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Zastosowanie zogniskowanej fall
ultradzwiekowe) w terapii lokalnego

nagromadzenia tkanki ttuszczowe)

Bardzo czesto, mimo regularnej aktywnosci fizycznej i stosowania zdrowej,
odpowiednio zbilansowanej diety, trudno pozby¢ sie tkanki tluszczowej
zgromadzonej lokalnie w okreslonych obszarach ciala. Liposukcja
chirurgiczna przynosi szybkie i satysfakcjonujace efekty, jednak obarczona
jest ryzykiem powiktan i dlugim okresem rekonwalescencji. W obawie
przed nimi pacjenci poszukuja bezpiecznych i nieinwazyjnych metod
redukgji tkanki tluszczowej, ktére umozliwiaja szybki powrét do peinej
aktywnosci i Zycia codziennego. Zapewnia to wiele obecnie dostepnych na
rynku technologii. W$réd nich szczegélna popularnoscia ciesza sie zabiegi

Z uzyciem zogniskowanej fali ultradzwickowej (HIFU), takie jak Scizer.

Scizer to nowoczesne urzadzenie prze-
znaczone do niechirurgicznego konturowa-
nia ciata. Swoja skutecznos¢ zawdziecza dzia-
faniu fal ulttradzwiekowych ulegajacych zogni-
skowaniu w rejonie podskdrnej tkanki
tluszczowej. Konsekwencjg tego jest trwafe
uszkodzenie adipocytow i ich eliminacja z da-
nego obszaru.

Nieinwazyjne metody konturowania
sylwetki

Amerykanskie dane z 2013 roku doty-
czace chirurgii plastycznej pokazuja, ze ryzy-
ko, jakie niosg za sobg inwazyjne procedury
zabiegowe, spowodowato znaczny rozwdj
technik nieinwazyjnych od roku 997!

Obecnie dostepnych jest wiele zabiegdw
przeznaczonych do nieinwazyjnego ksztafto-
wania sylwetki, na przykfad radiofrekwencja,
kawitacja ultradzwiekowa, kriolipoliza czy te-
rapia z uzyciem lasera niskoenergetycznego
(LLLT). Miedzy sobg rdznig sie one nie tylko
rodzajem emitowanej energii, ale takze bo-
lesnoscig i skutkami ubocznymi oraz liczba
sesji koniecznych do uzyskania satysfakcjonu-
jacych efektow. Kazda z nich ma zaréwno
wady, jak i zalety, a dobdr odpowiedniej me-
tody jest indywidualny. Nalezy zaznaczy¢, ze
istnieje odwrotnie proporcjonalna zalezno$¢
pomigdzy okresem utrzymywania si¢ obja-
wéw ubocznych a czestotliwoscia zabiegdw:
im jest on krotszy, tym wieksza czestos¢ za-
biegéw. Terapia LLLT jest bezbolesna i nie
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daje zadnych objawdw ubocznych, ale dla
uzyskania satysfakcjonujacych efektow wy-
maga $rednio okofo 6 sesji. Natomiast juz
w przypadku zabiegdéw radiofrekwendji,
gdzie obserwuije sie krotkotrwate zaczerwie-
nienie i obrzek, liczba koniecznych zabiegdw
jest mniejsza i wynosi okoto 2-34.

