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咖啡斑是一种较为常见的色素沉着性皮肤病，在出

生时到儿童期均可发现，以面部和躯干为常见发生部位，

发生后通常不会自行消退，同时随着年龄增长斑块可能

会逐渐增大、增多，虽然其本身不会影响患者的身体健

康，但是由于其多位于暴露部位，会影响患者容貌美观，

影响其心理健康及正常社交。755nm激光属于翠绿宝石

激光，是医疗美容中主流的色素选择性激光之一，其可

以通过光热作用破坏黑素细胞和黑素小体，从而达到去

除色斑的目的[1]。研究[2]发现，虽然755nm激光在咖啡

斑、黄褐斑等皮肤病治疗中优势明显，疗效确切，但是

其治疗后可能产生的色素沉着、水肿以及感染等问题也

不容忽视。舒敏之星作为一款专为敏感肌设计的医疗设

备‌，其能够有效改善皮肤的敏感状态，减轻皮肤炎症反

应，改善皮肤屏障功能，近年来在多种皮肤病治疗中发

挥着重要作用。为进一步分析在咖啡斑治疗中，755nm

激光和舒敏之星进行联合治疗产生的疗效优化作用，本

次研究将以120例咖啡斑患者为例展开分析，以期进一

步探索咖啡斑的最佳联合治疗方案，提高咖啡斑的治疗

水平。

一、资料与方法

（一）一般资料

研究对象为120例咖啡斑患者，其均是我院在2024

年1月至2025年1月收治，以随机表数字法分为参照组

（n=60）和实验组（n=60）。参照组男13例，女47例；

年龄6岁以下、6~12岁、13~18岁、18岁以上的患者分

别22例、17例、10例、11例；病程1个月至42年不等，

均值（16.34±4.27）年；咖啡斑位于头面部、颈部、四

肢者分别21例、19例、20例；咖啡斑面积7.34~31.47

（19.27±4.44）cm2。实验组男15例，女45例；年龄6

岁以下、6~12岁、13~18岁、18岁以上的患者分别19

例、17例、11例、13例；病程1个月至40年不等，均

值（16.57±4.21）年；咖啡斑位于头面部、颈部、四

肢者分别18例、21例、21例；咖啡斑面积7.19~31.58

（19.36±4.40）cm2。本次研究经我院伦理委员会批准，

组间一般资料差异无统计学意义（P＞0.05）。

（二）纳入和排除标准

纳入标准：①符合咖啡斑相关诊断标准[3]且经两名

皮肤科专业医生确诊者；②年龄≤60岁且病情稳定者；

③皮肤状态较好无急性炎症或感染等病变者；④可按研究

要求完成治疗周期和随访者；⑤皮损面积在5~50cm2者；

⑥精神状态及认知功能正常者；⑦签署知情同意书者。

排除标准：①瘢痕体质者；②咖啡斑为神经纤维瘤

病等系统性疾病的皮肤表现者；③妊娠期或哺乳期者；

④合并内分泌疾病者；⑤多脏器功能障碍者；⑥正在接

受其他可能影响皮肤色素代谢或免疫功能的药物治疗者。

（三）方法

两组均采用755nm激光治疗，治疗前对患者面部皮

肤进行清洁、拍照，选择Q开关755（翠绿宝石激光治疗
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结果：两组皮肤屏障功能治疗前后对比均有明显改善（P＜0.05），且实验组皮脂含量、角质层含水量治疗后和参

照组比较明显更高（P＜0.05）。两组恢复情况对比，实验组痂皮自然脱落时间及皮肤颜色恢复时间均明显更短（P

＜0.05）。两组并发症对比，差异无统计学意义（P＞0.05）。两组疗效满意度对比，实验组总满意率明显更高（P

＜0.05）。结论：在咖啡斑治疗中，对患者采取755nm激光、舒敏之星联合的治疗方案进行治疗可以进一步优化临床

疗效，不仅可以改善患者皮肤屏障功能，而且还可以缩短治疗后的皮肤恢复时间，治疗安全性及疗效满意度高。
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仪）nm皮秒激光（赛诺龙（北京）医疗科技有限公司，

