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`まじめに

レーザーを標的対象と作用機序から分類すると,皮

膚の色に対する選択的治療 と組織蒸散による非選択的

な焼灼に分けられる Qス イッチ ル ビーや Qス イツ

チ ア レキサンドライ トあるいはQス イツチ YAC

レーザーなどはメラニンを標的とし,色 素 レーザーは

ヘモグロビンを標的として色を選択的に破壊する 一

方炭酸ガスレーザー (発振波長 10.600 nm)やエルビウ

ムYACレ ーザー(発振波長 2940 nm)は , ともに水ヘ

の高い吸1又率を示 し,組 織あるいはl‐T胞内の水に吸収

され局所に爆発的な熱エネルギーを生 じさせることで

組織を非選択的 無 作為的に破壊する 今 回はこの炭

酸ガスレーザー,エ ルビウムYAGレ ーザーについて

各々の概要と治療の実際について述べる

1.炭 酸ガスレーザー

炭酸ガスレーザーを出力方式から分類すると,連 続

発振 =ConinuOus wave(以 後 CW)と ,短 パルス式に

分けられる CWは レーザーメスとして従来か ら使用

されてきた方式で,組織の切開 凝 固 蒸 散をはかる

短パルス式は近年開発 されたもので,周 囲への熱 ダ

メージをより少な くし,表 層の病変の除去 ablatbn

に有用である

我々の使用 している炭酸ガスレーザーは,CW 短

パルス兼用の NIDEK社 製ユニパルスCOL 1040で ,

波長 10,600 nm.出力は05Wか ら40Wま で,短 パル

スモー ドでのパルス幅は 15W以 下で 630 μscc以下と

されている ま たスポット径が lmmの scanningシス

テムを搭載 し,さ まざまな形 大 きさの照射野に対 し

て対応が可能である ま ず従来からの方式であるCW

を用いた治療を,次 に短パルス式での治療を述べる

1)CW方 式炭酸ガスレーザーによる治療

症例 1(図 1):腹 部の表皮母斑 4 W dcfocuscd

beamで 蒸散 右は術後 6カ 月で,若千の赤みと色素沈

着 療 痕化があるが平坦で再発はない

症例 2(図 2):耳 後か ら耳下部の表皮母斑 3W
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defocused beamで蒸散 右は術後 6カ 月だが,澱 痕は

目立たない

症例 3(図3):母 斑細胞母斑 3Wで shave右 は術

後 3カ 月で良好な外観

症例 4(図 4):星 亡状血管腫 中 心部を4Wで 垂直

に焼灼 右 は術後 6カ 月で経過良好 星 亡J夫血管腫で

は病変の中央に下床から立ち上がってくる血管がある

ため色素レーザーでも再発しやすい そ のような場合

に炭酸ガスレーザーは有用

症例 5(図 5):指 腹の血管拡張性肉芽腫 5W de

iocused beamで焼灼 照 射直後は黒色焼痴が付着 1

カ月後には上皮化 指 の111管拡張性肉芽腫はクライオ

に抵抗性のことも多 く,そ の場合は炭酸ガスレーザー

が有用である

症例 6(図 6):血 管拡張性肉芽腫 4W defocused

beamで 焼灼 2カ 月後には完治

症例 7(図 7):頸 部のアクロコル ドン 3W 03～

05秒  defOcused bcamで個々に焼灼 術 後 6カ 月の

状態では術前と比較 して劇的に改善している ア クロ

コル ドンは個々にはさみやクライオでもよいが,小 さ

く多発しているものは非常に手間がかかる 炭 酸ガス

レーザーでは一気に多 くの病変をしかも短時間で治療

することが可能である

症例 8(図 8):下 眼瞼の汗管腫 3W 03秒  dcto―

cused beamで個々に焼灼 術後 6カ 月では軽度の凹凸

は残存するが満足の行 く結果である

症例 9(図 9):F_R瞼黄色腫 3 W defocused beam

で蒸散 術 後 6カ 月では軽度の搬痕化があるが,整 容

的に満足の行 く結果である

2)短 パルス式炭酸ガスレーザー

(1)短パルスが開発された経緯 と従来のCW方 式と

の比較

まず,水 に吸収波長を持つレーザーで発生 した熱の

ゆくえについて述べる(図10)レ ーザーのエネルギー

が吸収され,局 所に生じた熱エネルギーは,細 胞内の

水の気化 破 壊に消費され蒸気やちりとなって皮表か

ら放散 冷 却 される他,周 辺にも伝導 拡 散 し熱ダ

メージをおよばしながら減衰 冷 却されていく レ ー
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5 watt defocused   照射直後      1ケ 月後
beamで焼灼