W ciagu ostatnich lat szczegdlng uwage
skupia si¢ na metodach niewymagajacych
powtarzalnodci, ktére powodujg trwale
uszkodzenie adipocytéw, dajac tym samym
mozliwo$¢ poprawy konturu ciata i diugoter-
minowe] redukgji tkanki ttuszczowej w rejo-
nie objetym zabiegiem®*. W grupie tej duza
popularnosciag w dalszym ciagu ciesza sie za-
biegi kriolipolizy polegajace na nieinwazyj-
nym wymrazaniu tkanki ttuszczowej. Wyko-
nuje sie je przy uzyciu aplikatoréw préznio-
wych, ktére zasysajac fatd skérny, poddaja
go dziafaniu niskiej temperatury. Prowadzi to
do apoptozy adipocytéw, czego nastep-
stwem jest wytworzenie w tkance stanu za-
palnego. Uszkodzone komdrki tluszczowe
sa pochfaniane przez makrofagi i usuwane
z organizmuP. Zdecydowanymi zaletami tej
metody s3 jej duza skutecznos¢ i mata inwa-
zyjnos¢ potwierdzone licznymi  badaniami
naukowymi. Problem stanowi jedynie czas
trwania zabiegu. Z tego powodu doskonafg
alternatywa dla zabiegéw kriolipolizy jest Sci-
zer, ktéry takze daje mozliwos¢ permanent-
nego uszkodzenia komorek ttuszczowych
podczas jednego zabiegu. Czas trwania za-
biegu jest jednak zdecydowanie krotszy.
Podczas gdy w zabiegu kriolipolizy chtodze-
nie pojedynczego obszaru wynosi okoto 60
minut, w przypadku Scizera opracowanie tej
same] wielko$ciowo powierzchni zajmuje
okoto 10 minut.

Mechanizm dziatania
Mechanizm dziafania Scizera opiera sie na

wykorzystaniu technologii zogniskowane;j fali
ultradzwiekowej (HIFU). Te nieinwazyjng

metode medycyna wykorzystuje w celach te-
rapeutycznych juz od 1942 roku. Przez po-
nad 50 lat stanowita ona doskonalg alternaty-
we dla agresywnych procedur leczenia gu-
zow nowotworowych, kamieni nerkowych
oraz miegsniakdw macicy. Obecnie coraz
wieksza uwage skupia sie na wykorzystaniu
HIFU w zabiegach redukgji tkanki ttuszczowe;
i nieinwazyjnego konturowania sylwetki”,

Dziafanie HIFU na tkanke zwiazane jest
gldwnie z wywotaniem w niej efektu ter-
micznego. Emitowane przez przetworniki
fale ultradzwiekowe penetruja skére na
okreslong gleboko$¢, a nastepnie ulegaja zo-
gniskowaniu w miejscu docelowym. Konse-
kwencjg tego jest znaczny wzrost tempera-
tury w obszarze zabiegowym w granicach
65-75°C. Tak wysoka temperatura wywotu-
je martwice koagulacyjng tkanki®®?.

W zaleznosci od tego, czy zogniskowa-
nie fal ultradzwiekowych zachodzi w rejonie
skéry wiasciwej, czy podskédrnej tkanki thu-
szczowej tego rodzaju zabiegi moga by< sto-
sowane z powodzeniem zaréwno w celu
nieinwazyjnego liftingu skéry (pobudzenie
syntezy kolagenu i elastyny, koagulacja i re-
modeling widkien kolagenowych), jak i mo-
delowania sylwetki. Nalezy podkresli¢, ze fa-
le ultradZzwiekowe, penetrujac skére, nie
wywolujg jej uszkodzenia, a efekt ich dziala-
nia obserwuje sie wyfacznie w miejscu zo-
gniskowania — sasiednie tkanki pozostaja nie-
naruszone.

W aparacie Scizer do zageszczenia
energii ultradzwiekowej zachodzi w rejonie
podskornej tkanki tfuszczowej. Znaczny
wzrost temperatury na tej glebokosci pro-
wadzi do trwafego uszkodzenia bfon ko-
maorkowych adipocytéw. Produkty ich roz-
padu s3 metabolizowane przez organizm,
a termicznie uszkodzona warstwa tkanki
tluszczowe] ulega stopniowo wygojeniu.
Rezultatem tego jest jej objetosciowe zapa-
dniecie i zmniejszenie ilosci w okolicy za-
biegowej®.
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Procedura zabiegu

Sam zabieg poprzedzony jest konsulta-
ja, ktérej celem, précz wykluczenia prze-
ciwwskazan, jest zakwalifikowanie pacjenta
do zabiegu. Podczas wizyty konsultacyjnej
wyznacza sie réwniez obszar zabiegowy.
Daje to mozliwos¢ okreslenia nie tylko pla-
nowanych kosztow terapii, ale rowniez cza-
su jej trwania. Sredni czas trwania zabiegu
waha sie w granicach 20-60 minut. Dzieki
temu, ze Scizer wyposazony jest w dwie
niezaleznie pracujace glowice, ktére moga
by¢ obstugiwane przez dwdch operatoréw
réwnoczesnie, czas ten moze by¢ dodatko-
wo skrécony o potowe.

