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调Q双红外脉冲激光皮下消脂初探
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摘要 人体过多的脂肪严重影响形体美和健康。为了提高消脂效率可选择高吸收系数的激光，但其不易穿透表皮

和真皮到达脂肪表面进行消脂。基于消融性微小光热解效应和选择性光热解效应的基本原理，采用聚焦、调 Q的

2.75 mm波长中红外脉冲激光消融皮肤表皮和真皮，形成微小的通道，便于后续聚焦、调 Q的 2.3 mm波长红外脉冲

激光能量无损地穿过通道选择性光热解脂肪组织，光热解产物通过新陈代谢排出体外，微小消融区在周围正常组

织作用下快速愈合，实现消脂治疗安全性和有效性的和谐统一。该研究可为皮肤科手术治疗提供一种新方法。
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Abstract Superabundant fat tissues in human body affect body beauty and health. In order to enhance the

efficiency of lipolysis, pulsed lasers with high absorption coefficients can be selected. But they can not easily

penetrate epidermis and dermis perfectly, the lasers can not irradiate and eliminate fat finally. Based on the

fundamental principles of ablative fractional photothermolysis and selective photothermolysis, focused Q-switched

mid-infrared laser pulses with wavelength of 2.75 mm are used to ablate epidermis and dermis, microscopic path

is formed, which can help focused Q-switched infrared laser pulses with wavelength of 2.3 mm transmit through

the path without energy loss to eliminate fat tissues selectively. The treatment products can be discharged through

metabolism. Microscopic treatment zones affected by adjacent tissues heal soon. The harmonious compromise

between safety and validity for lipolysis treatment can be realized. The research will offer a new method for

dermatologic surgery treatment.
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1 引 言
遗传、腺功能、营养和生活方式等因素导致人体不同部位积聚不同程度的脂肪，不仅影响形体美而且容
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易引起多种并发症，但节食和锻炼不易实现局部减肥 [1]。导管吸脂术因可在不同部位进行深度吸脂近年来