図5 CW血 管拡張性肉芽腫

4 watt defocused beam'e*,t! 'fr1b6, 
F

図 l CW表 皮母斑

図2 CW表 皮母斑

図4 CW星 七状血管腫

ザー治療に際 しては標的である病変部に熱ダメー

しっか りと及ぶことが重要だが,周 囲の正常部に

4 watt . defocused
beam'Cftlt9

3 wttν03～0 5sec
defocused bealnで個々に焼灼

図6 CW血 管拡張性肉芽腫

2ケ月後

術後6ケ月

3 wattでshave         術 後3ケ月

図 3 CW母 斑細胞母斑

図7  C Wア クロコルドン

ジが

は可

図8 CW汗 管腫

能なかぎり熱ダメージがない,つ まり病変部へ限局的

かつ有効なダメージが及ぶのが理想である し かし従

来からの CW方 式では照射部周囲への熱拡散 をコン
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3 watt ' defocused
beam'CIEF

術後6ケ月

図9 CW眼 瞼黄色腫

図 10 レ ーザーで生した熱のゆくえ

l2watt.scan.2passes liliEfi 3ケ月後

図 13 UNIPULSE Photodamaged skin

10 watt・scan  術 後7日   術 後1ケ月   術 後5ケ月
lpasses

図 1 4  U N P U L t t  P h o t o d a m a g e d  s k i n  6 1 1 y  F

巌な結ザ~ =鰹
こ[』島麟二ζ

■‐ 晨傾

図 11 各 種レーザーによる熱ダメージの比較

3 ケ月後

図 15 tnWULSE Acnescar25y F

10、vatt scan  照 射直後   術 後10日   術 後3ケ月

10watt wan     術 後3日
2 passes

10 watt scan     l週 間後      3ケ 月後
2 passes

図 1 2  U I I P U L S E  P h o t o d a m a g e d “n 5 3 y  F

トロールすることは極めて困難であった 特 に表層の

病変の治療の際には,周 囲や深部への無用な熱ダメー

2 passes

図 16 uttPULSE Acne war28y F

ジは直接療痕化の危険性を増す。この周囲への熱ダ

メージを極力少なくするために, レーザーの照射時間

を皮膚の熱緩和時間Thermalrelaxadon ime内に終
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5ケ月後

図 17 UNIPULSE Acnescar28y F

術後3ケ月

図21 い PULSE Becker母 斑 18y M

l0 watt . scan . 2passes

図 18 UMPULSE Acnescar3tly・ F

10 watt scan 2passes  術後8日      術 後3ケ月

図 19 UNIPULSE Acnescar30y F

12 w scan 2～“aSses 術 直後      術 後3ケ月

図 20 UNIPULSE Epidermal Nevus 7 y・F

図22 ErYAC老 人性色素斑54y・ F

380mJ . scan
3 passes

照射直後      10日 後

図 23 EIYAC老 人性色素斑 36y F

38加J scan 3 passes  照射直後      6ケ 月後

図24 Er YAC Photodalnaged skln 40 y・F

3ケ月後
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3801nl scan 3 passes  照射直後

図 25 Er YAC Photottaged
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図 26 Er YAC PhOtodalnaged skln 50 y F