Biorac pod uwage grubos¢ podskdrnej
tkanki tluszczowej, do glowicy urzadzenia
montuje sie odpowiednio dobrany prze-
twornik ultradzwiekowy. Do tej pory na ryn-
ku europejskim dostepne byly jedynie prze-
tworniki ultradzwigekowe penetrujace tkanke
na glebokos¢ 13 mm (glebokie warstwy
tkanki tluszczowej). Stosunkowo niedawno
wprowadzono réwniez takie, ktére pracuja
na glebokosci 9 mm. Stawarza to mozliwos¢
bezpiecznego wykonywania zabiegu w rejo-
nach bardziej wrazliwych, takich jak uda czy
boczne partie brzucha.

Technika wykonania zabiegu polega na
wielokrotnym przykfadaniu glowic do po-
wierzchni skéry az do momentu pokrycia
impulsami cafej powierzchni zabiegowej. By
unikna¢ poparzenia, nalezy zadbac o to, by
glowica byta w statym kontakcie ze skora.
Powinna wiec by¢ przyktadana prostopadle
i trzymana w stabilnej pozycji podczas pracy.
Odpowiedni kontakt glowicy ze skérg za-
pewnia dodatkowo zaaplikowanie zelu do
USG.

W trakcie jednego impulsu przetworniki
na powierzchni 46xX46 mm skanujg auto-
matycznie 24 linie zabiegowe. Towarzysza-
ce odczucia sg indywidualne i uzaleznione
gldwnie od osobistego progu wrazliwosci.

5/

Przez wigkszo$¢ pacjentéw opisywane sg ja-
ko wyrazne uktucia. Dyskomfort jest jednak
zminimalizowany dzieki systemowi chfodze-
nia, ktéry eliminuje koniecznos¢ stosowania
znieczulenia.

Przeciwwskazania i powikiania

Zageszczenie energii ultradzwiekowe;
jest kontrolowane i zachodzi w rejonie pod-
skérnej tkanki ttuszczowej. Mimo tego wy-
konanie zabiegu w pewnych przypadkach
jest wykluczone. Bezwzgledne przeciw-
wskazania stanowig cigza i choroba nowo-
tworowa, pozostate majg jednak wytacznie
charakter miejscowy. Naleza do nich glow-
nie obecno$¢ przepukliny, uszkodzen me-
chanicznych oraz implantéw lub ciat obcych
w rejonie objetym zabiegiem czy zmiany
skérne w okolicy zabiegowe.

Pomimo wykluczenia powyzszych prze-
ciwwskazan Sizer, podobnie jak kazdy inny
zabieg z zakresu medycyny estetycznej, nie-
sie za sobg ryzyko skutkéw ubocznych. Ba-
dania przeprowadzone w roku 2012 na gru-
pie 85 kobiet i mezczyzn w Srednim wieku
43,8 lat pozwolity zaobserwowal, ze naj-
czesciej wystepujacymi objawami uboczny-
mi zwigzanymi z dziafaniem HIFU s3 bole-
snos¢, skurcze, obrzeki i zasinienia. Dotyczg
one jednak wylacznie obszaru zabiegowego,
sg niegrozne i nie wykluczajg pacjentéw z co-
dziennej aktywnosci.

Efekty zabiegu

Efekty dziafania zabiegu Scizer zwigzane sg
z redukgja lokalnie zgromadzonej tkanki tiu-
szczowe] w miejscach opornych, takich jak
brzuch, boczki, uda czy posladki. Objawia sie
to zmniejszeniem obwodu oraz wysmukle-
niem wybranych partii ciafa. Poniewaz fale
uttradzwigkowe wywieraja pozytywny wptyw
na widkna kolagenowe, usuniecie komdrek
tluszczowych nie powoduje rozciggniecia



skory. Pierwsze efekty zabiegu widoczne mo-
g3 by¢ juz po uptywie 3 tygodni, natomiast na
ostateczne rezultaty nalezy poczekac okoto
3 miesigce. Tak diugi okres oczekiwania zwig-
zany jest z naturalng eliminacja przez orga-
nizm uszkodzonych termicznie adipocytéw.

