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长脉宽1064 nm Nd:YAG激光联合强脉冲光序贯治疗

对面部敏感性皮肤症状的改善作用

高  洁1，周李燕1，张超群2

（1.江阴市中医院皮肤科，江苏  江阴  214400；

2.江阴澄美桃花源医疗美容诊所美容外科，江苏  江阴  214400）

[摘  要]目的  探讨长脉宽1064 nm Nd:YAG激光联合强脉冲光（IPL）序贯治疗对面部敏感性皮肤症状的

改善作用。方法  选取2019年10月-2023年5月于江阴市中医院皮肤科确诊为敏感性皮肤的120例患者为研究

对象，采用随机数字表法分为对照组与观察组，各60例。对照组接受IPL治疗，观察组在此基础上联合长

脉宽1064 nm Nd:YAG激光序贯治疗，比较两组临床疗效、皮肤屏障功能、皮肤敏感症状评分及不良反应

发生情况。结果  观察组治疗总有效率（93.33%）高于对照组（80.00%）（P＜0.05）；观察组治疗后皮肤含

水量、TEWL优于对照组，红斑、刺痛、灼热感、瘙痒及紧绷感评分低于对照组（P＜0.05）；两组不良反

应发生率比较，差异无统计学意义（P＞0.05）。结论  长脉宽1064 nm Nd:YAG激光联合强脉冲光序贯治疗

能够有效改善面部敏感性皮肤患者的临床症状，增强皮肤屏障功能，降低敏感指数，且治疗安全性较高。
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Improvement Effect of Sequential Therapy with Long-pulse 1064 nm Nd:YAG Laser 
Combined with Intense Pulsed Light on Facial Sensitive Skin Symptoms
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[Abstract]Objective  To explore the improvement effect of sequential therapy with long-pulse 1064 nm Nd:YAG laser combined 

with intense pulsed light (IPL) on facial sensitive skin symptoms. Methods  A total of 120 patients diagnosed with sensitive skin 

in the Department of Dermatology, Jiangyin Hospital of Traditional Chinese Medicine from October 2019 to May 2023 were 

selected as the research subjects, and they were divided into the control group and the observation group by the random number 

table method, with 60 patients in each group. The control group received IPL therapy, and the observation group received sequential 

therapy with long-pulse 1064 nm Nd:YAG laser combined with IPL on this basis. The clinical efficacy, skin barrier function, 

skin sensitivity symptom scores and adverse reactions were compared between the two groups. Results  The total effective rate 

of treatment in the observation group (93.33%) was higher than that in the control group (80.00%) (P<0.05). After treatment, the 

skin moisture content and TEWL in the observation group were better than those in the control group, and the scores of erythema, 

tingling, burning, itching and tightness were lower than those in the control group (P<0.05). There was no statistically significant 

difference in the incidence of adverse reactions between the two groups (P>0.05). Conclusion  Sequential therapy with long-pulse 

1064 nm Nd:YAG laser combined with IPL can effectively improve the clinical symptoms of patients with facial sensitive skin, 

enhance the skin barrier function, reduce the sensitivity index, and has high treatment safety.
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面部敏感性皮肤（facial sensitive skin）是一