図 27 E■ YAC Photodmagedsk�  58 y・F

Er YAC 380ml scan 照 射1週間後     9ケ 月後
3 passes

図 29 EIYAC Photodalnaged skin口 )y・ F

了させる必要性が生じた。そこで開発されたのが短パ

ルス式炭酸ガスレーザーで,皮 膚の熱緩和時間を考慮

し極めて短い照射時間内で高いpowerを 発すること

により,周 囲への無用な熱ダメージを減少させた。な

お純粋な水の熱緩和時間は325 11sec,皮膚では695

μsecと計算されてお りD,理 論的にはこの時間内に

レーザー照射が終了すれば周囲への熱拡散は押さえら

れる。なお臨床的には照射時間が9511 μsec以下であれ

ば皮膚への著明な熱ダメージは避けられるとも言われ

ているの 図 11に レーザー照射による熱ダメージを比

較したシェーマを示す.CWで はレーザー光による直

接の熱ダメージが大きく,周 囲に炭化層を形成.さ ら

に周辺にも熱の拡散によるダメージが深 く広 く及ぶ

が,短 パルスでは直接の熱ダメージも浅く,熱 拡散も

限局的で炭化層も形成しない。この方式によって皮膚

表面をより少ない熱ダメージで蒸散することが可能に

なり,表 層病変もより安全に除去 abla」onで きるよう

になった ま た,繰 り返して同じ部位を照射すること

により,目 的とする深さまで皮膚を段階的にabl�on

除去することが可能である つ まり短パルス式はCW

と比べて深部への熱拡散が少ない分,よ り表面的な治

療に向いたものと言うこと力Sできよう.

(2)短パルス式炭酸ガスレーザーによるabla“n

短パルス炭酸ガスレーザーをlo～15W(お よそ4

～6」/cm2)で,1回 照射した際の皮膚のダメージは llxl

～120 μmと 言われている°° こ れは511～61111mの蒸

散層と熱の拡散によるЮ～75 μmの 変性層を加えた

もので,概 ね表皮全層から真皮乳頭層レベルまでのダ

メージと言える。中岡らいは小児の鼠径部皮膚を用いて

短パルス式炭酸ガスレーザー照射後の組織を検討し,

10Wで は有棘層のほぼ全層,15Wで は真皮乳頭層に

まで熱ダメージが及ぶとしている

6ケ月後

s遍h40y・ F

9ケ月後

図 28 Er YAC Photodamaged skln 31 y・ F
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表1 短パルスC02レーザーの適応疾患          表 2 短パ′

. Photodamaced skin

. Scars(tlaumatic. Postsurgrcal. varicella sca6 etc)

. Facial wrinkles

. Picmentation

. Benig! gxowths

表2 短 パルスC02レ ーザーの術後合併症

0-過 性の腫脹 :      ● ざ塘

2～ 3日後がピーク   ● 色素増強

●紅斑の接続 :       ● 色素脱失(5～ 10%)

真皮における血管新生  ● 紫斑→数週で消褪

●かゆみ :術後 2週 目頃  ● 療痕化 :願部の照射(注意)

・感染 :5～ 8%(プ菌,        感 染時

縁膿菌,ヘ ルペス)  ● 拘縮 :眼瞼のablauOn

■外反(注意)

(3)短 パルス式炭酸ガスレーザーの適応

欧米において,短 パルス式炭酸ガスレーザーの適応

疾患とされているものを表 1に まとめた photOdam―

aged skinとは顔面など日光裸露部に生じる多発性の

色素斑,くすみ,dw skin,小 じわ,テクスチャの変化,

皮膚の弾力性の減少などを総称したもので, 日光暴露

によって修飾された皮膚の加齢変化ととらえる そ の

他,acne scarを含む疲痕や顔面のしわ,各種良性腫瘍

などが適応である な おこのように皮膚のablation

をおこなって表皮の新生をはかる治療はskin resur

facingとよばれ,特 にレーザーを用いる際にはLaser

skln restlrfacingという。またその深さによって表皮の

みをab12aおnす るsuperndal resurfacing,真皮乳頭層

から網状層上層までのmedlum depth resurfacing,網

状層の中層までのdeep resurfacingに分類される 短

パルス式炭酸ガスレーザーも後述するエルビウム

YACレ ーザーも,こ のskin resurfacingを主な目的と

したレーザーといえる

(4)短パルス式炭酸ガスレーザーでの治療例

症例 1(図12,13):53歳 ,女性.phOtodamaged skin

10W・ 2 passでresurfaclngを施行 照 射 1週 間後に

は痴皮が脱落 3カ 月後には軽い赤みがあるものの,多

発していた小色素斑は消褪し,textureも著明に改善

した 図 13は同患者の対側で同様に著明に改善した

症例 2(図 14):611歳,女 性 photodamaged skin

10W・ l passでresurfadngを施行 術 後 7日で上皮

化 5カ 月経過し色素斑は著明に消褪.色 素沈着もな

い

症例 3(図 15):25歳 ,女性.acne scar.10W 2pass

で resurfacingを施行.3日 後ではまだ浸出があるが,

10日で上皮化 3カ 月後には,凹 凸が著明に改善した.

