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30 歲的鄭先生是一位白斑症患

者， 已 與 此 疾 病 抗 爭 10
年。最初，他的白斑症並未引起

太多注意，只是零星的小斑點。

然而，隨著時間推移，白斑逐漸

擴散，影響到他的臉部和軀幹。

由於疾病進展迅速，鄭先生決定

接受治療。過去幾年，他曾嘗試

口服免疫調節劑，但白斑的黑色

素並未顯著恢復。隨著病情進

展，他到本院尋求筆者協助，在

詳細評估鄭先生的病情後，建議

進行綜合性治療方案，包括調整

原有的口服免疫調節劑，加入局

部塗抹藥膏以及照光治療，目的

是刺激黑色素細胞修復。3 個月
後，鄭先生的臉部與軀幹的黑色

素恢復明顯，白斑區域逐漸複

色。持續治療半年至一年，鄭先

生的皮膚狀況進一步好轉，最終

達到了幾乎完全複色的效果。

（圖一）這個案例表明，對於長

期未能恢復的白斑症患者，適當

調整治療方案並配合綜合性治

療，可以顯著提升療效。

白斑症，俗稱白癜風，是一

種常見的皮膚色素脫色疾病，約

有 1∼2%人口比例受到其影響。

雖然這種疾病不會威脅生命，但

由於皮膚上出現的白色斑塊，患

者的心理壓力和生活質量往往深

受影響。特別是在社會中，這種

顯著的外觀改變可能導致患者感
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到自卑、焦慮，甚至引發社交障

礙。

��白斑症的病因與機制

白斑症是一種慢性疾病，主

要特徵是皮膚上形成色素消失的

白色斑塊。這些斑塊的形成主要

與皮膚免疫失調有關。目前科學

研究表明，白斑症的主要成因包

括以下兩個方面：

1. 免疫系統對黑色素細胞的攻
擊：患者的皮膚免疫系統異

常，錯誤地將黑色素細胞視為

「敵人」，並加以攻擊，導致

這些細胞的破壞。

2. 黑色素細胞的脆弱性：某些患
者的黑色素細胞本身具有先天

性脆弱性，容易受到自由基影

響而受損。

白斑症的發展過程因人而

異，有些患者的白斑擴散迅速，

短期內大面積蔓延；而另一些患

者的病情發展緩慢。早期治療對

於防止白斑擴散至關重要。當黑

色素細胞破壞程度尚未達到不可

逆的時候，通過適當的治療可以

有效控制病情，防止白斑進一步

擴大。

��照光治療的原理與應用

在白斑症的治療中，照光治

療是一項重要的治療。照光治療

是通過特定波長的紫外線來刺激

黑色素細胞的再生與修復。目前

臨床上常用的兩種光療技術是窄

波紫外線 B 光（nb-UVB 311nm）與

準分子（Excimer 308nm）。這

些特殊波長的光線能夠刺激黑色

素細胞的修復再生，同時調節皮

膚的免疫反應，減少免疫系統對

圖一：患者罹患白斑症 8年，接受免疫調節與照光治療半年至一年後幾乎完全
複色
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黑色素細胞的進一步攻擊。

多項研究已經證實，照光治

療對於頭頸部和軀幹的白斑症患

者效果尤為顯著。治療通常每週

進行 2 至 3 次，每次數分鐘，類

似於皮膚的「復健」過程。持續

的照光治療可以促進白斑周圍毛

囊根部的黑色素幹細胞恢復，並

進一步修復白斑區域的色素。

照光治療的安全性非常高。

儘管使用的是紫外線，長期大規

模研究並未發現照光會增加皮膚

癌風險。然而，在接受照光治療

時，患者需避免直視光源或佩戴

護目鏡，防止紫外線對眼睛的損

害，避免白內障風險。

��色素移植重建與綜合療法的必要性

白斑症需要結合皮膚免疫調

節療法配合照光治療刺激修復，

才能夠達到完整的治療。免疫調

節藥物能夠減少免疫系統對黑色

素細胞的攻擊，而照光治療則負

責刺激黑色素的生成與恢復。這

種雙管齊下的治療方式不僅能更

有效地控制病情，還能大幅降低

復發風險。

對於那些黑色素細胞破壞嚴

重、無法通過常規治療恢復的患

者，可選擇皮膚色素移植。隨著

醫療進步，皮膚色素移植為門診

手術，透過雷射磨皮與淺層表皮

色素移植，過程僅需局部麻醉，

不需要縫合約 1 週痊癒，能精確

將健康的黑色素細胞移植至白斑

區域，讓色素恢復。（圖二）

��結論

白斑症的治療並非一蹴而

就，而是需要耐心與恆心的過

程。治療的重點在於及早發現、

及早治療並預防復發。採取多元

化的治療方式，才能達到最佳的

療效。本院的白斑特色門診專為

白斑症與色素疾病患者設立，旨

在提供精準的診斷、個人化的治

療計畫，幫助患者重拾自信，改

善生活質量。

圖二：患者罹患分節型白斑 3年，
對常規治療無效，接受皮膚色素移
植 1年後幾乎完全複色
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