种常见的皮肤状态，临床表现为面部皮肤在轻微

外界刺激下出现红斑、灼热、刺痛、瘙痒及紧绷

感等症状，常伴随皮肤屏障功能受损及炎症反应

增强[1]。目前，敏感性皮肤的治疗以修复皮肤屏

障、缓解症状、减少复发为主要目标，常用方法

包括屏障修复剂、抗炎药物、物理防护及光学治

疗等[2，3]。其中，强脉冲光（IPL）因其对毛细血管

扩张、红斑和炎症反应具有良好改善作用，被广泛

用于敏感性皮肤的干预[4]。然而，单一IPL治疗在改

善皮肤屏障功能、降低水分经皮流失和提升皮肤耐

受性方面仍存在一定局限。长脉宽1064 nm Nd:YAG

激光因具有波长穿透深的特点，可作用于真皮

血管与胶原组织，既能改善微血管扩张，又能

增强皮肤修复能力，因此逐渐应用于皮肤敏感

状态的治疗[5，6]。本研究旨在探讨长脉宽1064 nm 

Nd:YAG激光联合IPL序贯治疗对面部敏感性皮肤

症状的改善作用，现报道如下。

1  资料与方法

1.1  一般资料  选取2019年10月-2023年5月于江

阴市中医院皮肤科确诊为敏感性皮肤的120例患

者为研究对象，采用随机数字表法分为对照组与

观察组，各60例。对照组男18例，女42例；年龄

18~59岁 ， 中 位 年 龄 [ 3 6 （ 3 1 ， 4 2 ） ] 岁 ； 病程

3个月~8年，中位病程[4（2，6）]年；Fitzpatrick

皮肤类型分布为Ⅱ型8例，Ⅲ型34例，Ⅳ型18例。

观察组男19例，女41例；年龄19~60岁，中位年

龄[37（32，43）]岁；病程4个月~9年，中位病程

[4（2.5，6.5）]年；Fitzpatrick皮肤分型Ⅱ型7例，

Ⅲ型35例，Ⅳ型18例。两组性别、年龄、病程

及Fitzpatrick皮肤分型比较，差异无统计学意义

（P＞0.05），具有可比性。所有患者均知情同意

并签署知情同意书。

1.2  纳入与排除标准  纳入标准：①符合面部敏

感性皮肤诊断标准，主要表现为红斑、瘙痒、灼

热、刺痛、紧绷感等；②年龄18~60岁；③病程

≥3个月；④依从性良好，能够配合完成治疗及随

访。排除标准：①合并严重心、肝、肾功能障碍

或恶性肿瘤；②妊娠期及哺乳期妇女；③近期使

用光敏性药物或存在光敏性皮肤病；④面部存在

活动性炎症或破溃；⑤近6个月内接受过其他光电

治疗者。

1.3  方法

1.3.1对照组  接受强脉冲光（IPL）治疗：采

用Lumenis AOPT-IPL设备（科医人有限公司

LumenisLimitde，国械注进20173097065，型号：

M22），毛细血管扩张明显及面部弥漫性红斑患

者设置波长695~640 nm；能量18~20 J/cm2，采

用三重脉冲模式（脉宽6 ms×3），脉冲间隔

50 ms；炎症后色素沉着及皮肤敏感泛红患者设置

波长590 nm；能量14~16 J/cm2，采用双脉冲模式

（脉宽3.5 ms×2），脉冲间隔30 ms。每4周治疗

1次，共治疗6次。

1.3.2观察组 在上述IPL治疗基础上，采用序贯联

合治疗方案联合长脉宽1064 nm Nd:YAG激光：第

1、2、3月接受Nd:YAG激光治疗，第4、5、6月

接受IPL治疗，形成“先Nd:YAG激光、后IPL”的

序贯治疗模式。Nd:YAG激光采用Fotona4D激光工

作平台[欧智星（苏州）医疗器械有限公司，国

械注进2018301266号]，参数如下：Frac3模式：

能量10 J/cm2，脉宽1.6 ms，频率5.0 Hz，光斑

直径9 mm，照射5~10 min，主要用于改善真皮

血流动力学、减轻血管扩张；Piano模式：能量

400~500 J/cm2，频率5.0 Hz，光斑直径9 mm，照

射8~12 min，主要用于促进胶原重塑及提升皮肤

屏障功能。所有患者治疗期间均嘱其避免日晒，

保持皮肤清洁，使用温和型保湿剂。

1.4  观察指标

1.4.1评估两组临床疗效  痊愈：临床症状完全消

退，皮肤屏障功能恢复至正常水平；显效：症状

大幅缓解，屏障功能基本恢复；有效：症状及屏

障指标较前有所改善；无效：症状无明显变化甚

至加重。总有效率=（痊愈+显效+有效）/总例数

×100%。

1.4.2检测两组皮肤屏障功能  包括皮肤含水量与经

皮水分流失量（TEWL）。皮肤含水量采用皮肤

水分测定仪测量，TEWL采用经皮水分流失测试

仪检测。

1.4.3评估两组皮肤敏感症状评分   采用视觉模拟评

分（VAS）评估敏感性皮肤症状，包括红斑、刺

痛、灼热感、瘙痒、紧绷感5个维度，评分0~10

分， 0分为无不适，10分为症状极为严重。

1.4.4记录两组不良反应发生情况  包括皮肤红斑、
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水肿、炎症反应、色素沉着等。

1.5  统计学方法  采用SPSS 26.0统计学软件进行数

据分析，符合正态分布的计量资料以（x-±s）表

示，行t 检验，不符合正态分布的计量资料以[M

（Q 25，Q 75）]表示，行Mann-Whitney U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。

2  结果

2.1  两组临床疗效比较  观察组治疗总有效率高于

对照组（P＜0.05），见表1。

2.2  两组皮肤屏障功能比较  观察组治疗后皮肤含

水量、TEWL优于对照组（P＜0.05），见表2。

2.3 两组皮肤敏感症状评分比较  观察组治疗后红

斑、刺痛、灼热感、瘙痒及紧绷感评分低于对照

组（P＜0.05），见表3。

2.4  两组不良反应发生情况比较  对照组发生皮肤红

斑8例，水肿6例，色素沉着2例，炎症反应1例，不

良反应发生率为28.33%（17/60）；观察组发生皮

肤红斑6例，水肿4例，色素沉着1例，不良反应发

生率为18.33%（11/60）。两组不良反应发生率比

较，差异无统计学意义（χ 2=1.677，P=0.195）。

     注：* 与对照组比较，χ2=4.615，P=0.032。

表 1  两组临床疗效比较 [n（%）]

