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Noch vor einigen Jahren ein Tabuthema, werden intimchirurgische Eingriffe heute zunehmend
zum Trend. Neben den klassischen operativen Verfahren bietet die Radiofrequenz die Mdglichkeit,
den duBeren Genitalbereich ohne operativen Eingriff zu straffen.

Das Gerat BTL Exilis Elite ist ein neuartiges, kombi-
niertes Radiofrequenz-Ultraschall-Gerét, das sich so-
wohl zur Fettgewebsreduktion als auch zur Haut-
straffung einsetzen lasst. Als Exilis Intima eignet es

sich hervorragend, um erschlaffte, gedehnte Hautim
duBeren Schamlippenbereich zu straffen, mit einem
positiven Zusatzeffekt der Verbesserung einer even-
tuell bestehenden leichten Stressharninkontinenz.




Wirkweise

Der Wirkmechanismus basiert auf Radiofrequenz-
wellen und nichtfokussiertem Ultraschall. Nach dem
Auftragen von Gel wird das entsprechende Hand-
stlick in kreisenden Bewegungen Uber das Behand-
lungsareal geflihrt. Als elektromagnetische Energie
flihrt Radiofrequenz zu einer Erhitzung durch Gewe-
bewiderstand. Der nichtfokussierte Ultraschall bricht
Fasernim Zielgewebe auf, die Helix-Struktur der Kol-
lagenfasern wird ebenfalls angegriffen. Dadurch
werden Heilungsprozesse ausgeldst und Fibroblasten
stimuliert. Auf diese Weise bilden sich neue Kollagen-
fasern, das natirliche Stlitzgeriist der Haut wird also
wieder aufgeflillt. Zieltemperatur ist 40 bis 43 Grad
fiir 5 bis 10 Minuten pro Areal.

Behandlungshinweise
Die Behandlung ist nahezu schmerzlos und dauert

insgesamt fir den duBeren Intimbereich ca. 30 Minu-
ten. Empfohlen werden vier Sitzungen im Abstand

Anwenderbericht Asthetik

Abb. 1a und b: Patientin vor (a)
und nach der Behandlung (b) mit

dem BTL Exilis Elite Intima.

face

42016

119



Asthetik Anwenderbericht

Verbesserung des Aussehens

Keine

signifikant-mild

Abb. 2

Abb. 2: Eine optische Verbesserung
in ,signifikant-méBigem* bis
LSignifikant-ausgezeichnetem*

MaBe wurde bei 80 Prozent der
Testpersonen festgestellt.

Abb. 3: Das Gerat BTL Exilis Elite ist
ein kombiniertes Radiofrequenz-Ultra-
schall-Gerét, das sich sowohl zur
Fettgewebsreduktion als auch zur
Hautstraffung einsetzen l&sst.

Abb. 4: Der Aufsatz Exilis Intima
eignet sich hervorragend, um
erschlaffte, gedehnte Haut im
auBeren Schamlippenbereich zu
straffen.

@ signifikant-maBig

@ signifikant-ausgezeichnet

vonsiebenbis 14Tagen. Esgibteinen beindruckenden
Soforteffekt, welcher die Compliance der Patientin
steigert. Das endgiltige Ergebnis ist nach ca. drei
bis vier Monaten erreicht. Jahrliche Auffrischungen
mit einer Behandlung garantieren ein langfristiges
Resultat. Behandelt werden die groBen und kleinen
Labien sowie das Perineum mit dem Introitus-
Bereich. Bei Behandlung des periurethralen Bereichs
berichten die Patientinnen von einem verbesserten
Sexualempfinden und einer Besserung einer leichten
Stressharninkontinenz.

Die Patientinnen sollten am Vortag der Behandlung
und auch fir einige Wochen danach ausreichend
Flissigkeit zu sich nehmen. Ebenso soll die Einnahme
von Vitamin C das Ergebnis positiv beeinflussen.

Abb. 3

Zusammenfassung

Die Vorteile der Methode liegen in ihrer relativen
Schmerzlosigkeit, in der Nichtinvasivitat sowie
einem Entfallen der Downtime. Wie bei anderen
Kérperregionen auch, ist die nichtinvasive Straf-
fung des Intimbereiches eine gute Alternative zu
den operativen Verfahren.

Sie eignet sich ebenso fiir die Straffung des Intim-
bereiches nach Geburten, wie auch bei Labien-
Asymmetrien oder altersbedingter Erschlaffung
und Atrophie des duBeren Genitalbereiches. Der
positive Effekt auf das Sexualempfinden und eine
Stressinkontinenz wird in weiteren Studien unter-
sucht._
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