色素沈着もない

症例 4(図 16):28歳 ,女 性の acne scar.10W2

pass施行 10日ではぼ上皮化 し,術 後 3カ 月で色素沈

着 もなく凹凸が改善 した.

症 例 5 ( 図 1 7 ) : 2 8 歳, 男 性 a c n e s c a r  1 0  W ・2

pass施行.3カ 月後では色素沈着が目立つが 5カ月後

に軽快.凹 凸は術前と比較して目立たなくなった

症例 6(図 18,19):311歳,女 性.acne scar.10W

・2 pasで resurfacing.術後 8日ではぼ上皮化.右 は

術後 3カ月で凹凸とtextureが著明に改善し,赤 みも

ない 図 19は同患者の対側

症例 7(図 20):7歳 ,女 児.項 部のepidermal ne‐

vus.12W 2か ら5 pass照射.術直後は自色焼痴が付

着している 術 後 3カ月では若干の残存はあるものの

母斑はかなり平坦化した。

症例 8(図21)'18歳 ,男 性.胸 部のベッカー母斑.

20 W lpass施 行.1週間ではぼ上皮化.術後4カ月で

は依然再発あるが有効

(5)短パルス式炭酸ガスレーザー治療後の経過

自験例における短パルス式炭酸ガスレーザー治療後

の代表的な経過を以下にまとめる.上 皮化は7日から

10日で完了したが,これ以上になると療痕化の危険性

が増す つ まりこの期間内に上皮化する程度のablと

tlonを行うのが目標である。またほとんどの症例で,術

後しばらく照射部位に一致して紅斑が持続した。これ

は真皮における血管新生および血流の増加に基ずくも

のとされており,1～5カ月の経過で消褪した な お照

射後の色素増強は頻発したが,ほ とんどが一過性 (2

～6カ 月)で あった こ の色素増強は教科書的には

Fltzpatrlckのskin type IIIで20か  ら 30%, type IV

以上ではほぼ1∞%に 生じるとされている° し かし

このskin type分類は自人を中心につくられたもので

あり,我 々モンゴリアンにはあてはまらない面もあ

るの 自 験の範囲では日本人だからといって特に色素

沈着が生じやすいというFp象はなかったが,患 者の皮

膚の色, 日焼け歴やその際の皮膚の反応を含めてよく

間診し,症 例を選択することが大切であろう。また,

色素沈着の可能性については事前に十分な理解を得る

ようにすることも重要である な お短パルス式炭酸ガ

スレーザーの一般的な術後合併症を表 2に示した Re



大西 泰 彦

surfacingの際には,特に頸部や眼瞼はそれぞれ搬痕化

や拘縮を起こしやすい場所とされ注意を要する

(6)短 パルス式炭酸ガスレーザーについてのまとめ

短パルス式炭酸 ガスレーザーはCWと 比べて熱ダ

メージが少な く均―な蒸散層が得 られ一定の深 さの

Ablationが可能である ま た真皮 に到達することに

よってコラーダンに収縮 shttnkageがおこり,結 果的

に皮膚に「はりiglltening」が生 じて小 じわの治療にも

なる さ らに従来のグラインダーなどと比べて技術的

に簡便であり,術 者間の格差をせばめ再現性が高い.

など,多 くの利点を有する し か しその一方で特に

skin resurfacingにおいては,術後の色素沈着の危険性

とその解決が大 きな課題であることも事実である 実

際の治療の際には,症 例の選択 とともに術後の徹底的

な遮光はもちろん,ハ イ ドロキノンやこうし酸クリー

ムなどのクト用,あ るいはケミカルピーリングなどとの

combined therapyも症例に応 じて考慮 しなければな

らない

2.エ ルビウム YAGレ ーザー (以下 EIYAC)