组别

观察组

对照组

n

60

60

有效

10（16.67）

15（25.00）

痊愈

24（40.00）

15（25.00）

显效

22（36.67）

18（30.00）

无效

4（6.67）

12（20.00）

总有效率

56（93.33）*

48（80.00）

表 2  两组皮肤屏障功能比较（ ）

观察组

对照组

t

P

60

60

治疗前

38.52±5.14

38.21±5.33

0.289

0.773

治疗前

23.42±4.11

23.18±4.07

0.299

0.765

治疗后

55.63±6.02

48.24±5.86

6.872

0.000

治疗后

13.56±3.12

16.82±3.41

5.053

0.000

 组别	                   n
		              皮肤含水量（a.u.）	                                      TEWL[g/（m2·h）]

表 3  两组皮肤敏感症状评分比较（ ，分）

观察组

对照组

t

P

60

60

治疗前

6.42±1.21

6.38±1.24

0.157

0.876

治疗前

6.26±1.13

6.32±1.15

0.289

0.773

治疗前

6.08±1.28

6.15±1.22

0.307

0.759

治疗后

2.18±0.94

3.42±1.02

6.864

0.000

治疗后

2.32±1.01

3.56±1.04

6.654

0.000

治疗后

2.42±1.02

3.67±1.08

6.803

0.000

 组别	       n
		         红斑	                                                     刺痛	                                    灼热感

观察组

对照组

t

P

治疗前

6.24±1.17

6.36±1.23

0.492

0.624

治疗前

6.18±1.19

6.27±1.22

0.372

0.711

治疗后

2.28±0.97

3.58±1.02

7.116

0.000

治疗后

2.24±0.96

3.44±1.05

6.781

0.000

 组别	                   
		                        瘙痒	                                                 紧绷感
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3  讨论

面部敏感性皮肤核心特征为对轻度物理、化

学或温度刺激出现夸张反应，如红斑、刺痛、灼

热及瘙痒等[7，8]。IPL以宽谱光能量作用于皮肤浅

层血管和色素靶点，能够减轻表浅血管扩张及炎

症反应，改善面部红斑和敏感症状[9，10]。长脉宽

Nd:YAG激光则因波长穿透力较深，可直接作用于

真皮深层血管和胶原组织，促进胶原重塑与血管

稳定性恢复，同时增强皮肤的整体屏障功能。两

者序贯应用可形成“浅层-深层”的互补优势，

IPL快速改善表层红斑和刺激反应，Nd:YAG激光

则促进深层修复和持久稳定，从而提高整体治疗

效果。

本 研 究 观 察 组 治 疗 总 有 效 率 高 于 对 照 组

（P＜0.05）。究其原因，Nd:YAG激光通过选择

性光热效应改善真皮微循环，可促进血管内皮稳

定，减轻血管反应性亢进，从而减少红斑和血管扩

张相关症状；同时，其深层热作用可刺激胶原纤

维和弹性纤维重塑，增强皮肤结构强度和屏障修

复能力，减少经皮水分丢失，提升皮肤耐受性。此

外，Nd:YAG激光还可能通过抑制炎症介质释放、

下调皮肤神经末梢的高敏化反应，降低外界刺激引

发的不适感，进一步提高治疗效果[11，12]。本研究

观察组治疗后红斑、刺痛、灼热感、瘙痒及紧绷

感评分低于对照组（P＜0.05）。分析认为，IPL

主要作用于表浅血管和色素颗粒，能够减轻局部

炎症和毛细血管扩张，缓解表层症状；而Nd:YAG

激光波长更长，穿透力强，可深入真皮层，IPL与

Nd:YAG激光序贯治疗有助于从根源上促进症状改

善[12，13]。本研究中两组患者均未出现严重不良反

应，仅有少数出现短暂红斑和水肿，数日内即可

自行消退。两组不良反应发生率比较，差异无统

计学意义（P＞0.05）。分析认为，IPL与Nd:YAG

激光均属于非剥脱性光学治疗方式，能量主要集

中在血管和真皮层，对表皮损伤较小，因而常见

不良反应多为一过性充血和轻度水肿，不会造成

持续性损害。同时，序贯治疗时严格控制了光能

量密度和照射时间，并在疗程间隔内给予皮肤充

分修复机会，避免了能量累积导致的热损伤风

险，不会增加不良反应发生风险[14，15]。

综上所述，长脉宽1064 nm Nd:YAG激光联

合强脉冲光序贯治疗能够改善面部敏感性皮肤患

者的临床症状，增强皮肤屏障功能，降低敏感指

数，且安全性较高。
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