物作用持久且不良反应轻
微，可提高治疗效果。 肖经苪等[18]观察 86例治疗组
痤疮患者，采用枇杷清肺饮（桑白皮、野菊花、金银
花、生山楂、枇杷叶、丹参、甘草）结合红蓝光局部照
射治疗 4周时间，总有效率 98.84%。 武宗琴等[19]联
合组 48例痤疮患者采用祛脂消痤方联合红蓝光照
射治疗，治疗 8周，效果显著。 方药组成：白花蛇舌
草、丹参、生地黄、玄参、知母、麦冬、黄芩、黄柏、赤
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芍、牡丹皮、生甘草。诸药相合可起到调节激素水平、
消菌抗炎、减少皮脂分泌、抗皮脂导管角化和调节免
疫等多重作用，联合光疗可起到多重协同作用。 李
爽等[20]对治疗组 58例痤疮患者采用口服中药化坚
消痤饮联合火针、红蓝光治疗。 化坚消痤饮组成：莪
术、夏枯草、三棱、牡丹皮、蒲公英、生地、赤芍、鬼箭
羽、黄芩、桑白皮、黄连、海藻、重楼、昆布、金银花。
此方凉血清热解毒兼具化瘀、豁痰、散结之效；火针
开门祛邪、引热外出，兼消肿散结，内外相合，疗效确
切，不良反应小。陈桂升等[21]采用红蓝光联合桑白皮
面膜（牡丹皮、桑白皮、黄芩、金银花、山楂）、火针治
疗痰湿瘀滞型中重度痤疮 57例，治疗总有效率可达
86%。 吴卓璇等[22]将红蓝光照射后随机分为两组，试
验组 22例患者每次外洗自拟中药汤剂， 对照组 19
例用清水外洗，4次治疗及中药外洗后观察，痤疮皮
损面积和严重度指数评分均明显低于对照组；试验
组色素沉着发生率及不良反应发生率均更低。
1.3.2%%%%联合西药 黄珍等[23]观察组采用红蓝光照射
联合异维 A酸软胶囊进行治疗，对照组单纯口服异
维 A酸软胶囊。 蓝光主要治疗红色丘疹、疱疹、结节
和囊肿等，而红光主要用于炎性后期，20%min/次，每
周 2次， 连续治疗 4周。 2周时， 观察组有效率为
75%，对照组有效率为 53%；4周时，观察组有效率
为 93%，对照组为 68%。 治疗 2、4周两组有效率相
比差异具有统计学意义。 张亚静等[24]采用挑刺后照
射红蓝光联合内服阿奇霉素分散片、皮肤病血毒丸，
外用莫匹罗星软膏，集簇型痤疮加服异维 A酸胶丸
治疗中重度痤疮 40例，总有效率 95%。 此联合可使
炎症消退更快更彻底，且无明显不良反应和瘢痕形
成减少。 袁江等[25]将 150例轻中度寻常痤疮患者随
机分为三组，对照 1组予红、蓝光交替照射；对照 2
组予外用 5%过氧化苯甲酰凝胶， 治疗组采用联合
疗法，三组均隔日治疗 1次，治疗 4、8周后统计：治
疗组的有效率为 50.00%和 80.00%， 对照 1组、2组
分别为 30.00%、54.00%，30.00%、44.00%，差异均有
统计学意义。
2%%%%讨论

中医中药治疗痤疮历史悠久，内容丰富，在治疗
过程中立足于辨证论治[26]，注重从整体调节入手，能
从多方面解决问题，但疗效相对缓慢；西药抗炎消
菌、去除角化等作用明确，但是不良反应多。红、蓝光
联合疗法，一可相互协同起效，缩短病程；二能相互
减少不良反应的发生，但关于其中具体的机制还有
待研究。 近年来，国内外已有很多相关文献报道：光

动力疗法治疗痤疮虽取得了明显的疗效， 但其中出
现的不良反应不得不重视。蓝光照射可损伤视网膜，
从而引起视力下降，且具有不可逆性。红光易出现红
斑、肿胀、疼痛、脱屑、反应性痤疮、色素沉着、面部瘙
痒等不良反应。 因此，在肯定红、蓝光治疗痤疮具有
一定的临床疗效基础上， 应选择适宜的方法进行联
合治疗。
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