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Atrakcyjny wyglad fizyczny jest istotny za-
rowno w zyciu prywatnym, jak i zawodowym.
Na przestrzeni ostatnich kilku lat zauwaza
sie coraz wieksze zapotrzebowanie na pro-
dukty, ustugi oraz zabiegi, ktore maja na celu
poprawe wygladu skory, redukcje zmarsz-
czek, przebarwien, widocznych naczynek,
wyszczuplanie czy modelowanie sylwetki.
Dbanie o atrakcyjny wyglad i szczuply syl-
wetke wymaga duzej ilosci czasu oraz wysil-
ku. Nie wszystkie osoby, ktorym zalezy na
atrakcyjnym wygladzie, chca lub moga po-
Swiecac¢ swoj czas lub energie na ¢wiczenia
fizyczne, stosowanie diety redukcyjnej czy
wielokrotne powtarzanie zabiegow.
Kosmetolodzy oraz specjalisci z zakresu
pielegnacji urody, wychodzac naprzeciw wy-
maganiom pacjentow, stale opracowuja nowe
metody poprawy wygladu, tak aby ich efekty
byly widoczne w mozliwie krotkim czasie.

Przeglad metod
likwidacji tkanki

thuszczowej

Overview of methods to eliminate body fat

Rozwoj kosmetologii sprawil, ze obecnie na
rynku dostepnych jest wiele urzadzen stosowa-
nychw zabiegach poprawiajacych wyglad. Celem
artykulu jest przedstawienie i scharakteryzo-
wanie metod likwidacji tkanki ttuszczowe;.

LiroLizA
Lipoliza, okreslana réwniez mianem intralipo-
terapii, jest bezoperacyjnym zabiegiem trwale
redukujacym lub usuwajacym tkanke thuszczo-
wa zlokalizowana w okreslonych obszarach ciala
pacjenta [1-3]. Wsrod czesci ciala najczesciej pod-
dawanych tego rodzaju zabiegom wymienia si¢
przede wszystkim: uda, kolana, biodra, brzuch, ta-
lie, podbrodek oraz ramiona. Do jej wykonania wy-
korzystuje si¢ odpowiednio dobrane substancje.
Zabieg jest calkowicie bezpieczny. Moze by¢
wykonywany u 0sob cierpigcych z powodu nad-
wagi czy otylosci, ale takze u osob szczuplych,
w celu redukowania cellulitu i miejscowego na-
gromadzenia tkanki thuszczowej |2, 4].
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STRESZCZENIE
Coraz wiecej osob dba dzis o sylwetke. Jednak
nie wszyscy dysponuja czasem oraz maja moly-
wacje do stosowania diet odchudzajaycych oraz
¢éwiczen fizycznych. Dlatego zyskuja na popu-
larnosci zabiegi, ktorych celem jest redukcja
tkanki thuszczowej w krotkim czasie. Obecnie
na rynku ushug kosmetycznych i medycyny es-
tetycznej dostepne sa rozne zabiegi tego typu.
W artykule dokonano przegladu metod
miejscowego usuwania tkanki thuszczowej
oraz. modelowania ciata za pomoca zaawanso-
wanych technologicznie urzadzen.

Slowa kluczowe: usuwanie tkanki thuszczowej,
modelowanie ciata, odchudzanie, sylwetka
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ABSTRACT
Today, more and more people take care about
their silhouette. However, nol everyone has
time and motivation to go on a diet and exer-
cise. That is why many people choose cosmetic
treatments to reduce body fat, in a short time.
Currently, at the cosmetic and aesthetic medi-
cine market, there is a large variety of hody fat
reduction methods.

The overview of local fat removal and body
sculpting methods applying advanced technolo-
2y, was presented in the article.

Key words: liposuction, body shaping, slimming,
silhouette
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Ze wzgledu na niebezpieczenstwo, jakie w opinii eksper-
tow francuskiego Ministerstwa Zdrowia niosg ze soba tego
rodzaju zabiegi, na mocy rozporzadzenia wszystkie zabiegi
usuwania tkanki thuszczowej z wykorzystaniem zastrzy-
kow z zastosowaniem techniki hipoosmolarnej, zastrzykow
7 wykorzystaniem pochodnych produktow lipolitycznch,
mezoterapii, dwutlenku wegla oraz przezskornego lasera
zostaly w tym kraju zakazane. Wprowadzenie wspomnia-
nego zakazu wynikalo z powiklan oraz skutkow ubocznych
towarzyszacych tego rodzaju zabiegom. Wsrod najwazniej-
szych eksperci wymieniali przede wszystkim martwice
skory, w leczeniu ktorej konieczne bylo wprowadzenie anty-
biotykoterapii, oraz interwencja chirurgiczna. W wielu przy-
padkach pojawienie si¢ zeszpecen przyczynialo si¢ rowniez
do pojawiania sie problemow psychologicznych [1, 2, 6].

