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1Акне — одно из самых распространенных кожных 
заболеваний, встречающееся у 85 % людей от 11 до 
35 лет и у 5 % старше 35 лет. Несмотря на многочис-
ленные средства и методы лечения и профилактики 
акне, болезнь занимает значительный удельный вес 
в структуре заболеваемости кожными болезнями, как 
у лиц подросткового возроста, так и у взрослых.

Acne vulgaris  — хроническое, рецидивирующее 
полиморфное, мультифакториальное заболевание 
сальных желез и волосяных фолликулов, являю-
щееся результатом гиперпродукции кожного сала и 
закупорки гиперплазированных сальных желез с по-
следующим их воспалением. Согласно современным 
представлениям в патогенезе угревой болезни веду-
щее место занимают гиперсекреция кожного сала, 
формирование патологического фолликулярного ги-
перкератоза, избыточная колонизация поверхности 
кожи Propionibacterium acnes (P.  acnes) и развитие 
воспаления на фоне генетической предрасположен-
ности.

Особенностью акне является устойчивость к про-
водимой терапии, длительность течения и частые 
рецидивы. Часто акне приводят к значительному 
дисбалансу в психоэмоциональной сфере, социаль-
ном статусе, общественной адаптации, депрессии, 
суицидальным мыслям и, соответственно, влияет на 
качество жизни больных.

Лечение должно быть направлено на устране-
ние наиболее важных патогенетических факторов, 
способствующих развитию заболевания. Успех те-
рапии определяется возможностью воздействия те-
рапевтического средства или метода на основные 
звенья патогенеза акне. Несмотря на большое ко-
личество средств для лечения (наружные и систем-
ные антибактериальные, топические антибиотики, 
азелаиновая кислота, препараты бензоилпероксида, 
гормональные препараты, а также системные аро-
матические ретиноиды, которые являются наиболее 
эффективным методом лечения, в настоящее время 
не  существует идеального терапевтического сред-
ства или метода с точки зрения соотношения «эф-
фективность  — безопасность». В связи с тем что 
Ответственный автор — Каткова Ирина Олеговна. 
Адрес: г. Саратов, ул. Челюскинцев, 68, кв. 8. 
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течение дерматоза хроническое, рецедивирующее, 
для достяжения желаемого клинического эффекта 
возникает необходимость в длительной терапии, а 
это частоприводит к возникновению местных, а также 
системных побочных явлений.

Потребность в безопасной и действенной лечеб-
ной методике послужила стимулом для разработки 
фотодинамической терапии как практичного и эффек-
тивного метода лечения упорных форм акне. Приме-
нениеинфракрасного излучении спектра А, прошед-
шего фильтрацию через воду (WaterfilteredInfrared 
A  — wIRA) в видимом спектре света (VisibleLight), 
аппарат Photo Dyn 750 является самостоятельным 
методом лечения данной патологии, а также высо-
коэффективен в комбинации с другими методами, 
включающими антибактериальную терапию, пилин-
ги, IPL и RF технологии [1, 2].

Инфракрасное излучение много лет применяется 
в физиотерапевтической практике. В электромагнит-
ной шкале волн инфракрасное излучение занимает 
промежуточное положение между видимым светом и 
радиоволнами и делится на спектры А (коротковол-
новое), В (средневолновое) и С (длинноволновое). 
Из этих спектров только А обладает наибольшей спо-
собностью проникать через кожный барьер. IR также 
называют «тепловым» излучением, так как IR от на-
гретых предметов воспринимается кожей человека 
как ощущение тепла [1].