得到广泛的研究与临床应用，但缺点明显：1）具有侵入式外科手术的副作用；2）非选择性脂肪吸收，部分正

常组织被损伤或消除；3）手术前和手术中均有麻醉；4）真皮下端的较浅脂肪组织难以控制消除；5）易造成术

后皮肤表面不平整、影响美观 [2]。

1983年，Anderson等 [3]提出皮肤选择性光热解效应，利用皮肤内不同成分对光波吸收特性的差异，合理

选择激光波长、曝光时间和曝光剂量使得皮肤病损组织因光热效应而凝固坏死，周围正常组织因吸收系数

较低、温度未达到损伤阈值而未受到损伤。皮肤选择性光热解作用为实现皮肤外科手术治疗安全性和有效

性的和谐统一开启了新的治疗思路。该理论核心内容包括：1）激光波长与病损组织吸收带精确匹配以获得

最佳热解效果；2）激光曝光时间小于病损组织热弛豫时间，不损伤周围正常组织；3）曝光剂量需要使病损组

织达到所需要的热解温度[4]。选择性光热解效应奠定了激光在皮肤非消融性美容外科中的理论基础[5]，实现了

治疗有效性和安全性的完美统一，并被用来治疗皮肤中的色素沉着[6]、疤痕[7]、粉刺[8]、血管畸形[9]、脂肪[10-12] 、脂肪

腺 [13]等。但如何保证选择性波长激光有效热解真皮下端病损组织是个难题，因为非消融性外科手术中近中

红外激光到达真皮下端病灶前大部分能量被表皮和真皮所吸收或散射。

传统 Er:YAG激光和 CO2激光消融效果长期被人们视为消融性激光美容外科手术的“金标准”[14]，其在水

中的吸收系数高达 17700 cm-1和 924 cm-1[15]，吸收系数与消光长度成反比，消光长度定义为能量衰减为入射

能量的 1/e时穿透的深度。实施手术后如红斑、水肿、色素沉着、痊愈时间长、易感染、易出血、疤痕等副作用

较明显 [16]。为提高激光手术安全性，2004年，Manstein等 [17-18]提出用于治疗皮肤病的消融性微小光热解效应，

聚焦脉冲激光在组织内部诱导局限的微小损伤，形成微小消融区 (MTZ)，在周围正常组织作用下，MTZ快速

痊愈且副作用小。其采用聚焦 1.5 mm波长脉冲激光在皮肤样品上进行二维阵列式微消融，获得每平方厘米

6400个 MTZ，每个消融点凹坑直径约为 100 mm、深度约为 300 mm。一天后消融点皮肤表皮再生，三个月后

所有消融点表面痕迹全部消失。2007年，Hantash等 [16,19]研究了利用功率为 30 W的聚焦 CO2激光脉冲 (光斑直

径为 120 mm)消融在体和离体人体前臂皮肤，结果表明通过控制激光脉冲能量可实现皮肤表面阵列式消融

和凝固，MTZ在 24 h内能够完全自动愈合。Lapidoth等 [20]使用 2.94 mm波长聚焦铒激光脉冲实现 28例美容换

肤而没有留下显著副作用。皮肤消融性微小光热解效应为传送选择性红外激光脉冲到真皮下的病损组织

提供一条安全通道并能有效减小激光手术副作用。

基于消融性微小光热解效应 [17-18]和选择性光热解效应 [3]的基本原理，融合两者优点开展双红外调 Q脉冲

激光（消融性和非消融性激光波长分别为 2.75 mm和 2.30 mm，脉冲宽度为 20~150 ns，能量在 50 Hz时大于等

于 3 mJ或在 1000 Hz时大于 0.5 mJ）安全且高效地消除人类皮下浅脂肪组织的基础研究。

2 可行性分析
2.1 皮肤组织吸收光谱

人体皮肤主要由表皮、真皮及皮下组织构成，皮下组织主要由脂肪层组成 [21]。皮肤中 70%~80%的成分

是水，真皮中的水、血红蛋白、氧合血红蛋白和表皮中的黑色素等决定皮肤光学吸收特性 [15,21]。各种主要生

色团在 0.1~12 mm 波长范围内的吸收系数如图 1所示。水峰值吸收波长为 0.13、0.15、0.96、1.19、1.44、1.95、
2.94、4.68、6.1 mm。蛋白质主要在紫外区被吸收，黑色素、人体皮肤表面、氧合血红蛋白 (HbO2)和血红蛋白

(Hb)在可见光和近红外光区有明显的吸收，所以消脂治疗窗口应选择在近中红外波段 (0.9~2.94 mm，图 1中

黄色部分)。由于在 2.445~3.0 mm波长范围内脂肪吸收系数始终小于水的吸收系数 [13]，而在 0.43~2.445 mm波

长范围内只有在 0.9~0.93 mm、1.19~1.22 mm、1.7~1.73 mm、2.28~2.35 mm 波长区间脂肪组织吸收系数高于水

的吸收系数，其中 0.915、1.21、1.72、2.30 mm波长处人体脂肪组织和水的吸收系数比值最大（图 2）且比值分

别为 0.9935、1.3274、1.6024、1.7451，可见比值随波长增大而增大 , 同等条件下选择性光热解的性能会逐渐增

强 [11,22-23]。

2.2 脂肪组织凝固波长选择

利用 Origin 8.5软件拟合脂肪组织 4个峰值吸收波长激光温度与辐射能量密度比值随波长变化的规律
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曲线，结果如图 3所示。结果表明在 2.3 mm波长处人类脂肪组织与水的温度变化与辐射能量密度（∆T/F）之

比达到最大值 3.8431，该波长处具有最佳的选择性光热解效果。

图 1 0.1~12 mm光谱范围内皮肤中主要生色团吸收系数 [15]

Fig.1 Absorption coefficients of chromophores in skin in the spectrum of 0.1~12 mm wavelength

图 2 815~2550 nm光谱范围内人体脂肪组织和水的吸收系数(mf和 mw)及比值关系图

Fig.2 Absorption coefficients of human fat and water and their ratio in the spectrum of 815~2550 nm wavelength

图 3 脂肪组织和水的温度变化与辐射能量密度比值随波长变化关系曲线

Fig.3 Variation in ratio of temperature change of fat tissue and water and irradiation energy density with wavelength
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2.3 波长可调 Cr 2 +:ZnSe 增益转换高能量可调激光器