准字号：国械注进20173247050），根据患者疾病症状不

同和个体耐受性状态，选择低能量密度的光斑开始照射，

后参数调整至适宜状态，垂直进行照射，设置仪器参数，

脉冲频率1 Hz，能量密度2.65 ～ 3.49 J/cm2，光斑直径为

2.7 ～ 3.1 mm，皮损变为灰白色（霜白色）时结束治疗，

并在操作结束后予以湿润烧伤膏（汕头市美宝制药有限

公司；国药准字Z20000004）局部外用，指导患者冰敷1 

h，嘱患者避免日晒，根据患者皮肤恢复情况，需连续治

疗1 ～ 4次。

实验组755nm激光治疗后（同参照组），再应用舒敏

之星（生产厂家：重庆半岛医疗科技有限公司、准字号：

渝协注准20192090389）治疗，对患者面部进行清洁、拍

照，以打圈方式进行治疗头滑动，持续注入蒸馏水以防

止患者面部干燥，治疗持续30min，治疗结束后面膜冷敷

15min，一个月一次，连续治疗六个月。

（四）观察指标

1.皮肤屏障功能：以皮肤角质层含水量测试仪对两

组患者治疗前后的皮脂含量、角质层含水量进行检测。

2.恢复情况：记录两组痂皮自然脱落时间及皮肤颜

色恢复时间。

3.并发症：记录两组轻度红斑、轻度水肿、色素沉

着、感染发生情况。

4.疗效满意度：以问卷形式调查患者对疗效的满意

率，其中年龄12岁以下的患者由家属代为填写问卷，问

卷分为非常满意（咖啡斑改善率>75%）、满意（咖啡斑

改善率50%～ 75%），一般（咖啡斑改善率25～ <50%）、

不满意（咖啡斑改善率<25%），总满意率=非常满意率+

满意率。

（五）统计学法

由统计学软件SPSS 28.0分析研究数据，计量资料

表示方法为（x±s），行t检验，计量资料表示方式为[n

（%）]，行χ2检验，P＜0.05为差异有统计学意义。

二、结果

（一）两组皮肤屏障功能相关指标变化对比

如表1所示，两组皮肤屏障功能治疗前后对比均有

明显改善（P＜0.05），且实验组皮脂含量、角质层含水

量治疗后和参照组比较明显更高（P＜0.05）。

表1　两组皮肤屏障功能相关指标变化对比（x±s）

分组 n
皮脂含量（U/C） 角质层含水量（AU）

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

参照组 60 58.18±5.53 64.17±7.37* 9.31±2.48 15.14±2.92*

实验组 60 58.27±5.60 68.99±8.23* 9.45±2.39 17.47±3.03*

t - 0.089 3.380 0.315 4.289

P - 0.930 0.001 0.753 0.000

注：和治疗前比较，*P＜0.05。

（二）两组恢复情况对比

如表2所示，两组恢复情况对比，实验组痂皮自然

脱落时间及皮肤颜色恢复时间均明显更短（P＜0.05）。

表2　两组恢复情况对比（x±s）

分组 n
痂皮自然脱落时

间（d）

皮肤颜色恢复时

间（月）

参照组 60 8.82±1.64 7.01±1.57

实验组 60 7.43±1.25 5.22±1.48

t - 5.221 6.426

P - 0.000 0.000

（三）两组并发症对比

如表3所示，两组并发症对比，差异无统计学意义

（P＞0.05）。

（四）两组疗效满意度对比

如表4所示，两组疗效满意度对比，实验组总满意

率明显更高（P＜0.05）。

表3　两组并发症对比[n（%）]

分组 n 轻度红斑轻度水肿色素沉着 感染 总发生率

参照组 60 1（1.67）1（1.67）1（1.67）1（1.67）4（6.67）

实验组 60 1（1.67）1（1.67）0（0.00）0（0.00）2（3.33）

χ2 - - - - - 0.702

P - - - - - 0.402

表4　两组疗效满意度对比[n（%）]