Obecnie coraz czeSciej stosowane sa odmiany lipolizy
wykorzystujace specjalistyczng aparature: lipoliza lase-
rowa oraz lipoliza ultradzwiekowa.

LIPOLIZA LASEROWA

Lipoliza laserowa w opinii ekspertow jest najlepsza al-
ternatywa dla klasycznej liposukcji [7-9]. Wykorzystanie
wysokiej mocy oraz zaawansowanych systemow bezpie-
czenstwa wplywa na szybkosé¢ i niezawodnos¢ medycz-
nych systemow laserowych.

Zabieg ten, cho¢ bardzo czesto utozsamiany z liposukcja
laserowa, nie polega na tym samym. Lipoliza laserowa wy-
konywanajest laserem diodowym o odpowiednio dobranej
dtugosci fali. Po zabiegu rozbita tkanke thuszczowa pozo-
stawia sie do catkowitego wchloniecia. W przypadku lipo-
sukcjilaserowej po zakonczeniu dzialania lasera odsysa sie
uplynniony thuszcz ssakiem niskocisnieniowym. Oznacza
to, ze w tym przypadku nie dochodzi do pozostawienia
tkanki tluszczowej do samodzielnego wchloniecia [7-9).

W czasie zabiegu lipolizy laserowej tkanka tluszczowa
usuwana jest poprzez seleklywne oddzialywanie pro-
mieniowania laserowego na jej komorki. Metoda pozwala
na eliminacje tkanki thuszczowej takze z tych obszarow
ciata, ktore w ograniczonym stopniu poddaja sie dzia-
laniu diety redukeyjnej i ¢wiczeniom fizycznym. Zabieg
w widoczny sposob modeluje sylwetke, poprawiajac row-
noczesnie jedrnosé skory. Wykazuje takze wlasciwosci
obkurczajace wlokna kolagenowe. Dzieki temu lipoliza
laserowa przyczynia si¢ do poprawy jedrnosci oraz wla-
Sciwego napiecia tkanki podskornej. Efekt ten wystepuje
nie tylko w trakcie trwania zabiegu, ale rowniez dlugo po
jego zakonczeniu, niemniej jednak wynik zabiegu najbar-
dziej widoczny jest dopiero po 3 do 6 miesiacach |8, 9].

Laserowa lipoliza ze wzgledu na swoja niewielka inwazyj-
nosc¢, wysoka skutecznosé oraz bezpieczenstwo jest bardzo
dobrym rozwiazaniem dla osob, ktore obawiaja sie inter-
wengji chirurgicznej. Zabieg wykonywany jest w warunkach
ambulatoryjnych. Nie wymaga znieczulenia ogolnego czy
hospitalizacji. Dzieki temu mozliwy jest szybki powrot do
dotychczasowej aktywnosci zyciowej oraz zawodowej. Zasto-
sowanie niewielkiej kaniuli przyczynia sie do zmniejszenia
wylewow podskornych. Metoda ma zatem znaczaca przewa-
ge nad tradycyjna liposukcja. Dzieki mozliwosci uptynnie-
nia tkanki thuszczowej nastepuje redukcja wiekszej jej ilosci.
Samo usuniecie komorek thuszczowych takze jest fatwiejsze
niz w przypadku tradycyjnej liposukcji. Wazna zaleta zabiegu
jest koagulacja matych naczyn krwionosnych w czasie jego
trwania, co minimalizuje utrate krwi [8-10].

Nalezy w tym miejscu podkresli¢, ze zabieg nie jest po-
zbawiony skutkow ubocznych, ktore w opinii specjalistow
moga niesc ze soba niebezpieczenstwo dla zdrowia. Wsrod
najwazniejszych wymienia sie bol, czesto dlugotrwaly
i bardzo intensywny, oraz oparzenia. W wielu przypad-
kach efektem lipolizy laserowej poza rozbiciem tkanki
tluszczowej bylo rowniez pojawienie sie blizn na skorze,
ran oraz przebarwien, ktore niejednokrotne wymagaly
dtugotrwalego i specjalistycznego leczenia. Niezwykle
waznymi powiklaniami wystepujacymi szczegolnie przy
niewlasciwym czy niewystarczajacym przygotowaniu tak
merytorycznym, jak i praktycznym osob przeprowadzaja-
cych zabieg jest takze powstawanie obrzekow, zakazen, za-
sinien oraz martwicy skory poddanej dzialaniu lasera [6].

