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UvVOD

U danadnje vrijeme, nekirurske su
metode pomladivanja postale prvi izbor
u vradanju svjeZeg i mladenatkog izgleda
lica Zenama i muskarcima diljem svijeta.
Tehnikama primjene hijaluronske kiseline,
botulinskog toksina, PRGE-a, kolagena,
mezoniti, lipolize i brojnih drugih
preparata postiZe se ufinak zagladivanja
bora, vraéanja volumena kozi, uklanjanja
raznovrsnih oziljaka, te se uklanjaju
neZeljene posljedice pretjeranog izlaganja
UV zrakama.

kirurikim metodama pomladivanja su §to

koZe Prednosti nad
tretman obiéno ne traje dulje od 90 minuta,
rezultati u veéini slu¢ajeva nisu dramati¢ni
i traju u prosjeku od 3 do 12 mjeseci (3).
Obzitom da lije¢nici dentalne medicine
tiekom  studija  detaljno  izucavaju
anatomiju lica te svakodnevno rade na
uskladivanju estetike usnica i zubi, a
manipulacija iglom neizbjezan je dio
njihovog rada, pojedine su europske i
svjetske organizacije pocele nekirurske
metode pomladivanja sve vife smjestati i u

ordinacije dentalne medicine.

SVOJSTVA HIJALURONSKE
KISELINE
Hijaluronska kiselina je prirodni

linearni polisaharid koji se nalazi u
ekstracelularnom matriksu, sinovijalnoj
tekudini, oénoj tekudini, kraljefni¢nim
diskovima i gotovo svim drugim tkivima
u tijelu. Zbog odsutnosti  antigenske

specificnosti  izmedu vrsta i tkiva,
hijaluronska kiselina ima vtlo nizak
alergeni potencijal. Hijaluronska kiselina
u vodenom mediju stvara vodikove
veze izmedu susjednih karboksilnih i
N-acetilnih skupina ¢ime se postiZe
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strukturna krutost i mreZa koja omoguéava
molekula vode (Slika

1). Tako, na primjer, jedan gram C¢iste

.zarobljavanje”

hijaluronske kiseline moZe zadrZati Sest
litara vode. U organizmu je poluvrijeme
raspada jedan do dva dana, nakon &ega
se u jetri razgraduje na ugljikov dioksid i
vodu. To je vrijeme prekratko za primjenu
hijaluronske kiseline kao ucinkovitog
filera,

ukrizenih veza

dermalnog Laboratortijskim

uvodenjem izmedu
molekula hijaluronske kiseline dobivena
je stabilna struktura molekule nalik
gelu koja, zahvaljujuéi higroskopnosti
hijalurona, oti¢e navlatenjem vode, a
djelovanjem  enzima  hijaluronidaze
sporo se razgraduje u organizmu tijekom
nekoliko mjeseci. Fileti koji se danas
koriste uvelike se razlikuju po naéinu na
koji su proizvedeni, trajnosti i podrudju
primjene. U svakodnevnom radu izuzetno
je vaZno poznavati kemijsku strukturu
materijala, tehniku primjene i mogude

nuspojave (8, 11).

PRIPREMA LIJECNIKA

Svaki lije¢nik koji Zeli u  svojoj
ambulanti aplicirati dermalnie filere trebao
bi slijediti nekoliko vaznih koraka kako bi
se moguée komplikacije svele na minimum.
Prije svega, potrebno je teorijsko znanje o

dermalnim filerima. Teorijsko znanje stjece
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Slika 1. Molekula hijaluronske kiseline

se iz priruénika i znanstveno-stru¢nih
¢lanaka, a prakti¢no znanje stjete se na
tzv.,hands-on” radionicama u organizaciji
drudtava za estetsku medicinu na razini
drzave ili na medunarodnim skupovima.
Za poletnika se preporucuje aplikaciju
filera vriiti pod nadzorom iskusnijeg
lije¢nika uz vrlo paZljiv odabir klijenta.
Drugi vazan korak je nauditi promatrati
lice i odrediti regije u kojima je potrebna
nadoknada

