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Advances in Microneedling for the Treatment of Scarring
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Abstract
Microneedling has shown promise in the treatment of scarring by utilizing its ability to stimulate collagen production and promote 
skin remodeling. A number of studies have demonstrated the effectiveness of microneedling, especially when used in combination 
with other therapies. Microneedling alone can significantly improve the appearance of scars, but combining microneedling with 
platelet-rich plasma (PRP) can improve efficacy. This technique induces histologic changes that promote fibroblast activity and 
collagen deposition, which are essential for scar healing. Microneedle patches are a new method of delivering medications directly to 
the dermis for the prevention and treatment of various types of scars. Although microneedle therapy is promising, challenges remain 
in standardizing treatment regimens and addressing individual patient responses, and this article provides a review of advances in 
microneedle therapy for the treatment of pathological scarring.
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微针用于治疗病理性瘢痕的研究进展
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摘　要

微针疗法利用刺激胶原蛋白生成和促进皮肤重塑的能力，在治疗瘢痕前景可观。不少研究表明了微针疗法的有效性，尤其
是在与其他疗法结合使用时。单独使用微针疗法可以明显改善疤痕的外观，但将微针疗法与富血小板血浆（PRP）结合使
用可以提高疗效。这种技术能诱导组织学变化，促进成纤维细胞的活性和胶原蛋白的沉积，这对疤痕愈合至关重要。微针
贴片是一种直接向真皮层输送药物的新方法，可有效预防和治疗各种类型的疤痕。虽然微针疗法前景广阔，但在规范治疗
方案和解决患者个体反应方面仍存在挑战，论文就微针疗法在治疗病理性瘢痕方面的进展进行综述。
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病理性瘢痕；微针；增生性瘢痕；经皮胶原诱导疗法

【作者简介】刁鹏云（1995-），女，中国河南新乡人，在

读硕士，住院医师，从事烧伤、瘢痕、皮肤肿物、慢性创

面的治疗以及整形手术研究。

【通讯作者】王献珍（1973-），男，土族，中国青海民和

人，硕士，副主任医师、教授，从事瘢痕激光治疗、大面

积烧伤、皮肤肿物、慢性伤口溃疡以及整形手术研究。

1 引言

病理性瘢痕是一种由创伤、手术或烧伤引起的，包括

增生性瘢痕和瘢痕疙瘩。它们不仅影响外观，还能引起疼痛、

瘙痒和功能障碍。传统的治疗方法如手术切除、激光治疗和

药物注射等效果有限，且存在一定的副作用。近年来，微针

技术作为一种新兴的皮肤治疗方法，因其微创、无痛、有效

的特点，逐渐引起了研究者的关注。微针在是一种相对较新

的治疗选择，已被广泛应用于皮肤年轻化、痤疮瘢痕、皱纹、

手术瘢痕、皮肤变色、黄褐斑、毛孔扩大和经皮给药。论文

就微针技术在病理性瘢痕治疗中的研究进展，探讨其可能的

机制及应用前景。

2 微针疗法机制

微针疗法又称经皮胶原蛋白诱导疗法（PCI），是微创

技术，它是用细针穿刺皮肤，造成可控的微损伤，刺激人体

的伤口自然愈合。其主要机制是通过释放生长因子（如成纤

维细胞生长因子（FGF）、血小板衍生生长因子（PDGF）、

转化生长因子（TGF-α 和 β）来诱导新生血管和新胶原生

成，导致皮肤重塑和再生。这种疗法对治疗各种类型的瘢痕

都有效果，包括增生性瘢痕、瘢痕疙瘩和萎缩性疤痕 [1-3]。

此外，微针疗法还能降低成纤维细胞的机械应力，从而减弱

整合素 -FAK 信号通路，并下调 TGF-β1、α-SMA、胶原 I

和纤维连接蛋白的表达，这些物质对疤痕的形成至关重要 [4]。

机械应力的减少创造了一个低应力微环境，有助于减少瘢痕

的形成。微针疗法与其他疗法相结合，如局部应用或药物微
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针贴片，以提高治疗效果。例如，负载洛沙坦的个性化微针

