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非侵入式射频在面部年轻化治疗的有效性和安全性

闫　洁１，吴国选２，张　歌２，张培英２　（１．河南省军区直属医院激光美容科，河南 郑州 ４５０００３；２．解放军第１５３中心医院激光
美容中心，河南 郑州 ４５０００３）

［摘　要］　目的　探讨非侵入式射频应用于面部年轻化治疗的有效性和安全性。方法　解放军第１５３医院激光美容中心

２０１０年７月至２０１５年３月美容门诊收治求美者１９８例，其中男４２例，女１５６例，年龄３０～６１岁，按 Ｆｉｔｚｐａｔｒｉｃｋ皮肤分型为Ⅲ ～Ⅳ
型；应用非侵入式射频除皱术进行治疗，输出功率为单极９０～１１０Ｗ，双极４０～４５Ｗ，眼周４０～５０Ｗ，６次为１个疗程，每次治疗间

隔１０ｄ。结果　１９８例面部皮肤老化者应用非侵入式射频除皱术后，其总有效率大于９０％，６个月有效维持率大于７０％。不良反应

仅有轻微的红斑和水肿，所有患者均无炎症后色素沉着、表皮灼伤及瘢痕形成等并发症。结论　非侵入式射频应用于面部年轻化

治疗安全、有效，而且不良反应少。
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　　面部年轻化是现代社会爱美人士关注的焦点。面
部年轻化的手段除了除皱手术，还包括软组织填充、肉

毒素注射、化学剥脱、物理磨削、激光光子等微创技术。

虽然这些技术都能一定程度地改善面部衰老，但都是

有创或微创的。射频（ｒａｄｉｏｆｒｅｑｕｅｎｃｙ，ＲＦ）技术是近年
来出现的一种非侵入性、非手术的治疗方式，具有安全

高效、不良反应小、无误工期等特点。解放军第１５３医
院激光美容中心从２０１０年７月至２０１５年３月，将射
频技术应用于面部除皱、皮肤收紧等年轻化美容治疗，

取得了良好的临床效果，现报告如下。

１　资料与方法

１．１　临床资料
解放军第１５３医院激光美容中心２０１０年７月至

２０１５年３月美容门诊且采用非侵入式射频技术治疗
的求美者共１９８例，其中男４２例，女１５６例，年龄３０～
６１岁，平均４１岁，按Ｆｉｔｚｐａｔｒｉｃｋ皮肤分型为Ⅲ～Ⅳ型。
面部皮肤老化症状包括肤色晦暗，眼睑部、面颊部、下

颏部皮肤松弛，鼻唇沟加深，鱼尾纹、川字纹、额纹等细

微皱纹。所有纳入研究的求美者在此期间未行其他除

皱方法治疗。

１．２　治疗方法
采用以色列飞顿激光公司领航者 ＡｃｃｅｎｔＰｒｏ射频

系统，输出频率：４０．６８ＭＨｚ，输出模式：单／双极射频
模式，输出功率：单极９０～１１０Ｗ，双极４０～４５Ｗ，眼
周４０～５０Ｗ，全程接触式冷却。治疗前常规清洗面
部，治疗头的端面紧贴面部皮肤，根据个人的适应程

度，逐步调节增大能量。一个完整治疗需要６次，每次
治疗时间为４０～５０ｍｉｎ，每１０ｄ治疗１次，治疗后记
录各种参数。５０ｄ后可进行第２个疗程的治疗，连续
３个疗程。维持治疗３个月１次。术后采用补水面膜
敷面，每次３０ｍｉｎ，坚持１０ｄ。鼓励患者多饮水，注意
面部的日常护理，加强保湿和防晒。

１．３　疗效判定标准
１．３．１　总有效率判定　　全部疗程结束后１周进行
疗效评定，由操作者及患者根据每次治疗前后的照片

对比及皮肤改善程度共同进行评价。评价标准分为：

①显效，皮肤皱纹面积减少７５％以上，皮肤松弛明显
改善，皮肤白皙度和光泽度显著改善；②有效，皮肤皱

纹面积减少２５％ ～７５％，皮肤弹性有一定恢复，皮肤
质地有改善；③无效，皮肤松弛、皱纹及皮肤质地没有
改善或病变面积消退少于２５％。总有效率 ＝（显效人
数＋有效人数）／总治疗人数 ×１００％。患者的满意度
分为非常满意、满意和不满意。

