
Jed ną z al ter na tyw nych me tod prze ciw -
dzia ła nia sta rze niu są we kto ro we apli ka cje
pre pa ra tów ak ty wu ją cych fi bro bla sty do syn -
te zy ko la ge nu. Okre so wo po wta rza ne za bie -
gi mo gą za trzy mać utra tę ję dr no ści skóry i od -
da lić po trze bę in ge ren cji chi rur gii pla stycz nej.

Do po wsta nia tech nik we kto ro wych
przy czy ni ło się kil ka ob ser wa cji:
• fi bro bla sty kon cen tru ją się wo kół pre pa -

ra tów wpro wa dzo nych pod po wierzch -

nię skóry (np. zło tych ni ci, hy dro ksy a pa -
ty tu wap nia, kwa su hia lu ro no we go);

• w trak cie go je nia się po wierz chow nych
ran wi docz ne jest za cią ga nie skóry ota -
cza ją cej w kie run ku ra ny. Dzie je się tak
za spra wą po bu dzo nych fi bro bla stów
wy twa rza ją cych więk sze ilo ści ko la ge nu,
który w mia rę upły wu cza su zmie nia
swo ją struk tu rę i skra ca się, po cią ga jąc
w kie run ku ra ny skórę z oto cze nia.

Obserwacje związane z utratą elastyczności i jędrności skóry twarzy,
szczególnie zmiany linii owalu, są powodem poszukiwania skutecznych
metod odmładzania. W chirurgii plastycznej lifting twarzy prowadzony
jest w taki sposób, aby odwrócić efekt opadania i wiotczenia skóry.
Zabiegi takie zalecane są osobom, u których nadmiar skóry jest znaczny.
Niestety pacjenci asekuracyjnie nastawieni do nacięć skóry, u których
wiotkość skóry jest nieznaczna lub chcący działać profilaktycznie, nie
mogą liczyć na często powtarzane interwencje chirurgiczne.
Objętościowe wypełnianie górnych części policzków po przekroczeniu
pewnych granic zniekształca twarz i coraz częściej nie jest akceptowane.
Warto zastanowić się więc nad zmianą i zamiast wycinania nadmiaru lub
wypełniania wywołać efekt zbiegnięcia się skóry.

Techniki wektorowej
aplikacji preparatów kwasu
hialuronowego 
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Za pro po no wa no za tem uło że nie pre pa -
ra tów wzdłuż li nii (we kto rów) wiot ko ści
skóry, co po win no do pro wa dzić do więk -
szej pro duk cji ko la ge nu i na pi na nia się skóry
wzdłuż po da ne go ma te ria łu.

Tech ni ka we kto ro wa wzo ro wa na jest na
apli ka cji zło tych ni ci. Jed nak ja ko ak ty wa tor
fi bro bla stów wy ko rzy stu je się obe cnie pre -
pa ra ty ta kie jak kwas hia lu ro no wy, hy dro -
ksy a pa tyt wap nia czy kwas po lim le ko wy.

Za bie gi wy ko na ne tą tech ni ką wpły wa ją
szcze gól nie ko rzy st nie w przy pad ku:
• po pra wy owa lu twa rzy,
• na pię cia skóry po licz ków i czo ła*,
• unie sie nia brwi i ze wnę trz ne go ką ci ka

oka,
• odbu do wy skóry dol nej po wie ki.

* pre pa ra tów hy dro ksy a pa ty tu wap nia nie za le ca

się apli ko wać w oko li cę czo ła

W przy pad ku wy ko rzy sta nia do za bie -
gów wy ko ny wa nych tech ni ką we kto ro wą
pre pa ra tów kwa su hia lu ro no we go wska za -
nia, prze ciw wska za nia i moż li we po wi kła nia
są ta kie sa me jak przy in nych za bie gach
z wy ko rzy sta niem hia lu ro nia nów.