贴片已被证明能有效抑制增生性瘢痕成纤维细胞（HSFs）

的增殖和迁移，并下调与瘢痕形成相关的基因表达，从而提

高药物输送效率并最大限度地减少侵袭 [5]。微针疗法是一种

前景广阔、用途广泛、对患者友好的疤痕治疗方法，它将机

械刺激与潜在的药物干预相结合，以达到最佳治疗效果 [6,7]。

3 微针在瘢痕治疗中的作用

3.1 促进药物渗透
微针可显著提高药物在皮肤中的渗透性，从而增强治

疗效果。研究表明，使用微针辅助 5- 氟尿嘧啶（5-FU）局

部治疗瘢痕疙瘩，可以显著提高 5-FU 在瘢痕组织中的浓度，

改善治疗效果。这种微创方法已被证明可以刺激胶原蛋白的

产生和血管生成，从而改善疤痕的质地和色素沉着 [8,9]。例如，

一项研究表明，使用纹身机输送 5-FU 治疗瘢痕，萎缩性疤

痕得到了明显改善，凸显了微针在提高药物疗效方面的潜 

力 [8]。微针疗法也可用于治疗瘢痕疙瘩，瘢痕疙瘩不仅影响

患者美观，还会引起疼痛和瘙痒。研究表明，微针与声波透

入疗法相结合可增强药物在瘢痕组织中的穿透力，提供了一

种微创治疗方案 [10]，对于微针治疗的用药时间也会对药物

渗透有重大影响。与治疗后使用药物相比，在微针治疗前使

用药物会使药物渗透得更深、更有效 [11]。微针类型有实心

针头、空心针头、涂层针头和可溶解针头微针形式的发展，

扩大了应用范围提高了给药功效 [12,13]。

3.2 促进皮肤再生
微针通过机械刺穿皮肤，激活皮肤的再生机制。微针

疗法本与其他疗法（如使用苯酚和巴豆油的皮肤疤痕化学重

建疗法（CROSS））结合使用，在治疗痤疮疤痕方面显示出

良好前景，可显著改善疤痕外观 [14]。该疗法能刺激胶原蛋

白的合成，加速炎症后色斑的吸收，从而延长痤疮缓解期 [15]。 

该技术能将生物活性分子、间充质干细胞和生长因子直接输

送到目标组织，加速组织修复和再生，使其成为临床环境中

的多功能工具 [16]。对微针治疗后的瘢痕进行皮肤的组织学

分析表明，炎症细胞因子和血管生成生长因子的水平提高，

这对表皮再生和屏障更新至关重要 [17]。

3.3 增强光动力疗法效果
光动力疗法是一种利用光敏剂和特定波长的光来治疗

瘢痕的方法。研究发现，微针可以显著提高光敏剂在皮肤中

的渗透性，可提高光动力疗法（PDT）治疗各种类型疤痕的

疗效，包括增生性疤痕和萎缩性疤痕，如生长纹。微针增强

光动力疗法的主要机制是通过在皮肤中形成微通道，从而显

著改善光敏剂的透皮给药，从而克服光动力疗法的主要局限

性之一光敏剂在皮肤中的渗透性差 [18,19]。例如，一项研究表

明，装有光敏剂和自噬抑制剂的微针贴片能有效地将这些药

剂输送到增生性疤痕的深层，通过增加活性氧（ROS）水平

和减少胶原 I 型和 TGF-β1 的表达 [19]。研究者还探索使用

丝纤维素和聚乙烯醇等材料制成的微针来提高卟啉类光敏

剂的穿透效率，从而进一步提高局部应用的光动力疗法的疗

效 [18]。微针疗法与其他疗法（如富血小板血浆 PRP 和化学

换肤）的结合也被证明能提高整体治疗效果，使其成为皮肤

科的一种多功能工具 [20,21]。

3.4 促进基因治疗
微针可作为基因治疗的输送工具，将基因直接输送到

瘢痕组织中，调控其表达。例如，通过微针将抗纤维化基因 

（如 siRNA）导入瘢痕组织，可以抑制瘢痕组织的过度增生，

改善瘢痕的外观和功能。除了其机械效应外，微针疗法在基

因治疗方面的潜力也得到了探索。例如，研究开发了装有血

管紧张素 II 受体阻滞剂洛沙坦的微针贴，用于治疗增生性

疤痕，结果表明抑制了增生性疤痕成纤维细胞的增殖和迁

移，下调了与疤痕形成有关的基因表达，显示了微针在基因

治疗方面的应用潜力 [5]。微针疗有良好的治疗效果，但目前