１．３．２　疗效维持时间判定　　以随访治疗６个月后
仍维持效果者人数所占百分比（％）作为疗效维持时
间判定标准。

２　结果

２．１　安全性评估
本组１９８例求美者均完成３个疗程的治疗。射频

治疗过程顺利，不良反应较少，主要是术中灼热感和疼

痛感。在高能量治疗中，约 ５０％的患者自觉中度疼
痛、皮肤有灼热感，但均能忍受，在低能量的治疗中，

９５％的患者自觉“舒适”，５％的患者自觉轻微刺痛。
术后所有患者均出现暂时性红斑和轻度水肿，９０％的
患者红斑在３ｈ内消退，少数患者术后第２天完全消
退，平均红斑消退时间为２．５ｈ；所有患者的水肿均在
术后２４ｈ内消退，平均水肿持续时间为３ｈ。１９８例患
者均未出现皮肤灼伤、结痂、炎症后色素沉着、脂肪萎

缩、瘢痕形成等不良反应。

２．２　有效性评估
１９８例求美者中，１２０例在接受第１次射频治疗后

自觉皮肤收紧、鼻唇沟变浅；１个疗程结束后，１６３例自
觉皮肤白皙度、光泽度增高，皮肤松弛和细小皱纹有所

改善；全部疗程结束后 １周，皮肤松弛有改善者 １８３
例，占９２．４％；皱纹面积减少 ２５％以上者 １８７例，占
９４．４％；皮肤质地有改善者 １９６例，占 ９９％（表 １）。
１９８例患者评估治疗满意度，其中不满意 ８例，满意
１３２例，非常满意５８例，有９６％的患者达到满意或非
常满意的效果。典型病例１，治疗前眼周网状鱼尾纹，
鼻唇沟明显，眉梢下垂（图１ａ），全部疗程结束后１周
眼周鱼尾纹改善，鼻唇沟变浅，眉梢上提（图１ｂ）。典
型病例２，治疗前下颏部松弛明显（图２ａ），全部疗程
结束后１周下颏部收紧（图２ｂ）。
２．３　维持率评估

疗程结束后６个月，根据评价标准对１９８例患者
进行评估，皮肤松弛有改善者１４３例，占７２．２％；皱纹
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面积减少２５％以上者１４９例，占７５．２％；皮肤质地有
改善者１５３例，占７７．３％（表２）。患者自觉满意１２１
例，非常满意２３例，共７３％的患者达到满意或非常满
意的效果。