Me cha nizm wpły wu kwa su hia lu ro no -

we go na po pra wę gę sto ści skóry zwią za ny
jest ze sty mu la cją fi bro bla stów. Wkrót ce po
apli ka cji do tka nek pre pa ra tu kwa su hia lu ro -
no we go nie wiel ka je go część sta le ule ga de -
gra da cji. Jed no cze śnie do wie dzio no, że pro -
duk ty roz pa du, szcze gól nie te drob no czą -
stecz ko we, sty mu lu ją mię dzy in ny mi
bło no wy re cep tor dla gli ko za mi no gli ka nów
CD-44 za rów no na fi bro bla stach, jak i ke ra -
ty no cy tach. W sa mych fi bro bla stach do pro -
wa dza ją do re a ran ża cji ich cy to szkie le tu, ak -
ty wi zu ją pro ce sy fo sfo ry la cji i gli ko zy la cji,
wy wo łu ją wzro st eks pre sji re cep to rów dla
FGF (fi bro blast grow fac tor), fi nal nie do pro -
wa dza jąc do zwięk sze nia syn te zy nie tyl ko
gli ko za mi no gli ka nów, ale tak że ko la ge nu
i ela sty ny oraz in nych skła dni ków ma cie rzy
mię dzy ko mór ko wej. 

To wła śnie dzię ki te mu me cha ni zmo wi
po re sorp cji kwa su hia lu ro no we go do cho dzi
do zwięk sze nia ilo ści włókien ko la ge no wych
w bez po śre dnim są siedz twie po da ne go
pre pa ra tu. Na sku tek dal szych prze mian sa -
me go ko la ge nu ob ser wu je się skra ca nie dłu -
go ści włókiem ko la ge no wych. Dzię ki tym
pro ce som skóra sta je się bar dziej na pię ta,
szcze gól nie wzdłuż prze bie gu li nii apli ka cji
pre pa ra tu. Wła ści we za pla no wa nie za bie gu
po zwa la zni we lo wać osła bie nie na pię cia
skóry w oko li cach naj bar dziej na ra żo nych na
dzia ła nie gra wi ta cji lub in ten syw nie uru cha -
mia nych mi micz nie. 

Wy ko rzy stu jąc wy żej opi sa ny me cha -
nizm zwięk sza nia gę sto ści włókien ko la ge -
no wych i tym sa mym od dzia ły wa nia na na -
pię cie skóry, za le ca się ukła da nie cien kich
de po zy tów pre pa ra tu w po przek li nii zmar -
szczek w oko li cach ak tyw nych mi micz nie
lub wzdłuż li nii dzia ła nia gra wi ta cji. Istot ną
kwe stią zwią za ną z apli ka cją pre pa ra tów
w oko li cach po licz ka jest zna le zie nie ob sza -

Ryc. 1. Pełna gama wypełniaczy kwasu
hialuronowego – SinclairHA.
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ru ko twi czą ce go na skórze twa rzy. Skóra
w środ ko wej czę ści po licz ka bę dzie prze su -
wa ła się za rów no w kie run ku przy środ ko -
wym twa rzy, jak i w kie run ku prze ciw nym.
Tam, gdzie skóra bę dzie moc no zwią za na
z podło żem, po zwo li je dy nie na prze su nię -
cie jej w kie run ku po ty li cy. Przy próbie prze -
su nię cia w kie run ku przy środ ko wym (do
no sa) od czu wa się wy ra źny opór – ta ką
oko li cę umow nie na zwa no ko twi czą cą. Ob -
szar ten jest opty mal nym punk tem wpro wa -
dze nia ka niu li do tkan ki pod skór nej. Za le ca
się, aby in iek cje roz po cząć w gór nej bocz nej
czę ści po licz ka, na ob sza rze o ogra ni czo nej
ru cho mo ści wzglę dem podło ża. Z te go
miej sca za le ca się pro wa dze nie ko lej nych li -
nij nych de po zy tów, two rząc pro mie ni sty

wzór. Dru gim punk tem apli ka cji pre pa ra tu
jest ob szar naj bar dziej wiot kiej skóry i gra wi -
ta cyj nie naj bar dziej za ła mu ją cy li nię owa lu
twa rzy. Pro mie ni ście po pro wa dzo ne li nie
apli ka cji po win ny krzy żo wać się z wcze śniej
po da nym pre pa ra tem. Z te go po wo du
waż ną kwe stią jest dłu gość li nii apli ka cji. Za -
le ca się, aby po je dyn cze li nie de po zy tów
by ły nie krót sze niż 4-5 cm (Ryc. 2).