pojedinih  strukeura, Subkutano masno

volumena ili  korekcija
tkivo starenjem se ne gubi ravnomjerno,

ve¢ u odjeljcima, stoga je vaZan
individualan pristup u analizi fizionomije
lica kod svakog klijenta (Slika 2) (4).
Danas je na trziftu dostupno mnoftvo
filera razliditih proizvodada, a imperativ je
poznavati sastay, udio pojedinog sastojka,
nadin umreZavanja hijaluronske kiseline,
zatim postoje li aditivi poput lidokaina
koji mogu imati alergogeni potencijal te
voditi ratuna o roku trajanja prije i nakon

otvaranja svakog proizvoda. Svaki filer

2S‘lika 2. Odjeljci subkutanog masnog tkiva
ica
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koji je odobren na europskom trZistu nosj
oznaku ,CE’ $to zna¢i da je u skladu s

propisanim standardima (4, 14).

PRIPREMA KLIJENTA

Prije samog zahvata, kao i prije svakog
drugog medicinskog zahvata, potrebno
je uzeti temeljitu anamnezu, procjeniti
psihologki profil klijenta i njegova
otekivanja te obaviti fotografiranje. Mnogi
klijenti dolaze s nerealnim ocekivanjima,
§to  moze  rezultirati  obostranim
nezadovoljstvom. U istraZivanju koje je
objavio Boston Medical Center 2018.
godine, potvrdenoje daje sve &edéaupotreba
tzv. snapchat filtera u mobilnim uredajima
zasluZna za nastanak dizmorfofobije i da
su zbog toga zahtjevi klijenata sve manje

realni (5).

potrebno je od klijenta saznati Zeli li

Prije zapodinjanja zahvata,

vratiti prija§nji izgled lica ili Zeli promjene
oblika pojedinih strukcura. Pri evaluaciji
lica vazno je klijenta postaviti u uspravan
polozaj kako bi sila gravitacije prikazala
bore i stupanj opuitenosti koze. Na taj
nacin definiraju se potencijalne asimetrije
lica na koje je potrebno skrenuti klijentovu
pozornost prije zahvata. Fotografiranje
klijenta prije i poslije zahvata iznimno
je vazno, kako zbog evaluacije rezultata
tretmana, tako i u svthu dokumentacije
(10).

Nakon toga donosi se odluka o wvrsti

u  sludaju  pravnog  spora
filera koji ¢e biti upotrijebljen. Izbor se
vedi na temelju razli¢itih ¢imbenika; za
nadoknadu volumena i augmentaciju tkiva
potrebni su fileri tvrde konzistencije, za
povrdinske defekte preporudljive su lakse

teksture, U obzir treba uzeti trajnost,

Stika 3. Retrogradna linearna tehni-
ka aplikacije dermalog filera
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sastav i cijenu pojedinog preparata. |
Lije¢nik je obavezan u razgovoru s
klijentom ~ provjeriti njegovu  povijest
bolesti uz poseban osvrt na lijekove

koje uzima. Rizik od oticanja i nastanka

hematoma uvijek je poveéan ako
postoji  poremecaj zgrufavanja  krvi,
nekontrolirana  hipertenzija  ili  kod

primjene antikoagulansa. Obavezno je
upitati o alergiji na lidokain. Postoje
fileri na bazi kolagena koji mogu izazvati
reakciju preosjetljivosti kod bolesnika
s eritematoznim lupusom. U podrugju
aplikacije hijaluronskog dermalnog filera
ne smije biti prisutna upala jer upala

uzrokuje njegovu degradaciju.