图 4 为实验用波长可调 Cr 2 +:ZnSe 增益转换高能量可调激光器（GS HETL-Cr- ZnSe- 2500- 3，SN：

1301126，IPG Photonics Corporation, USA）不同抽运功率条件下输出能量与波长函数关系图，其波长可调范

围为 2.2~2.8 mm，正好处于图 1 所示灰色部分区域，脉宽为 20~150 ns，能量在 50 Hz 时大于等于 3 mJ 或在

1000 Hz时大于 0.5 mJ。因此，该激光器可分别输出波长为 2.75 mm的消融性脉冲激光和 2.3 mm的非消融性

脉冲激光，满足双调 Q的红外脉冲激光消脂需要。

图 4 波长可调 Cr2+:ZnSe激光器输出能量与波长关系

Fig.4 Relationship between output energy and wavelength of tunable Cr2+:ZnSe laser
2.4 消融性激光与非消融性激光特征参数

由表 1可知，消融表皮和真皮的 2.75 mm激光脉冲和非消融性且选择性光热解脂肪组织的 2.3 mm激光脉

冲热局限常数分别为 0.145 ms和 329.33 ms，远大于激光脉冲宽度 20~150 ns，选择适当脉冲频率可使曝光时

间小于脂肪热弛豫时间。实际运用中是多个脉冲连续作用，由于光热累积效应，有效组织热弛豫时间远大

于表 1中的热局限常数 [24]；2.75 mm激光脉冲应力局限常数为 5.9032 ns，小于激光脉冲宽度，消融真皮时产生

热弹性波可能对周围组织造成一定程度的光应力损伤；2.3 mm激光脉冲应力局限常数为 282.33 ns，由于该

数值大于激光脉冲宽度 20~150 ns，所以此脉冲激光选择性光热解脂肪进程中不会对周围正常组织产生应力

损伤。此外，表 1中所列的水中消融阈值为各个波长激光使纯净水从 20 ℃汽化到 100 ℃时的阈值，实际运用

中将水从人体正常体温 36.5 ℃加热至 60 ℃左右即可，因此真实的各个波长水中消融阈值应该低于表中所列

数值，而实验所用激光能量密度大于 3 J/cm2 (大于 2.75 mm激光脉冲水中消融阈值 2.3584 J/cm2)，非消融性的

2.3 mm激光脉冲能量密度值只需要设置远小于 112.79 J/cm2，加热脂肪组织温度升高至 60℃左右使得胶原质

变性和凝固即可实现消脂。

表 1中 δ = 1 μα ；τd = δ2

4K ，K 为水的热扩散系数且在室温 20 ℃时 K = 0.1435 mm2 /s ；τ s = δ
C a

，C a 为水中

超 声 声 速 且 C a = 1540 m/s。 CaF2 透 镜 中 光 波 折 射 率 ni = 1 + B1λ
2
i

λ2
i - C1

+ B2λ
2
i

λ2
i - C2

+ B3λ
2
i

λ2
i - C3

，其 中

B1 = 0.5675888 μm2 ，B2 = 0.4710914 μm2 ，B3 = 3.8484723 μm2 ，C1 = 0.00252643 μm2 ，C2 = 0.010078333 μm2，

C3 = 1200.55597 μm2。单位体积水从室温 20 ℃加热到 100 ℃时，汽化能量密度 W abl = ρ(C vΔT + Lv) ，其中水密度

ρ = 1 g/cm3，水特殊热容 C v = 4.216 J/(g·K )，温度变化 ΔT = 80 ℃，水侧向汽化热系数 Lv = 2257 J/g，因此可计算

出 W abl = 2594.28 J/cm3。对于特定波长激光在水中消融阈值 H th = W abl
μα

，其中 μα 为吸收系数，可计算出特定光

波在水中消融阈值数值如表 1所示。表 1中吸收系数数据参考文献[25]。
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表 1 几种特殊波长激光相关参数及特性 [26]

Table 1 Relevant laser parameters and characteristics for some special wavelengths

Wavelength
λ/ μm
0.915
1.210
1.72
2.25
2.30
2.40
2.50
2.60
2.70
2.750
2.80

Absorption
coefficient
μα /cm-1

0.0905
1.22
6.36
17

26.21
42
83
99
235
1100
4212

Penetration
depth
δ /μm
110460
8264
1572
588.24
434.78
238.10
120.48
101.01
42.553
9.0909
2.3742