表１　治疗后１周面部皮肤松弛、皱纹及质地改善分级［例（％）］

皮肤情况 无效 有效 显效

眼睑、面颊、下颏松弛 １５（１８）　 １４８（７４．７） ３５（１７．７）

鱼尾纹、川字纹、额纹 １１（５．６） １５９（８０．３） ２８（１４．１）

白皙度、光泽度 ２（１．０） １３２（６６．７） ６４（３２．３）

ａ：治疗前；ｂ：全部疗程结束后１周

图１　典型病例１面部治疗前后对比

ａ：治疗前；ｂ：全部疗程结束后１周

图２　典型病例２面部治疗前后对比

表２　治疗后６个月面部皮肤松弛、皱纹及质地改善分级［例（％）］

皮肤情况 无效 有效 显效

眼睑、面颊、下颏松弛 ５５（２７．８） １２３（６２．１） ２０（１０．１）

鱼尾纹、川字纹、额纹 ４９（２４．７） １２８（６４．６） ２１（１０．６）

白皙度、光泽度 ４５（２２．７） １１６（５８．６） ３７（１８．７）

３　讨论

面部皮肤老化始于２５岁，由于皮肤汗腺、皮脂腺
功能的自然减退，真皮层胶原合成减少、降解加速，弹

力纤维变性，机体新陈代谢减慢，以及地心引力的作

用，皮肤出现皱纹、松弛、局部脂肪堆积及支撑结构整

体下移。针对面部年轻化的治疗，有化学剥脱、激光光

子、手术拉皮、填充术、肉毒素注射等多种治疗手段，但

各有其优势及不足。由于亚洲人多为Ⅲ ～Ⅳ型皮肤，
化学剥脱及各种光电技术，特别是一些侵入式激光易

受种族及皮肤类型的影响，术后易产生色素沉着、瘢痕

等不良反应；手术除皱效果显著，但是创伤大、风险大、

恢复期长，影响工作与生活，术后易遗留瘢痕，而且对

细微皱纹无效；肉毒素注射对抬头纹、鱼尾纹等表情纹

改善明显，但效果只能维持６个月，反复注射有表情肌
瘫痪的风险；玻尿酸、胶原蛋白填充术虽然见效快，但

也存在着维持时间短、需要反复注射的缺点，甚至有误

入血管导致皮肤坏死的风险；而且机械性手术和硬性

填充都不能从根本上改善肤质，不能满足面部年轻化

患者标本兼治的追求。随着现代生活节奏的加快，人

们更期待一种无风险、疗效好、恢复期短的治疗手段。

射频的出现，满足了有效、安全、无痕、快速恢复的

医学美容最新理念。射频技术用于年轻化治疗的第一

组病例报道于２００２年，后被美国 ＦＤＡ批准用于改善
眶周、全面部及全身皮肤的皱纹和松弛［１］。由于射频

是一种高频交流变化的电磁波，其热效应的产生与皮

肤的阻抗有关而与皮肤中各靶色基无关，因此其对组

织的加热较激光均匀而持续，可作用于皮肤全层［２］，

它通过加热靶组织———极性水分子，使其在交变电场

作用下高速旋转，进行振荡摩擦而产热，其热刺激作用

可以使弹力纤维、胶原纤维即刻产生收缩，并启动皮肤

修复愈合机制，刺激新的胶原纤维的再生及重塑［３］。

此外，皮下脂肪层中的纵行浅筋膜受热后发生收缩，可

以在垂直于皮肤的方向提升松弛下垂皮肤［４］。由于

射频作用后胶原蛋白的新生和皮肤重塑主要集中在真

皮层，极大程度避免了表皮损伤所导致的炎症后色素

沉着。同时，由于其穿透深度与皮肤厚度、颜色关系不

大，避免了皮肤类型和种族的差异，特别适合深肤色人

群的治疗［５］。无论是单极射频、双极射频还是近年来

出现的微针点阵射频，临床都显示出满意的疗效和良

好的应用前景。有文献表明：射频对眶周鱼尾纹等各

种皱纹，眼睑、面颈部及下颏部松弛甚至痤疮瘢痕都具

有非常好的疗效，患者的满意度高达 ９０％左右［６９］。

射频治疗过程中的灼热感、疼痛感均在患者可以忍受

的范围，患者耐受性好，不良反应仅限于短暂的红斑和

水肿，且程度轻微，术后不存在炎症后色素沉着、表皮

灼伤、瘢痕形成等并发症，且治疗后持续的胶原新生和

重塑，可使治疗效果在３～６个月后继续维持［６８］，甚至
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长达１年［９］。国外学者的免疫组化结果显示：射频治

疗结束即刻，真皮表皮接合处胶原带较治疗前轻微增

厚，Ⅰ型胶原蛋白和Ⅲ型胶原蛋白显著增加；但射频治
疗结束３个月后，胶原带的厚度仍在继续增加，Ⅰ型胶
原蛋白和Ⅲ型胶原蛋白的含量较治疗刚结束时进一步
增加［１０］。近年来，ＥｌＤｏｍｙａｔｉ等［１１１２］在面部年轻化治疗