分组 n 非常满意 满意 一般 不满意 总满意率

参照组 60
32

（53.33）

22

（36.67）

5

（8.33）

1

（1.67）

54

（90.00）

实验组 60
35

（58.33）

25

（41.67）

0

（0.00）

0

（0.00）

60

（100.00）

χ2 - - - - - 6.316

P - - - - - 0.012
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三、讨论

咖啡斑作为皮肤科常见病之一，通常表现为边界

清晰、大小不一的淡褐色至深褐色斑片，颜色均匀，形

状多为圆形、椭圆形或不规则形，发生后不会给患者带

来不适症状，但是因其会影响患者容貌美观，使患者产

生一定心理压力，不利于其心理健康，因此需要及时治

疗。咖啡斑的治疗方法多样，可以通过手术、药物以及

激光等方式进行治疗，目前以激光治疗为主，对于激光

治疗效果不佳或怀疑有恶变倾向的咖啡斑，则可以考虑

手术治疗[4]。对于激光治疗，常见的激光类型包括532nm

激光、755nm激光等，不同波长的激光治疗效果也不同，

研究[5]指出，相较于532nm激光，755nm激光穿透性更好，

能更好地作用于皮肤深层的黑素颗粒，但是同时也需要注

意其治疗后局部可能出现轻微的红肿、结痂等反应。

舒敏之星是一种通过特定的物理技术，如射频、电

场等来达到调节皮肤微环境，促进皮肤屏障功能修复

以及增强皮肤抵抗力的治疗技术，其在多种敏感性皮

肤的治疗和修复中均取得了良好的应用效果。本次研究

通过将755nm激光和舒敏之星联合应用于咖啡斑的治疗

中，结果显示两组皮肤屏障功能治疗前后对比均有明显

改善（P＜0.05），且实验组皮脂含量、角质层含水量治

疗后和参照组比较明显更高（P＜0.05），同时两组恢

复情况对比，实验组痂皮自然脱落时间及皮肤颜色恢复

时间均明显更短（P＜0.05）。提示对咖啡斑患者采取

755nm激光、舒敏之星联合的治疗方案进行治疗更有利

于帮助其改善皮肤屏障功能，缩短治疗后的皮肤恢复时

间。这可能是由于755nm激光和舒敏之星联合治疗可以

产生协同作用，一方面755nm激光具有靶向性强、疗效

确切等优点，治疗过程中的特定波长能被咖啡斑中的黑

素颗粒高度选择性吸收，当激光能量集中作用于黑素颗

粒时可瞬间将其击碎成微小碎片，使其能够被人体的吞

噬细胞吞噬并清除，从而达到去除咖啡斑的目的，另一

方面舒敏之星可以利用特殊的射频技术和离子导入技术

帮助皮肤补充所需的水分和营养物质，增加皮肤角质层

中神经酰胺等脂质成分的含量，从而及时修复受损的皮

肤屏障，减少因为激光治疗导致的炎症介质释放，缓解

皮肤的不适感，使皮肤更快地恢复到正常状态。进一步

分析显示，两组并发症对比，差异无统计学意义（P＞

0.05），而两组疗效满意度对比，实验组总满意率明显

更高（P＜0.05）。提示755nm激光联合舒敏之星治疗的

安全性高，更有利于提高患者疗效满意度。王娇等也以

120例黄褐斑患者为例，通过对其分组治疗发现单一的

755nm激光不良反应率为6.67%，而在其基础上联合舒

敏之星治疗的不良反应率为3.33%（P＞0.05），且联合

治疗的皮肤屏障功能明显优于单一的755nm激光治疗（P

＜0.05），和本次研究结果基本相符，进一步证实755nm

激光联合舒敏之星的良好治疗应用价值。程俊等也指出，

755nm激光治疗虽然安全性较高，但是其依旧会给患者

皮肤造成一定创伤，联合舒敏之星治疗不仅可以帮助患

者改善皮肤敏感状态，为激光治疗创造良好的皮肤条件，

而且还可以在激光治疗后，帮助患者加速皮肤屏障的修

复，减少激光治疗后可能会产生的红斑、水肿等并发症，

提高患者治疗的舒适度和依从性，进而达到优化临床疗

效，缩短皮肤恢复时间，提高治疗满意度的目的。

综上所述，在咖啡斑治疗中，对患者采取755nm激

光、舒敏之星联合的治疗方案进行治疗可以进一步优化

临床疗效，不仅可以改善患者皮肤屏障功能，而且还可

以缩短治疗后的皮肤恢复时间，治疗安全性及疗效满意

度高。
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