Ukła da nie li nij nych de po zy tów nie sta -
no wi więk sze go pro ble mu u osób, których
skóra ma gru bość co naj mniej 2 mm, jed nak
u pa cjen tów z cień szą skórą li nij ny układ
pre pa ra tu mo że być wi docz ny na wet przez
kil ka ty go dni, a na wet mie się cy. W ta kim
przy pad ku moż li we jest wy ko rzy sta nie roz -
cień czo ne go roz two ru kwa su hia lu ro no we -
go spo rzą dzo ne go ex tem po re. Przy go to wa -
nie pre pa ra tów roz cień czo nych nie jest
trud ne tech nicz nie. Wy ma ga uży cia przy kła -
do wo 1 ml pre pa ra tu o du żej za war to ści
kwa su hia lu ro no we go i moc nym usie cio wa -
niu i po łą cze niu go z 1 ml roz two ru so li fi -
zjo lo gicz nej (moż na tak że do dać nie wiel ką
ilość środ ków znie czu la ją cych, np. li gno ka i -
ny). Do uzy ska nia jed no rod nej kon sy sten cji
ko niecz ne jest wy mie sza nie że lu i pły nu,
wy ko rzy stu jąc łącz nik po mię dzy strzy kaw ka -
mi. Nie wszy st kie pre pa ra ty nada ją się do łą -
cze nia z so lą fi zjo lo gicz ną, po nie waż po mi -
mo in ten syw ne go prze pom po wy wa nia że lu
przez łącz nik po mię dzy strzy kaw ka mi po zo -
sta wia ją grud ki, które mo gą być później wi -
docz ne po apli ka cji pod cien ką skórę, np.
oko li cy skro nio wej. Jed no cze śnie dzię ki
spo so bo wi sie cio wa nia Sinc la ir HA na wet
pre pa ra ty re ko men do wa ne do wo lu me -
trycz nych wy peł nień two rzą jed no rod ny
ela stycz ny roz twór, który do brze ukła da się
w tkan ce pod skór nej (bez skłon no ści do
two rze nia gru dek). 

Ryc. 2. Schemat aplikacji preparatów techniką
wektorową. Linie ułożenia cienkich strug
preparatu kwasu hialuronowego. Rozjaśniona
strefa o mniejszej ruchomości – strefa
kotwicząca.
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Dzię ki te mu, po wchło nię ciu się roz -
cień czal ni ka, uzy sku je się po wierz chow ny
de po zyt pre pa ra tu. Jest on szer szy niż
w przy pad ku pre pa ra tu nie roz cień czo ne go,
jed nak wchła nia ją cy się i sty mu lu ją cy fi bro -
bla sty tak sa mo dłu go, jak pre pa rat nie roz -
cień czo ny. Jed no cze śnie ta ka tech ni ka ukła -
da nia pre pa ra tów, na wet u osób z bar dzo
cien ką skórą, nie po zo sta wi wi docz nych li -
nij nych śla dów po apli ka cji. 

Bez po śre dnio po za bie gu efekt po pra wy
na pię cia skóry nie jest peł ny i stop nio wo
roz wi ja się przez kil ka-kil ka na ście mie się cy
(za leż nie od cza su wchła nia nia się wy bra ne -
go pre pa ra tu kwa su hia lu ro no we go).

War to pod kre ślić, że pre pa ra ty w oko li -
cy po licz ka na le ży po da wać na gra ni cy skóry
wła ści wej i tkan ki pod skór nej, a nie do sa -
mej skóry. Skóra na ca łym swo im ob sza rze
zwią za na jest włók na mi z tkan ka mi głę biej
le żą cy mi. Liczba tych włókien, ich za gę szcze -
nie oraz dłu gość zmie nia ją się z wie kiem
i do pro wa dza ją do gra wi ta cyj ne go prze su -
nię cia skóry, two rząc ty po we zmia ny
w owa lu twa rzy, szcze gól nie wy ra źnie 
wi docz ne wzdłuż li nii żu chwy. Nie bez zna -
cze nia jest tak że zwiot cze nie struk tur włók -
ni stych od dzie la ją cych przedzia ły tłu szczo -
we po licz ków oraz ob ję to ścio we zmniej -
sze nie tkan ki tłu szczo wej po mię dzy
prze gro da mi. Apli ka cja pre pa ra tów w ob -
sza rach po wierz chow nych przedzia łów tłu -
szczo wych bę dzie dzia ła ła sty mu lu ją co nie
tyl ko na fi bro bla sty skóry wła ści wej, ale tak -
że na struk tu ry włók ni ste prze cho dzą ce
przez tkan kę tłu szczo wą, do pro wa dza jąc do
unie sie nia skóry prze ciw nie do dzia ła nia si ły
gra wi ta cji.