Thermal
confinement time
constant τd /ms

21256800
118978
4305
602.8
329.33
98.765
25.29
17.775
3.155
0.145
0.01

Stress
confinement time
constant τ s /ns

71727.27
5366.2
1020.8
381.97
282.33
154.61
78.235
65.591
27.632
5.9032
1.5417

Refractive
index of
CaF2ni

1.42949
1.42767
1.42523
1.42254
1.42226
1.42169
1.4211
1.42049
1.41987
1.41954
1.41922

Ablation threshold
in water

H th /(J/cm2)
28666.077
2127.8689
408.1761
152.60
112.79
61.769
31.256
26.205
11.039
2.3584
0.6159

3 理论模拟
为了研究调 Q的红外脉冲激光与生物组织相互作用后诱导组织温度变化特征，假定组织为单一层且各

向同性、无热传导方向性差异，忽略光散射条件下，激光曝光后组织层温度变化可由热传导方程表示为 [24]

∂T
∂t - kΔT = ε

ρcp
, （1）

式中ε为单位体积和单位时间内外部沉积能量，T为瞬态组织温度，t为时间，K为玻耳兹曼常数，ρ为组织密

度，cp为组织热容。利用Mathematics 6.5软件编程模拟调 Q的 2.2~2.8 mm脉冲激光（光束半径为 100 mm、脉冲

能量为 0.5 mJ、脉冲宽度为 100 ns、频率为 1 kHz）在纯净水水面下 5 mm 处温度随辐射时间变化函数关系曲

线，模拟计算结果如图 5 所示。当辐射时间为 10 ms 时，2.3 mm 和 2.75 mm 脉冲激光诱导温度分别升高至

50 ℃和 460 ℃，理论上 2.3 mm脉冲激光光热解脂肪组织时间约为 10 ms左右。

图 5 2.2~2.8 mm波长调 Q激光水下诱导温度与曝光时间关系

Fig.5 Relationship between temperature and exposure time of Q-switched 2.2~2.8 mm wavelength laser underwater
利用 Mathematics 6.5软件编程模拟 100个连续的调 Q 2.2~2.8 mm 脉冲激光（脉冲能量为 0.5 mJ、脉冲宽

度为 100 ns、频率为 1 kHz）在纯净水水面处诱导的温度随光束半径变化函数关系曲线，模拟计算结果如图 6
所示。可见激光诱导温度随光束半径增大急剧下降，在光束半径为 100 mm时，2.75 mm脉冲激光诱导温度可

达 900 ℃，表明该波长激光具有较强的消融皮肤组织的能力。
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图 6 调 Q的 2.2~2.8 mm脉冲激光诱导水温随光束半径变化关系曲线

Fig.6 Relationship between temperature and beam radius of Q-switched 2.2~2.8 mm wavelength laser underwater
聚焦光束半径参数选择在本研究中极为重要，既要保证 2.75 mm脉冲激光有足够的消融皮肤组织的能

力，还要保证微小消融区直径小至在正常组织作用下消融区能够自动愈合，如果光斑半径太大会有手术副

作用如伤疤出现。然而 2.3 mm脉冲激光光热解脂肪组织时，理论上光束半径越大热解效应越显著，消脂的

效果就越好。所以光束半径要折衷选取，既要符合消融性微小光热解效应要求，还要符合非消融性、选择性

光热解效应要求。

4 预实验及结果
皮肤组织经相关机构批准后从医院皮肤外科获得，皮肤组织在冰箱中保鲜，实验前使用手术刀将组织

切割成约 1 cm×1 cm尺寸的若干块，实验时将组织固定在载物台中，使用 CaF2凸透镜将 2.2~2.8 mm脉冲激光

聚焦于皮肤组织表面。激光照射后，立即用镊子将皮肤组织放入生理盐水中清洗后再依次放入标记好的含

有 10%甲醛溶液的 30 mL瓶中固定 24 h。固定的目的是保持组织细胞的形态、结构与离体前的原有形态和

结构相似，维持组织热损伤的特异性特征，防止组织材料因微环境的变化发生自溶和/或腐败而破坏原有结

构。将固定好的组织制作石蜡切片并进行氯化氮蓝四唑 (NBTC)染色。最后将做好的切片放在显微镜下拍

摄不同放大倍数的显微图像，观测光热解效应和周围正常组织的损伤状况。

图 7为频率为 100 Hz、单脉冲能量为 0.25 mJ、波长为 2.795 mm的脉冲激光消融人体皮肤组织后经过 NBTC
染色后的实验结果。图 7表明相同实验条件下随着激光脉冲个数增多消融凹坑深度加深，500个脉冲定点消融

