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痤疮患者皮肤敏感性的临床分析与治疗
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【摘要】目的: 分析痤疮患者的皮肤敏感情况并观察疗效。方法: 以 2018 年 1 月至 2019 年 5 月河南大学第一附属医

院皮肤科门诊收治的 73 例痤疮患者为对象，所有患者行敏感性测验( 乳酸测验) ，将 38 例乳酸测验阴性者作为皮肤非敏

感组，将 35 例乳酸测验阳性者作为皮肤敏感组，两组患者均给予抗炎等相同的治疗，观察疗效并分析两组患者治疗后的

临床相关指标。结果: 治疗后，皮肤敏感组的总有效率显著低于皮肤非敏感组; 皮肤敏感组的皮肤含水量显著低于皮肤

非敏感组，皮肤油脂量显著高于皮肤非敏感组( 均 P ＜ 0. 01) 。结论: 皮肤敏感性高的患者治疗效果差，医生需要对患者

的情况进行分析，选用适合患者皮肤敏感性的治疗方法。
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Skin sensitivity in patients with acne: clinical analysis and treatment
Li Xiaoyan1，Nie Lei1，Xu Jing2
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【Abstract】Objective: To analyze the skin sensitivity of acne patients and observe the curative effect． Methods: 73 patients
with acne were selected from the Outpatient Department of Dermatology，the First Affiliated Hospital of Henan University from
January 2018 to may 2019. All patients underwent sensitivity test ( lactic acid test) ． 38 patients with negative lactic acid test were
selected as the non-sensitive skin group，and 35 patients with positive lactic acid test were selected as the sensitive skin group．
Both groups were given the same treatment such as anti-inflammatory． The curative effects of the two groups were observed and the
clinical indicators were analyzed after treatment Ｒesults: After treatment，the total effective rate of the sensitive skin group was
significantly lower than that of the non-sensitive skin group; the skin moisture content of the sensitive skin group was significantly
lower than that of the non-sensitive skin group，and the skin oil was significantly higher than that of the non-sensitive skin group
( all P ＜ 0. 01) ． Conclusion: The curative effect of patients with high skin sensitivity is relatively poor． Doctors need to analyze the
patient's condition and select the treatment method suitable for their skin sensitivity．
【Keywords】acne; skin sensitivity; lactic acid test; curative effect

痤疮是目前临床上一种十分常见的疾病。患者多

为青少年，粉刺、青春痘等都是痤疮的常见类型［1］。痤

疮的发生机制目前还未形成统一定论，多认为与患者

毛囊、皮脂腺出现慢性炎症相关，也可能与患者的内分

泌系统等存在联系。患病后，患者身心健康受到直接

影响，且皮肤的美观度会严重下降，使其生活质量降

低［2-3］。很多痤疮患者会出现皮肤敏感的情况，针对这

类患者，需要做好重点观察与治疗。本研究对痤疮患

者的皮肤敏感情况进行了分析并观察疗效，旨在为临

床上选用适合患者皮肤敏感性的治疗方法提供参考，

现报告如下。

1 资料与方法

1. 1 一般资料 以 2018 年 1 月至 2019 年 5 月河南

大学第一附属医院皮肤科门诊收治 73 例痤疮患者为

研究对象。实验的内容符合伦理委员会的相关要求，

且征得患者本人同意。所有对象入院后采用乳酸刺激

试验进行测试，乳酸测验阴性者归入皮肤非敏感组( 38
例) ，乳酸测验阳性者归入皮肤敏感组( 35 例) 。纳入

标准: 符合临床痤疮诊断标准，个人资料完整，自愿入

组。排除标准: 妊娠期或哺乳期对象，合并严重器质性

疾病，个人资料不全，精神功能障碍、意识紊乱、认知功
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能缺失，中途退出研究。皮肤非敏感组男 20 例、女 18
例，年龄 15 ～ 42 岁; 皮肤敏感组男 19 例、女 16 例，年