В аппарате Photo Dyn 750, при помощи специ-
альной гидрокюветы преимущественно поглоща-
ются лучи инфракрасного спектра В и С и остаются 
фильтрованные лучи спектра А, имитируя IR солнца, 
которое фильтруется через влагу атмосферы [3, 4]. 
Следовательно, терапиясиспользованиемwIRAявля
етсянаиболееестественнымвидомлечения, что важ-
но с точки зрения безопасности. wIRA осуществляет 
терапевтическое нагревание глубоких слоев тканей 
в течение длительных промежутков времени, без 
перегрева поверхностных слоев кожи. В результате 
ускоряется циркуляция крови в нижележащих тканях, 
повышая потенциальную энергию клеток организма, 
деятельности специфических клеточных структур, 
увеличение активности ферментов и эстрогенов, из 
клеток организма уходит несвязанная вода и проис-
ходят различные биохимические реакции [2, 5–8].
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Научной основой применения ФДТ для лечения 
акне послужили данные о выделении порфиринов 
(преимущественно копропорфирина III и протопор-
фирина IX) анаэробной бактерией P.  acnes, кото-
рая играет ключевую роль в патогенезе акне, раз-
множаясь внутри закупоренных сально-волосяных 
фолликулов, вызывает их воспаление. При этом 
эндогенные порфирины обладают свойствами фото-
сенсибилизаторов и при воздействии на них света, 
особенноспектра синего диапазона,проникает в 
клетки и ткани-мишени, накапливается в них, по-
сле чего под действием излучения и в присутствии 
молекулярного кислорода переходит в активное со-
стояние. Поглощение фотонов излучения молекула-
ми фотосенсибилизатора вызывает их возбуждение 
и приводит к образованию свободных радикалов и 
синглетного кислорода, котрый обладает высокой 
реакционной способностью. Повреждая мембраны 
митохондрий и плазматические мембраны клетки, 
он приводит к гибели клеток-мишений, в частности 
P. acnes, и разрушению клеток сальных желез [9].

От тяжести течения акне зависит эффективность 
применения голубого света, который в качестве мо-
нотерапии Европейская академия дерматовенероло-
гов рекомендует для лечения акнелегкой и средней 
степени тяжести. В настоящее время в доступной ли-
тературе нет сведений о комбинированном использо-
вании ФДТ и стандартных терапевтических средств 
в лечении среднетяжелых и тяжелых форм акне. 
Подобная комплексная терапевтическая методика 
не  только представляется весьма перспективной с 
точки зрения разработки нового эффективного тера-
певтического метода у больных с акне, но и позволит 
получить дополнительные данные о влиянии ФДТ на 
ключевые звенья патогенеза данного дерматоза.

Библиографический список
1.  Шрайбер  Г.  Инфракрасные лучи в электронике. М., 

2003.
2.  Владимиров  В. В., Юрасов С. Н. Перспективные воз-

можности клиническогоприменения нового вида инфра-
красного излученияспектра А, прошедшего фильтрацию 
черезводу (wIRA) // Актуальные вопросы дерматологии и уро-
генитальной патологии: тез. докл. Всерос. науч.‑практ. конф. 
М., 2009. С. 11–13.

3.  Hoffmann  G.  Wassergefiltertes InfrarotA (wIRA) zur 
Verbesserung der Wundheilung // GMS Krankenhaushyg 
Interdiszip. 2006. № 1. S. 1.

4. Hoffmann G. Principles and working mechanisms of water-
filtered infraredA (wIRA) in relation to wound healing // GMS 
Krankenhhyg Interdiszip 2007. № 2. S. 2.

5. Photodynamic therapy (PDT) and waterfiltered infrared A 
(wIRA) in patients with recalcitrant commonhand and foot warts / 
S. M. Fuchs, J. W. Fluhr, L. Bankova [et al.] // Ger. Med. Sci. 2004. 
№ 2. Doc. 08.

6.  Hoffmann  G.  Wassergefiltertes InfrarotA (wIRA) zur 
Verbesserung der Wundheilung bei akuten und chronischen 
Wunden // Wundmanagement. 2008. № 2. S. 72–80.

7. Hoffmann G. Klinische Anwendungen von wassergefiltertem 
InfrarotA (wIRA) // In: Sechstes Symposium «Licht und 
Gesundheit» / eds. H. Kaase, F. Serick. Eine Sondertagung der 
Technischen Universitat Berlinund der Deutschen Gesellschaft 
fur Photobiologiemit der Deutschen Akademie fur Photobiologie 
und Phototechnologie und der Deutschen Lichttechnischen 
Gesellschaft. Berlin, 2008. S. 130–146.