深度接近 1 mm，可以达到皮下浅脂肪组织表面，为后续 2.3 mm波长激光热解脂肪组织打开传输通道。图 8表

明随着波长增大，达到相同的消融效果时所需能量逐渐减小，但对周围正常组织的损伤范围也逐渐减小，能量

图 7 2.795 mm波长脉冲激光（频率为 100Hz，单脉冲能量为 0.25 mJ）消融人体皮肤组织后形成凹坑的轴向形貌图。激光脉冲个

数分别为(a) 10个 ; (b) 50个 ; (c) 100个 ; (d) 500个

Fig.7 Axial morphology of human skin exposed by 2.795 mm wavelength, 100 Hz, 0.25 mJ laser. Number of laser pulses is (a) 10; (b)
50; (c) 100; (d) 500
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为 0.25 mJ 的 2.795 mm波长激光平均损伤宽度为(7.2±0.5) mm，而能量为 0.8 mJ 的 2.315 mm波长激光平均损伤

宽度为(194.6±10.4) mm，造成这一现象的根本原因是较长的波长具有较大的吸收系数。

图 8 不同波长不同能量条件下消融皮肤组织表面形貌和热损伤，激光脉冲数均为 500个。(a)波长 2.315 mm，单脉冲能量 0.8 mJ,
平均损伤宽度(194.6±10.4) mm; (b)波长 2.725 mm，单脉冲能量 0.6 mJ, 平均损伤宽度(111.8±8.2) mm; (c)波长 2.795 mm，单脉冲能量

0.25 mJ, 平均损伤宽度(7.2±0.5) mm
Fig.8 Surface morphology and thermal damage of human skin exposed under different wavelength and energy, number of laser pulses is
500. (a) Wavelength 2.315 mm, energy 0.8 mJ, average damage length (194.6 ± 10.4) mm; (b) wavelength 2.725 mm, energy 0.6 mJ,

average damage length (111.8±8.2) mm; (c) wavelength 2.795 mm, energy 0.25 mJ, average damage length (7.2±0.5) mm

5 讨 论
国外有研究人员采用 0.924 mm[10]、1.21 mm[11-12]、1.72 mm[13]波长激光在表皮致冷条件下实现人体局部脂肪消

脂，同时保持表皮无损伤，但消脂的效果不理想，因为光脉冲穿透表皮、真皮进程中被大量吸收和散射，有效消

脂的能量不到初始入射光能量的 10%。如果要提高有效消脂的能量必须增大初始的入射能量，但超过一定阈

值会损伤表皮。另外，1.21 mm和 1.72 mm激光均为自由电子激光(FEL)激光器产生，其体积庞大、运行成本高、

不易普及。2.30 mm波长激光具有更强的消脂能力 ,对邻近正常组织有更小热损伤（热局限常数为 329.33 ms，
应力局限常数为 282.33 ns，见表 1）。但吸收系数与消光长度成反比，2.30 mm波长激光在水中的消光长度约为

435 mm (表 1)，该激光入射到脂肪组织表面前就已经被表皮和真皮(例如网状真皮层 1~4 mm[21])完全吸收和散射，

所以必须由前置的消融性激光打开组织表面通道，然后由 2.30 mm波长激光热解脂肪组织，热解产物通过人体

新陈代谢直接排出体外，微创伤口经过一段时间后自动愈合，从而实现局部消脂目的。

6 结 论
基于 Cr 2 +:ZnSe 增益转换高能量可调激光器，设想利用聚焦 2.75 mm波长脉冲激光 (mα=1100 cm-1)消融表

皮和真皮形成微小通道，调整波长至 2.3 mm(mα=26.21 cm-1)并选择恰当能量和频率，选择性地加热脂肪组织

到至少 60 ℃，使其凝固坏死，光热解产物可通过新陈代谢排出体外，但周围正常组织（主要成分是水）因吸收

系数较小而没有达到损伤温度阈值。结束单点消融后在微控制平台控制下实现二维阵列式多点消融凝固，

从而实现皮肤局部消脂。此方法不仅能避免常规消融性外科手术的副作用，而且还能克服非消融性外科手

术疗效差的缺点，将两种不同的治疗方式相结合尝试建立新的治疗模式，实现激光外科美容手术安全性和

有效性的和谐统一。
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