U wie lu pa cjen tów z ta ki mi pro ble ma mi,
dla uzy ska nia opty mal ne go efek tu łącz nie
z peł nym wy gła dze niem po wierz chow nych

zmar szczek, moż na po łą czyć za bie gi wo lu -
me trycz ne go wy peł nia nia po licz ków z tech -
ni ką we kto ro wą.

Piśmiennictwo:

1. Wang C., Tammi M., Tammi R.: Distribution of
hyaluronan and its CD44 receptor in the epithelia of
human skin appendages. Histochemistry. 1992; 98:
105–112.

2. Meyer L. J., Stern R.: Age-dependent changes of
hyaluronan in human skin. J. Invest. Dermatol. 1994;
102: 385–389.

3. Agren U. M., Tammi M., Ryynänen M. i wsp.:
Developmentally programmed expression of
hyaluronan in human skin and its appendages. J.
Invest. Dermatol. 1997; 109: 219–224.

4. Tammi R., Ripellino J. A., Magrolis R. U. i wsp.:
Localization of epidermal hyaluronic acid using the
hyaluronate binding region of cartilage proteoglycan
as a specific probe. J. Invest. Dermatol. 1988; 90:
412-414.

5. Sakai S., Yasuda R., Sayo T. i wsp.: Hyaluronan Exist
in the Normal Stratum Corneum. J. Invest.
Dermatol. 2000; 114 (6): 1184-7.

6. Sugiyama Y., Shimada A., Sayo T. i wsp.: Putative
hyaluronan synthase mRNA are expressed in mouse
skin and TGF-beta upregulates their expression in
cultured human skin cells. J. Invest. Dermatol. 1998;
110: 116–121.

7. Ghosh P., Hutadilok N., Adam N. i wsp.: Interactions
of hyaluronan (hyaluronic acid) with phospholipids as
determinInteractions of hyaluronan (hyaluronic acid)
with phospholipids as determined by gel permeat
chromatography, multi-angle laser-lightscattering
photometry and 1H-NMR spectroscopy. Int. J. Biol.
Macromol. 1994; 16: 237-44.

8. Tammi R., Säämänen A.M., Maibach H.I. i wsp.:
Degradation of newly synthesized high molecular
mass hyaluronan in the epidermal and dermal
compartments of human skin in organ culture. J.
Invest. Dermatol. 1991; 97: 126–130.

9. Frost G. I., Stern R.: A microtiter-based assay for
hyaluronidase activity not requiring specialized
reagents. Anal. Biochem. 1997; 251: 263–269.

10. Agren U. M., Tammi R. H., Tammi M. I.: Reactive
oxygen species contribute to epidermal hyaluronan
catabolism in human skin organ culture. Free Radic.
Biol. Med. 1997; 23: 996–1001.

11. Tuhkanen A. L., Tammi M., Pelttari A. i wsp.:
Ultrastructural analysis of human epidermal CD44
reveals preferential distribution on plasma
membrane domains facing the hyaluronan-rich
matrix pouches. J. Histochem. Cytochem. 1998; 46:
241–248.

12. Pawlaczyk M., Lelonkiewicz M., Wieczorowski M.
Age-dependent biomechanical properties of the skin.
Postepy Dermatol Alergol. 2013 Oct;30(5):302-6.


	005 TECHNIKI - SZLAZAK
	006 TECHNIKI - SZLAZAK
	008 TECHNIKI - SZLAZAK
	009 TECHNIKI - SZLAZAK