POSTUPAK

Odabrano podrudje aplikacije mora
biti dezinficirano. Preporuda se primjena
povidon jodida, klorheksidina ili 70%
otopine alkohola na gazi kojom se obrige
povriina koZe. Potom je vaZno klijentu
osigurati §to bezbolniji postupak. Pritom
je potrebno voditi ratuna o moguéim
neZeljenim udincima primjene lokalnih
anestetika koji ponekad mogu utjecati
na rezultat zahvata. To se posebno
odnosi na aplikaciju lokalnog anestetika

infraorbitalno ¢ime se postojece bore

(koje Zelimo tretirati) vizualno Jzgube” |

ili se mijenja anatomija tretiranog
podrudja zbog prestanka funkcije misica
pa popunjavanje nazolabijalnih bora
moZe rezultirati s nezadovoljavajuéim
promjenama.  Aplikacija  topikalnog
anestetika moZe hidratizirati koZu i uéiniti
sitne bore nevidljivima §to ponovno moze

utjecati na postupak. U takvim situacijama

CLASSIC NEEDLE
WITH SHARF TiF

preporutuje se filer koji u sebi sadrzi

lidokain.

Postoji mnostvo tehnika aplikacije
hijaluronskih dermalnih filera, a odabir
najéeiée ovisi o regiji aplikacije te iskustvu
i spretnosti lije¢nika. Ipak, dvije su
osnovne tehnike koje bi lije¢nik trebao
poznavati. Prva je retrogradna linearna
aplikacija u kojoj igla ulazi u srednji do
duboki dermis pod kutem od 30 do 60
stupnjeva, a potom se horizontalno uz
boru ili rub usne ravnomjerno otpusta
filer (Slika 3). Druga tehnika je takozvana
Jfanning” tehnika u kojoj se jednim
ubodom aplicira hijaluron na §ire podrugje
citkumferentnim pokretima igle (Slika 4).
Indicirana je za donju usnu, jagodice i
mentalno podrudje (15). Danas postoje
elekeriéni injektori koji sami ravnomjerno
ispustaju sadrZaj $price kako bi se smanjila

Takoder,

lije¢nici Cesto koriste tzv. kanile pomocu

pojavnost  grudica. iskusni
kojih precizno dolaze do Zeljenih regija
s minimalnim brojem uboda uz ujtedu
apliciranog materijala, ali njihova primjena
iziskuje puno znanja, Vjeibe i vjedtine

(Slika 5) (6).

REGIJE
Vedina struénjaka  koji se bave
estetikom lica postuje ,pravilo tre¢ina” u
primjeni hijaluronskih filera i botulinskog
toksina, odnosno oplenito je pravilo
da se za korekcije gornje tredine lica
aplicira botoks, dok se za korekcije u
podrudju donje dvije trecine lica najéeiée
se preporucuju hijaluronski fileri (7).

Opéenito, regije lica koje se mogu

DEMASCULFT
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Stika 4. Tzv. fannmg tehnika
aplikacije dermalnog filera

e

Slika 5. Razlika u aplikaciji dermalnog filera iglom i kanilom
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Slika 6. Regije lica indicirane za aplikaciju
dermalnib [ilera

korigirati  hijaluronskim ~ filerima  su
usnice, mentalno podrudje, nazolabijalna
brazda, periorbitalno podrudje, regija
zigomatiéne kosti te nos (Slika 6).
Korekcija usnica hijaluronskim filerima
danas je jedan od najéeS¢ih zahtjeva
klijenata.  Pri planiranju navedenog
tretmana treba biti paZljiv u razgovoru
s klijentom i objasniti da je ponekad
potrebno viSe tretmana kojima ce se
postupno postici Zeljeni rezultat i prirodan
izgled (npr. augmentacija kod vtlo tankih
usnica). Takoder, potrebno je obratiti
pozornost na anatomske odnose kako bi
se izbjegli neZeljeni rezultati. Na primjer,
pri vetoj udaljenosti izmedu baze nosa i
pocetka usnica neiskusno popunjavanje
usnica moze rezultirati pojavom patkastog
izgleda usnica, engl. ,duck face”). (2, 13)
U periorbitalnom  podrugju  malom
koli¢inom filera moZe se postiéi znatno

filera

zahtjeva veliku  preciznost, sigurnost

svjeziji izgled, ali aplikacija
igle na kosti i obaveznu aspiraciju

zbog brojnih  anatomskih  strukeura
koje se nalaze u tom podruéu. Kod
ovog zahvata indiciana je anestezija
u podrudju infraorbitalnog Zvca (9).
Nazolabijalna brazda je regija u kojoj
je jedna od najozbilinijih komplikacija
pojava nekroze koZe zbog nehotitnog
ubrizgavanja filera u facijalnu arteriju te

posljedi¢nu opstrukcije krvne Zile.
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Slika 7. Edem kao komplikacija aplikacije
hijaluronskog filera