Lasery wykorzystywane sa rowniez do przezskornej reduk-
¢ji tkanki thuszczowej - jest to procedura catkowicie nieinwa-
zyjna, a odpowiednia dlugosc fali swiatla lasera selektywnie
dziala w obrebie adipocytow, powodujac ich obkurczenie. To
skutkuje wydostaniem sie zawartych w nich tréjglicerydow do
przestrzeni miedzykomorkowej. Specjalne glowice laserowe
umieszczone nad okolicznymi wezlami chlonnymi stymuluja
dodatkowo wyrzut makrofagow, ktore przedostaja sic w miej-
sce zabiegu i uczestnicza w metabolizmie wolnych trojglicery-
dow. Ciekawa alternatywa umozliwiajaca osiagniecie jeszcze
lepszych efektow jest zastosowanie procedury laczonej, po-
legajacej na wykonaniu w trakcie jednej sesji zabiegu z zasto-
sowaniem zimnego lasera, a nastepnie kawitacji ultradzwie-
kowej, po ktorej wykonywany jest drenaz limfatyczny. Calo$é¢
procedury konczy zabieg z zastosowaniem radiofrekwencji.

Poszczegdlne etapy zabiegu maja na celu uszkodzenie
adipocytow (zimny laser i kawitacja ultradzwiekowa), od-
prowadzenie trojglicerydow z miejsca zabiegu (drenaz lim-
fatyczny) oraz poprawe napiecia skory (radiofrekwencja).

KAWITAC]A ULTRADZWIEKOWA

W ostatnich latach kawitacja ultradzwickowa zyskata na
popularnosci. W obrebie obszaru poddawanego zabiego-
wi pod wplywem ultradzwickéow dochodzi do wytworze-
nia pecherzykow kawitacyjnych, ktore moga zmieniac
swoje rozmiary oraz pulsowaé, wytwarzajac gwaltowne
zmiany cisnienia i powstanie fali uderzeniowe;j [10, 11].

Jednym z warunkow niezbednych do wystapienia zjawiska
kawitacji jest przekroczenie wartosci okreslanej w literatu-
rze mianem progu kawitacji [11, 13, 19-22]. Pomimo obszernej
oferty rynkowej aparatow przeznaczonych do wykonywania
zabiegow kawitacji ultradzwiekowych, nie wszystkie posiadaja
parametry umozliwiajace przekroczenie progu kawitacji i wy-
wolanie zjawisk pozwalajacych na redukcje tkanki thuszczowe;.

Zabieg kawitacji ultradzwickowej, podobnie jak inne za-
biegi prowadzace do miejscowego zmniejszenia tkanki thusz-
czowej, moze nies¢ ze soba roznorodne skutki uboczne oraz
powiklania [19-22]. Dochodzi do nich najczesciej w czasie
wykonywania zabiegu niezgodnie z procedurami lub przez
osoby, ktore nie posiadaja odpowiedniego przygotowania
merytorycznego badz praktycznego. Wsrod najwazniejszych
powiklan, jakie moze niesc ze soba kawitacja ultradzwieko-
wa, wymienia sie powstawanie oparzen, ran czy przebarwien
na skorze, bedacych efektem niewlasciwego przeprowadze-
nia zabiegu z wykorzystaniem ultradzwiekow.

W ostatnim czasie pojawily sie aparaty do kawitacji wy-
korzystujace zjawisko zogniskowania fal ultradzwickowych,
interferencji (naktadania sie fal). Dzieki zastosowaniu tych
rozwigzan fale ultradzwiekowe lokalizuja swoje dzialanie na
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okreslonej glebokosci, w tym wypadku w zakresie podskor-
nej tkanki thuszczowej, nie ma wiec ryzyka przedostania sie
fal do niepozadanych rejonow i poparzenia. Nakladanie sie
fal na siebie sprawia, ze zjawisko kawitacji jest wielokrotnie
silniejsze niz przy zastosowaniu fali liniowej o tej samej mocy.
W przypadku tej metody istnieje rowniez mozliwosé wykony-
wania zabiegow na podbrodek oraz modelowanie twarzy [3].