Doniesienia literaturowe potwierdzaja
duza skutecznos¢, nieinwazyjnosé oraz bez-
pieczenstwo stosowania technologii HIFU
w redukgji lokalnie zgromadzonej tkanki ttu-
szczowej. Dowodem moze by¢ jedno z ba-
dan, ktére zostato przeprowadzone w 201 |
na grupie 26 swin. W leczeniu zastosowano
jedna sesje zabiegowa. Dzialaniu HIFU pod-
dano obszar skéry o wymiarach 25X 25 mm,
stosujac energie w przedziale 85,3-270 | na
cm’. Badanie wykazafo skuteczng redukcje
podskérnej tkanki ttuszczowej. Co wiece,
na skérze, powiezi i innych tkankach otacza-
jacych nie zaobserwowano zadnych niepra-
widlowosci. Nie stwierdzono takze zabu-
rzen w parametrach chemii krwi lub obe-
cnosci ztogdw tluszczowycht' ',

Nalezy rowniez podkresli¢, ze skuteczne
zmniejszenie obwodu tkanki ttuszczowej
zwigzane z dziataniem technologii HIFU nie
wplywa na zmiane wagi czy BMI. Jedno z ba-
dan to potwierdzajacych zostafo przeprowa-

dzone w Chinach na grupie |2 uczestnikdw.
Grupa badawcza obejmowafa 9 mezczyzn
i 3 kobiety w $rednim wieku 39,5 lat z po-
ziomem tkanki tluszczowej > 2,5 cm oraz
BMI < 30 kg na m? Obszarem zabiegowym
byla przednia cze$¢ brzucha, ktéra poddano
pojedynczemu zabiegowi. W jego czasie po-
ziom energii HIFU byt zwiekszany do poziomu
tolerangji pacjentéw w zakresie od 150 | na
cm’ do srednio 161 ] na cm?’. Badanie po-
zwolifo zaobserwowac jedynie spadek ob-
wodu talii, ktéry w 12, tygodniu obserwadji
wynosit srednio | cm. Nie zaobserwowano
natomiast istotnej zmiany wagi i BMII',
Kwestia liczby zabiegdw jest indywidula-
na i uzalezniona gtéwnie od grubosci pod-
skérnej warstwy tkanki ttuszczowej. W wigk-
szosci przypadkéw do uzyskania satysfakcjo-
nujacych efektdw wystarczy jeden zabieg.

Wskazania

Scizer przeznaczony jest do redukdji
opornej tkanki ttuszczowej, zlokalizowanej
w obszarach takich jak brzuch (zaréwno
gérna, jak i dolna czes¢), boczki, uda, po-
Sladki oraz faldy tluszczowe w obrebie ple-
céw i bioder, co umozliwia ich ksztattowa-
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nie i modelowanie. Zabieg nie jest wiec de-
dykowany osobom otytym, a wiasciwymi
kandydatami s3 pacjenci o dobrej kondycji
skéry, ze wskaznikiem masy ciata (BMI) po-
nizej 30. Z uwagi na gtebokos¢ dziatania Sci-
zer nie jest rdwniez wskazany u 0séb szczu-
ptych, w przypadku ktérych grubos¢ pod-
skérnej tkanki tluszczowej jest mniejsza niz
2,5 cm.

Podsumowanie

Kroétki czas trwania zabiegu, gtebokos¢
dziafania, niskie dolegliwosci bdlowe oraz
precyzyjne i réwnomierne rozmieszczenie
energii ultradzwiekdw to cechy, ktdre czynig
Scizer idealnym narzedziem do walki z upor-
czywa tkankg tluszczowa. Efekt termicznego
uszkodzenia komodrek ttuszczowych jest
trwaly i objawia sie zmniejszeniem obwodu
okolicy problematycznej. Oprécz zabiegu
duze znaczenie dla uzyskania w peini zado-
walajacych efektéw ma zachowanie ogdl-
nych zasad zdrowego stylu zycia.
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