龄 16 ～ 40 岁，两组患者的各项基础资料差异无统计学

意义( P ＞ 0. 05) ，具可比性。
1. 2 方法 两组患者入院后都需要接受相同类型的

基础治疗，每位患者服用维胺酯胶囊，每次 1 粒，2 次 /
d，且每日在患处涂抹甲硝唑克林霉素凝胶 1 次。所有

患者治疗 1 个月后停药，之后检测血常规、肝肾功能及

血脂，进行精神心理评估，半个月后采用德国 CK 公司

无创性皮肤生理功能测试仪检测两组患者的皮肤含水

量、皮肤油脂相关指标。
1. 3 疗效判定 无效: 症状无任何改善，或痤疮情况

更为严重; 控制: 症状得到控制，但皮损等仍然存在; 显

效: 各项症状基本消失，体征等恢复正常。总有效 = 控

制 + 显效。
1. 4 统计学处理 数据采用 SPSS 21. 0 软件处理。
计数资料以 n( % ) 表示，比较采用 χ2检验; 计量资料以

x－ ± s 表示，比较采用 t 检验。以 P ＜ 0. 05 为差异有统

计学意义。

2 结 果

2. 1 两 组 疗 效 比 较 皮 肤 非 敏 感 组 总 有 效 率 为

97. 37% ( 无效 1 例，控制 17 例，显效 20 例) ，皮肤敏感

组总有效率为 71. 43% ( 无效 10 例，控制 12 例，显效

13 例) ，皮肤敏感组的总有效率显著低于皮肤非敏感

组( P ＜ 0. 01) 。
2. 2 皮肤相关指标 治疗后两组患者皮肤含水量和

皮肤油脂量，皮肤非敏感组分别为 ( 62. 6 ± 2. 3 ) % 和

( 71. 4 ± 4. 2 ) μg /cm2，皮 肤 敏 感 组 分 别 为 ( 51. 3 ±
1. 8) %和( 102. 5 ± 2. 8) μg /cm2，皮肤敏感组的皮肤含

水量显著低于皮肤非敏感组，皮肤油脂量显著高于皮

肤非敏感组( P ＜ 0. 01) 。
2. 3 不良反应情况 所有患者试验期间未出现明显

不良反应，精神心理均正常，血常规、肝肾功能及血脂

未见异常。

3 讨 论

痤疮是一种十分常见的疾病。痤疮发病原因较为

复杂，多为不同类型原因共同造成，痤疮患者的数量正

在不断增多，多为中青年。患病特点主要包括油性皮

肤、生活压力较大、作息不规律等，其中患者内分泌因

素是诱发痤疮的主要原因［4-6］。此外，患者的免疫功

能、皮脂腺导管角化情况异常、微生物感染、身心压力

等都是痤疮发生或加重的主要原因［7］。痤疮临床治疗

方式也不尽相同，常用的治疗方法包括维 A 酸治疗、
抗生素药物治疗、过氧化苯甲酰治疗以及中药制剂的

治疗等。
痤疮患者主要分为皮肤敏感与非敏感两种类型。

痤疮患者的皮肤皮脂分泌相对较为旺盛，且皮肤含水

比例也会更低一些，这就导致患者出现不同程度的皮

肤屏障功能破坏，如果皮肤屏障受损严重，就会出现皮

肤敏感的症状。临床相关研究显示，痤疮患者的皮肤敏

感性相对稍高，而如果患者出现皮肤敏感的情况，治疗

的预后往往较差［8-9］。我们研究发现，治疗期间部分患

者因皮肤的敏感性可能会导致痤疮疗效不佳或者加重。
痤疮的发病机制相对较为复杂，患者的激素水平

波动，在生活中使用不良化妆品、护肤品等，都可能导

致痤疮发生发展和皮肤敏感性增加。对痤疮患者而

言，病情的发生发展也与其所处的环境因素、个人生活

习惯、心理状态等相关。因此，在接受临床治疗的过程

中，痤疮患者需要调整生活饮食习惯等，勿食辛辣刺激

性食物，戒烟、戒酒等。本研究结果显示，皮肤敏感的

患者治疗效果差。所以，皮肤敏感的痤疮患者应该严

格遵循痤疮治疗指南，选择针对性更强的治疗方法，建

议使用医学护肤品保护皮肤，不用或者减少果酸治疗

等加重皮肤敏感的治疗和操作。医生也需要对这两类

患者的情况进行分析，选用适合痤疮患者皮肤敏感性

的治疗方法。
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