的文高质量的研究数量有限，还需要更多的研究来制定标准

化的治疗方案，充分了解其中的机理途径 [22]。

3.5 微针在瘢痕治疗中的应用

3.5.1 微针用于治疗外伤瘢痕
微针疗法是公认的治疗外伤瘢痕的有效方法。研究表

明，微针疗法能显著增强疤痕的血管性、色素沉着和柔韧性，

胶原蛋白和弹性蛋白含量也明显增加，组织学研究结果也证

明了这一点 [23]。此外，微针疗法与点阵二氧化碳激光等其

他疗法相比，临床效果和安全性相当，但在某些情况下，激

光在刺激新胶原生成方面可能更有效 [24]。微针疗法与微针

贴片等给药系统结合使用，也显示出加速愈合和控制疤痕相

关症状的前景 [25]。

3.5.2 微针用于治疗烧伤瘢痕
研究表明，微针疗法能明显改善烧伤后增生性疤痕的

外观，尤其是与局部类固醇结合使用时，能减少疤痕厚度、

结节和炎症，提高治疗效果 [26]。特别是深层针刺在 1~3mm

对烧伤疤痕有益，可以促进再生阶段，用正常的格状胶原取

代瘢痕胶原，减少增生性瘢痕和挛缩的出现 [27]。微针疗法

为改善烧伤疤痕的质量和外观提供了一个安全、有效和微创

的选择，同时还具有恢复快、副作用小的优点。

3.5.3 微针用于治疗痤疮瘢痕
微针疗法是治疗痤疮疤痕的一种多功能有效疗法，通

过各种组合和辅助疗法可提高其疗效。它通过可控微损伤刺

激胶原蛋白生成和皮肤修复。萎缩性痤疮疤痕是严重痤疮爆

发后常见的后遗症，会严重影响患者的心理和生活质量 [28,29]。

研究表明，单独使用微针疗法可以促进胶原蛋白诱导和皮肤

重塑，从而显著改善痤疮疤痕的外观 [30,31]。若在微针疗法后

添加苯妥英乳膏等外用药物可产生更好的治疗效果，尤其是

在改善萎缩性痤疮疤痕方面 [28]。此外，还探索了微针疗法

与非烧蚀点阵激光交替使用的方法，但研究表明这种组合并

没有明显优于单独使用非烧蚀点阵激光 [32]。
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4 临床应用前景

微针技术因其微创性和透皮肤加强药物输送的能力，

在各种临床应用中大有可为。三维打印技术的最新进展使得

微针贴片的大规模生产成为可能，与传统方法相比，微针贴

片可以有效穿透角质层，将药物直接输送到真皮层，减少疼

痛和疤痕的形成。微针的多功能性体现在其在临床的应用，

包括关节炎和糖尿病等慢性疾病、癌症治疗、免疫疗法和眼

部治疗 [33,34]。微针疗法的优势尤为明显，使用时不需要太多

培训，没有针刺伤的风险，也不会产生生物危险废物，适合

患者自行应用，提高患者对药物治疗的依从性 [35]。此外，

微针疗法还能将给药与光热疗法、免疫疗法和基因疗法结合

起来，有效治疗浅表皮肤肿瘤 [36]。大多数微针疗法技术仍

处于临床前测试阶段，要将这些创新转化为临床实践，还需

要进一步的研究。与临床的合作以及克服生产和扩展性方面

的挑战对于微针技术成功应用于临床至关重要 [35,36]。尽管微

针应用前景广阔，随着微针研究的不断深入和技术的不断进

步，有望提高其疗效和安全性，巩固其在现代医学治疗中的

地位 [30]。

5 结论

微针技术在瘢痕治疗中的潜力不可忽视。未来，通过

多学科的合作研究，有望开发出基于微针的新型治疗方法，

为病理性瘢痕患者带来福音。微针作为一种新兴的皮肤治疗

工具 , 其通过促进药物渗透、皮肤再生、增强光动力疗法效

果和促进基因治疗等多种机制，显著改善了病理性瘢痕的治

疗效果。尽管临床应用仍面临挑战，但随着研究的深入和技

术的进步，微针有望成为病理性瘢痕治疗的新希望。
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