Prema istraZivanju provedenom u
Spanjolskoj na studiju dentalne medicine,
ispitanici kojima je radena oralna
protetska rehabilitacija u  kombinaciji
s popunjavanjem nazolabijalne brazde
hijaluronskim filerom bili su znalajno
zadovoljniji kona¢nim rezultatom lije¢enja
u odnosu na skupinu kod koje je ucinjen

samo protetski zahvat (12).

KOMPLIKACIE

S povecanjem primjene hijaluronskih
dermalnih filera poveéava se i broj moguéih
komplikacija. Iako ozbiline komplikacije
nisu brojne, mogu se dogoditi &ak i u

rukama iskusnog lije¢nika.

Najveéi broj komplikacija su uglavnom
blage i prolazne te ih je relativno
jednostavno tretirati. Komplikacije u vezi
s primjenom filera mogu se podijeliti
na rane i kasne. U rane komplikacije
ubrajamo one povezane sa samim
procesom injiciranja (edem, eritem, bol,
svrbez), reakcije preosjetljivosti, infekcije
(herpes simplex, povrinska bakterijska
infekcija koze, apsces i dr.), Tyndallov
efekt (plavkasto prosijavanje kroz koZu
zbog prepovrino apliciranog dermalnog
filera), grudaste palpabilne nakupine,
nepravilnosti na povriini koZe, vaskularne
okluzije (sa  posljedi¢nim  razvojem
nekroze, embolija), U kasne ili odgodene
komplikacije ubraja se pojava biofilma,

granuloma, depigmentacija i oZiljaka.

Nekirurske metode pomladivanja u ordinaciji
lije¢nika dentalne medicine - hijaluronski fileri

Slika 8. Piodermija kao komplikacija aplika-
cije hijaluronskog filera

Stika 9. Vaskularna okluzija kao komplika-
cija aplikacije bijaluronshog filera

Edem i eritem se mogu smanjiti prekidom

uzimanja aspirina, omega-3 masnih
kiselina, ribe, NSAR-a tjedan dana prije
zahvarta, Ukoliko se radi o propisanoj
antikoagulantnoj terapiji, prekidi se ne
smiju raditi bez konzultacije s nadleznim

specijalistom (Slika 7).

Reakcije preosjetljivosti obiéno  se
ne povezuju s preparatima hijaluronske
kiseline neZivotinjskog potijekla, Simptomi
preosjetljivosti koji su dokumentirani do
2000. godine bili su povezani s pojavom
proteina u gelu, ali promjenom tvornickog
postupka proizvodnje pojavnost simptoma
gotovo se i ne biljeZi. Infekcije se pojavljuju
ukoliko podrugje koZe nije prethodno
tretirano dezinficijensom, te ukoliko nije
uklonjena $minka s lica ili postoji upala
na mjestu aplikacije (Slika 8). Klijenti
koji imaju ceste rekurentne infekcije
herpes simplex virusom trebaju provesti
profilakticku  terapiju  valaciklovirom
dva dana prije i tri dana nakon zahvata.
Tyndallov efeke je komplikacija povezana

s prepovrsnim  injektiranjem  filera



u kozu, Na povrdini koZe pojavi se
plavkasto prosijavanje filera, a tretira se
ubrizgavanjem tvorni¢ki proizvedenog
enzima hijaluronidaze koji razgraduje
filer. Vaskularna okluzija je komplikacija
koja se moze pojaviti nakon nehotiénog
direktnog ubrizgavanja filera u krvnu
%ilu ili odlaganjem velike koli¢ine filera u
neposrednu blizinu Zile izazivajuéi okluziju

(Slika 9)., Kao posljedica embolizacije
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