REMODELING CIAEA
Coraz czeSciej stosowanym zabiegiem poprawiajacym sylwet-
ke pacjenta jest remodeling ciala |4]. Jest to zabieg ujedrniajacy,
ktory dodatkowo biologicznie pobudza funkcje samonapraw-
cze organizmu pacjenta. Po serii zabiegow skora jest bardziej
jedrna, gladsza, a rozstepy, blizny i cellulit sa mniej widoczne.
Efektem stosowania zabiegow jest ujedrnienie, poprawa
ksztattu oraz podniesienie biustu i posladkow, wzmocnienie
ud, tydek oraz posladkow, a takze ujedrnienie i wyszczuple-
nie brzucha. Zabiegi z zakresu remodelingu ciala traktowane
sa jako zabiegi wyszczuplajaco-ujedrniajace. Ich efektem jest
rowniez normalizowanie procesow zachodzacych w tkan-
kach, drenaz oraz gleboka detoksykacja, co przyczynia sie do
poprawy jedrnosci skory oraz przywrocenia jej sprezystosci.
Wyniki specjalistycznych badan odnoszacych sie do skutecz-
nosci remodelingu cialawykazaty, Ze jednym z jego skutkow jest
powstanie zwickszonej ilosci mikrobioodpadéw na poziomie
komorkowym, co z kolei przyczynia sie do zwiekszenia aktyw-
nosci komorkowej. To 7 kolei wplywa na wzrost wytwarzania
ATP w komorkach oraz pobudzenia ich do uwalniania toksyn
gromadzonych w komorkach i tkankach przez lata [4].

FALE RADIOWE WYWOLUJACE
ZJAWISKO RADIOFREKWENC]I
Fale radiowe wywolujace zjawisko radiofrekwencji umoz-
liwiaja miejscowa redukcje tkanki thuszczowej, zmniejsze-
nie lub usuniecie cellulitu oraz ujedrnienie skory [14-19].
Do wykonywania zabiegu wykorzystywany jest aparat
7z elektrodami, pomiedzy ktorymi emitowane sg fale ra-
diowe. Pozwala to osiggna¢ rozna glebokos¢ penetracji
tkanki, dzieki czemu stymulacja przebiega jednoczesnie
na powierzchni skory oraz w glebszych jej warstwach.
Moc urzadzenia waha sie od 5 do 30 W i moze by¢ dowol-
nie regulowana. Dodatkowo dziatanie aparatu powoduje
miejscowe zwigkszenie temperatury obszaru poddanego
zabiegowi. Cho¢ zwickszenie to nie jest duze, zazwyczaj
stosowane jest miejscowe chlodzenie tego obszaru ciala.
Zasadniczo dzialanie urzadzenia polega na podgrzaniu tka-
nek na poziomie skory whasciwej w celu obkurczenia wlokien ko-
lagenowych oraz pobudzenia komérek skory do produkgji i rege-
neracji kolagenu i elastyny. To powoduje wzrost napiecia skory
oraz jej ujedrnienie. Niemniej jednak aparat ma rowniez zasto-
sowanie w zabiegach miejscowego usuwania tkanki thuszczowe;.
Pozwala on na wybiorcze ogrzanie komorek thuszcezowych, po-
wodujgc zwiekszenie ich metabolizmu oraz kurczenie sie.

KRrioLipoLIZA

Coraz popularniejsza metoda miejscowego usuwania tkanki
ttuszczowej jest kriolipoliza [18]. Jest to zabieg wykorzystu-
jacy niskie temperatury. Ekspozycja tkanek na zimno skut-
kuje obnizeniem ich temperatury i w konsekwencji apoptoze
adypocytow, ktore sa nastepnie usuwane przez makrofagi.
Najbardziej optymalny zakres temperatur w czasie wykony-
wania tego zabiegu to zakres od +5°C do -15°C. Zwyczajowo
zabieg Llen wykonywany jest z wykorzystaniem temperatury
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okolo +3°C. Niemniej jednak temperature w czasie zabie-
gu mozna dowolnie obniza¢ lub podwyzszaé (mieszczac sie
w zakresie temperatur optymalnych), w zaleznosci od po-
trzeb terapii oraz stanu pacjenta. Najlepsze efekty otrzymuje
sie przy jednoczesnym wiaczeniu innych metod, na przyklad
kawitacji ultradZzwiekowej, czyli tak zwanej terapii faczonej.

DERMOMASAZ

Dermomasaz faczy w sobie masaz mechaniczny z dzialaniem
podcisnienia. Obie funkcje realizowane s za pomoca spe-
cjalnych glowic, wyposazonych zazwyczaj w dos¢ skompliko-
wane systemy rolek zapewniajacych wlasciwe przyleganie do
ciala i wygodny ruch masujacy. Gléwnym zadaniem masazu
podcisnieniowego jest doprowadzenie do redukcji cellulitu
oraz przywrocenie prawidlowego funkcjonowania naczyn
wlosowatych i limfatycznych w organizmie. Dermomasaz
moze stanowic zabieg komplementarny na przyklad z lipo-
sukcja ultradzwiekowa, elektrostymulacja, krioterapia, RF
itp., poprawiajac jedrnosc i wyglad skory po zabiegu. 7k
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