中对比了射频和ＩＰＬ、２９４０ｎｍＥｒ：ＹＡＧ激光、１３２０ｎｍ
Ｎｄ：ＹＡＧ激光等几种光电技术后发现，ＩＰＬ治疗后组
织中Ｐ５３的表达显著增高，ＴＧＦβ的表达与治疗前无
明显差异；射频治疗后 Ｐ５３的表达和治疗前没有明显
区别，ＴＧＦβ的表达明显增高。而 ＴＧＦβ可以通过刺
激成纤维细胞提高真皮胶原的表达，从而逆转皮肤光

老化，Ｐ５３的表达增高可以导致细胞凋亡的异常，引发
皮肤癌。进一步说明射频技术安全有效，不仅可以恢

复皮肤的年轻态，而且没有致癌的风险。藉以上优势，

射频技术已成为面部年轻化治疗的重要发展方向。

我们应用的ＡｃｃｅｎｔＰｒｏ射频系统是一种单、双极联
合射频，单极射频深度１０～２０ｍｍ，可促进深层胶原增
生以及脂肪的代谢。双极射频深度２～４ｍｍ，真皮浅
层的均匀加热，保证表层皮肤的收紧。我们的临床应

用结果表明：射频单次治疗后皮肤的即刻收紧可达３ｄ
左右，这时属于胶原收缩期；射频治疗１个疗程后效果
可维持约１个月，这时属于胶原更新期；连续３个疗程
后，胶原蛋白处于巩固期，治疗结束６个月后多数患者
仍能维持良好的效果，一般持续３～６个月，甚至达到
１８～２４个月。说明射频技术确实具有疗效好、不良反
应小、安全性高、保持时间久、治疗后患者无需休息、无

创伤性等优点，值得临床推广。但射频作为一种无创

技术，其临床效果肯定不如手术除皱，只适用于轻中度

皮肤松弛和细微皱纹，建议患者选择６０岁之前进行该
项治疗。
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［１０］ＥｌＤｏｍｙａｔｉＭ，ＥｌＡｍｍａｗｉＴＳ，ＭｅｄｈａｔＷ，ｅｔａｌ．Ｒａｄｉｏｆｒｅｑｕｅｎｃｙｆａｃｉａｌｒｅ

ｊｕｖｅｎａｔｉｏｎ：ｅｖｉｄｅｎｃｅｂａｓｅｄｅｆｆｅｃｔ［Ｊ］．ＪＡｍＡｃａｄＤｅｒｍａｔｏｌ，２０１１，６４（３）：

５２４－５３５．ｄｏｉ：１０．１０１６／ｊ．ｊａａｄ．２０１０．０６．０４５．

［１１］ＥｌＤｏｍｙａｔｉＭ，ＥｌＡｍｍａｗｉＴＳ，ＭｅｄｈａｔＷ，ｅｔａｌ．Ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎｏｆｐ５３

ｐｒｏｔｅｉｎａｆｔｅｒｎｏｎａｂｌａｔｉｖｅｒｅｊｕｖｅｎａｔｉｏｎ：ｔｈｅｏｔｈｅｒｓｉｄｅｏｆｔｈｅｃｏｉｎ［Ｊ］．

ＤｅｒｍａｔｏｌＳｕｒｇ，２０１３，３９（６）：９３４－９４３．ｄｏｉ：１０．１１１１／ｄｓｕ．１２１４５．

［１２］ＥｌＤｏｍｙａｔｉＭ，ＥｌＡｍｍａｗｉＴＳ，ＭｅｄｈａｔＷ，ｅｔａｌ．Ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎｏｆｔｒａｎｓｆｏｒ

ｍｉｎｇｇｒｏｗｔｈｆａｃｔｏｒβａｆｔｅｒｄｉｆｆｅｒｅｎｔｎｏｎｉｎｖａｓｉｖｅｆａｃｉａｌｒｅｊｕｖｅｎａｔｉｏｎ

ｍｏｄａｌｉｔｉｅｓ［Ｊ］．ＩｎｔＪＤｅｒｍａｔｏｌ，２０１５，５４（４）：３９６－４０４．ｄｏｉ：１０．１１１１／

ｉｊｄ．１２４３５．

（编辑：左艳芳）
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