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临床常用的物理干预方法之一#其中波长为
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的红

光逐渐受到人们的重视*丹麦临床医学家奈尔斯0赖伯格0

芬森因采用红光疗法辅助治疗天花和狼疮患者而获得
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的诺贝尔生理医学奖*红光是一种可见光#主要通过促进)增

强生物体内的光化学反应而发挥作用*它对人体组织的穿透

深度可达到
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以上#可直接作用于血管)神经末梢)淋巴

管和皮下组织而发挥治疗作用'
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#在用于伤口辅助治疗时#能

有效减轻伤口的疼痛)促进伤口的愈合*
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红光辅助伤口愈合的作用机制
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刺激细胞增殖#促进细胞生长
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红光对创面的治疗作用

主要是通过光化学效应*线粒体是红光在细胞中的主要效应

器#其主要功能是进行氧化磷酸化#合成三磷酸腺苷二钠#为细

胞生命活动提供直接能量'
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*细胞色素氧化酶是光子作用的

受体#线粒体在吸收可见光中的红光后#可促进三磷酸腺苷
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&的合成#用于细胞代谢从而维持细胞功能'

2

(

*红光照射

成纤维细胞和肌肉细胞可提高线粒体产生细胞色素的效率#提

高
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的产生效率#从而促进机体细胞的分裂#使两种细胞的

生长速度增加
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红光可促进人脐静脉内皮细胞的增殖#提示促进血管的形成

或受损内皮细胞的修复可能是红光促进创面愈合的机制之一*
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促进释放生长因子
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红光照射后机体血液中血管内皮细
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]K[E
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&水平均明显
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*采用红光照射难治性创面明显提高创缘组织中
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水平#从而提高创面的愈合率'
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促进胶原沉积
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(研究发现#波长
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光照射后明显增加糖尿病大鼠创面胶原的产生#促进结缔组织

的稳定#从而加速损伤组织的修复*
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细胞中线粒体释放的氧自由基是影响伤口

愈合的因素之一#它能破坏细胞膜的结构和功能及破坏线粒
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(研究发现#红光照射后患者体内自由基清除能力升高#从

而降低细胞的损伤程度*
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红光作用于皮肤以及深层组织#产生大量

的光化学及光热效应#在提高细胞活性的同时降低炎症部位
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羟色胺的含量#从而缓解疼痛)痒等临床症状'
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)降低炎细胞数量'

$'

(及促炎因

子的表达'
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红光在体外细胞实验及动物模型中的研究
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人脐静脉内皮细胞
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(的研究采用在体外氯化

钴诱导的人脐静脉内皮细胞严重缺氧模型*发光二极管
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细胞的缺氧#且促进
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*结果红光促进了成纤维细胞向胶原纤维的转换#促进跟腱
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进行照射*结果显示放创复

合伤红光照射组小鼠比放创复合伤组创面平均愈合时间缩短
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红光在临床中的应用研究

!!

近年来#红光疗法在各种伤口的辅助治疗中得到广泛的研

究和应用#其中涉及的伤口类型主要包括以下几类!手术切口)

烧伤及烫伤)糖尿病创面)难愈性溃疡创面#以及其他特殊伤

口等'

11.1'

(

*

临床研究表明#红光照射对于伤口愈合的有效率较对照组

明显增加)伤口愈合时间缩短#而研究显示较长时间照射比短

时间照射效果好#但其最佳照射时间还需要进一步的研究*在

现有临床应用研究中#只有少量文献完整的报道了红光的参数

及照射方案#包括光源)波长)输出功率)光功率密度)照射距

离)每次照射时间)照射频率)疗程#而大多数文献没有提供完

整的)详细的照射方案#只能从报道的照射方案中定性的分析

红光能促进各种不同类型伤口的愈合#却不能对其照射参数进

行定量比较与分析*
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总
!!

结

!!

体外细胞实验和动物模型的各个研究表明红光为促进创

面的愈合创造了有利的条件!促进
]K[E

的表达%加速细胞生

长)提高
7@4

水平和
B@@

活性%促进胶原纤维的沉积%促进

成纤维细胞的增殖%减少炎症细胞%促进创面的上皮化#减少伤

口尺寸%缩短创面愈合时间*研究表明红光在波长为
)'2

%

)2%,<

范围内是有效的*临床研究也证明#红光照射能加速

各种急慢性伤口愈合#并具有减轻疼痛)无不良反应的特点#使

得红光辅助疗法在临床中的应用越来越广泛*

虽然研究结果都是积极肯定的#但由于研究者采取的研究

对象不同#实验条件的差异#如光源)波长)输出功率)照射时间

等#以及目标伤口的差异#如实验对象)伤口类型)创面大小)深

度等不同而改变#目前尚缺乏红光辅助伤口治疗参数的统一规

范性*如何规范红光用于同一类型伤口的治疗方案还需要科

学的设计和大样本的临床研究*
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乳腺癌是全球女性最常见的恶性肿瘤*虽然乳腺癌好发

于
0%

岁左右#但仍有一部分患者非常年轻#诊断时年龄小于

'2

岁#甚至小于
'%

岁*有研究表明#在发达国家
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的乳腺

癌患者诊断时小于
0%

岁#而在发展中国家这个比例高达
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