Er YACも 短パルス式炭酸ガスレーザー同様,皮 膚

の ablatonを 目的として開発 されたレーザーである

我々は Candela社 製 Fotona skin ight使用 している。

(1)Er YACの 特徴と短パルス式炭酸ガスレーザー

との比較

Er YACの 発振波長 (2,940 nm)は水の最大吸収波長

に一致 し,パ ルス幅は31Xl μsecで皮膚の熱緩和時間よ

りかなり短い。このことから組織への熱ダメージが極

めて少ないのが特徴である ま た皮膚の ablatlonに必

要な最少エネルギー密度は,短 パルス式炭酸ガスレー

ザーは5ノcm2だ が,Er YACは 16～25J/cm2で ,よ

り少ないエネルギーでもablationができるヽ これは

レーザーエネルギーの水への吸収率がEIYACは 炭

酸ガスレーザーの約 16倍 も高いためと考えられる。

EIYACに よる皮膚のダメージは,エ ネルギーによる

差はあるものの,1回 の照射で概ね 15か ら45 μmと 言

われている (10～40 μmの 蒸散層+周 辺への約 5μm

の熱変性層)の し たがってEr YACは 短パルス式炭

酸ガスレーザーの 1/3程度の厚みのaЫatonが 可能

で,周 囲への熱ダメージも約 1/10と極めて少ない(図

11)McburneyDは ,E■ YAC(35Jた ll12)を顔面皮膚

に照射すると1回 (l pass)で表皮顆粒層直下まで,2

回では表皮のほぼ半分,3回 照射で表皮全層が破壊さ

れることを示した こ のようにErYACは 極めてデリ

ケー トかつ段階的なabladonをより安全に行うこと

を目的としたレーザーと言えよう

(2)ErYACに よる治療例

症例 1(図 22):54歳 ,女 性.老 人性色素斑 400

m」 3 passでabladonを施行 右は術後 8カ 月で色素

斑は消失 した

症例 2(図 23):36才 ,女 性.老 人性色素斑.380

mJ 3 passでablation 5日で上皮化 し, 術後 10日で

色素斑は消失した

症 例 3(図 2425):40歳 ,女 性.pllotodamaged

skin 380 nlJ・3 passで頬 部全体 のresurfacingを施

行 3カ 月ごとに2度 の照射を行い,多発 していた色素

斑は消失しtextureも改善.皮 膚の色調 も明るくなっ

た。図 25は 同患者の対側.同様に2回 の治療で皮膚の

若返 りがはかられた

症 例 4(図 26):511歳,女 性.pllotodamaged skin

41111m」3 passで頬部 中心 にresurfacingを施行.4

カ月後では皮膚の色調が一様になり,よ リスムースな

外観を呈 している.

症例 5(図 27):58歳 ,女 性 phOtodamaged skin

頬部を380 mJ・3 passでresurfacing 図右 は3回 治

療後で,色 素斑の消失とtextureの著明な改善がわか

る.

症例 6(図28):31歳 ,女 性 強 度の日光照射の後に

生 じた photodamaged skin 360 mJ・2 passで頬全体

の resurfadngを施行 4日 後 にはほぼ上皮化 し,1

カ月後には多発する色素斑 ・くすみなどが消失 し,皮

膚の色調が明るくなった

症 例 7(図 29):511歳 ,女 性 photodamaged skin

3801nJ 3 passで 右 頬骨 部 中心 にresurfadngを 施

行.照 射 1週 後ではほぼ上皮化 したが照射部位の発赤

が目立つ 9カ 月後ではわずかに色素が残存するもの

の有効であった。

(3)EIYAG治 療についてのまとめ

我々がお もに美容的なsupe�cial resurfacingの目

的で使用 してきたEIYACに ついて照射後の経過 を

まとめる 上 皮化は概ね5か ら7日 で,短 パルス式炭

酸ガスレーザーと比較 して早い治癒が期待できた.術

後の紅斑は若干深めにablatlonした際に目立ったが,

1カ 月前後の早い時期に消褪 した.術 後の色素増強は

当初の予想より頻発 したが,ほ とんどが一過性で,1

から6カ 月で軽快 した な おこれらの経過はabla」on

する深さによって異なると考えたほうが自然であろ

う EIYACで も強いエネルギーで深 くablatonす れ

ば,当 然上皮化は遅 く色素沈着 も生 じやす くなるはず
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である ErttACは 周辺への熱ダメージが極めて少な

いので,従来の皮膚を削るグラインダーなどと同 じく,

皮膚 を削 りとる機械のひ とつ として扱 うべ きであろ

う 適 応に関 しては ablationで治療が可能な良性疾患

はすべて と言えるが,厚 みのある腫瘍性疾患には幾度

も照射 しなければならず,む しろ不向きである super―

icial resurfacingの際には短パルス炭酸ガスレーザー

と比較 してより安全で治癒 も早 く,早 期の社会復帰が

可能なことか ら,美 容皮膚科的需要にも十分応えられ

るものと考えられる し か し各種療痕や母斑などの治

療に用いる際には,よ りaggresslveな ablationが要求
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