8.  Cobarg  C. C.  Physikalische Grundlagen der 
wassergefilterten Infrarot A-Strahlung // Warmetherapie 
mit wassergefilterter Infrarot A-Strahlung / eds. P.  Vaupel, 
W. Kruger. Grundlagen und Anwendungsmoglichkeiten.Stuttgart: 
Hippokrates, 1995. S. 19–28.

9.  Пурцхванидзе  В. А., Эйри  А. М.  Фотодинамическая 
терапия у пациентов с акне. М., 2012. URL: http://clmvita.ru/
publication/fdt_akne/

Translit
1. Shrajber G. Infrakrasnye luchi v jelektronike. M., 2003.
2. Vladimirov V. V., Jurasov S. N. Perspektivnye vozmozhnosti 

klinicheskogoprimenenija novogo vida infrakrasnogo 
izluchenijaspektra A, proshedshego fil»traciju cherezvodu (wIRA) 
// Aktual»nye voprosy dermatologii i urogenital»noj patologii: tez. 
dokl. Vseros. nauch.‑prakt. konf. M., 2009. S. 11–13.

3.  Hoffmann  G.  Wassergefiltertes InfrarotA (wIRA) zur 
Verbesserung der Wundheilung // GMS Krankenhaushyg 
Interdiszip. 2006. № 1. S. 1.

4. Hoffmann G. Principles and working mechanisms of water-
filtered infraredA (wIRA) in relation to wound healing // GMS 
Krankenhhyg Interdiszip 2007. № 2. S. 2.

5. Photodynamic therapy (PDT) and waterfiltered infrared A 
(wIRA) in patients with recalcitrant commonhand and foot warts / 
S. M. Fuchs, J. W. Fluhr, L. Bankova [et al.] // Ger. Med. Sci. 2004. 
№ 2. Doc. 08.

6.  Hoffmann  G.  Wassergefiltertes InfrarotA (wIRA) zur 
Verbesserung der Wundheilung bei akuten und chronischen 
Wunden // Wundmanagement. 2008. № 2. S. 72–80.

7. Hoffmann G. Klinische Anwendungen von wassergefiltertem 
InfrarotA (wIRA) // In: Sechstes Symposium «Licht und 
Gesundheit» / eds. H. Kaase, F. Serick. Eine Sondertagung der 
Technischen Universitat Berlinund der Deutschen Gesellschaft 
fur Photobiologiemit der Deutschen Akademie fur Photobiologie 
und Phototechnologie und der Deutschen Lichttechnischen 
Gesellschaft. Berlin, 2008. S. 130–146.

8.  Cobarg  C. C.  Physikalische Grundlagen der 
wassergefilterten Infrarot A-Strahlung // Warmetherapie 
mit wassergefilterter Infrarot A-Strahlung / eds. P.  Vaupel, 
W. Kruger. Grundlagen und Anwendungsmoglichkeiten.Stuttgart: 
Hippokrates, 1995. S. 19–28.

9. Purchvanidze V. A., Jejri A. M. Fotodinamicheskaja terapija 
u pacientov s akne. M., 2012. URL: http://clmvita.ru/publication/
fdt_akne/

УДК 616.517 � Обзор

МЕТАБОЛИЧЕСКИЕ НАРУШЕНИЯ У ПОДРОСТКОВ, БОЛЬНЫХ ПСОРИАЗОМ (ОБЗОР)
А. И. Материкин — ГБУЗ Клинический кожно-венерологический диспансер министерства здравоохранения Краснодар-

ского края, врач.

METABOLIC VIOLATIONS OF ADOLESCENTS WITH PSORIASIS (REVIEW)
A. I. Materikin — Clinical dermatovenerologic dispensary of Ministry of Public Health of Krasnodarskiy krai, doctor.

Дата поступления — 11.10.2013 г.� Дата принятия в печать — 17.10.2013 г.

Материкин А. И. Метаболические нарушения у подростков, больных псориазом (обзор) // Саратовский научно-
медицинский журнал. 2013. Т. 9, № 3. С. 574–577.

574


