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_In den letzten Jahren setzte zunehmend eine Ent-
wicklung hin zu minimalinvasiven Verfahren im Be-
reich der dsthetischen Dermatologie ein. Der Grund
hierfur ist in dem Wunsch der Patienten nach még-
lichst kurzen Ausfallzeiten zu sehen. Die Anwendung
von Botulinumtoxin A, fraktionierten Lasern, modi-
fizierten Peelingverfahren sowie die Fettaugmenta-
tion sind als solche Verfahren anzusehen. Durch die
Entwicklung neuer hochvernetzter Hyaluronsauren
zur Volumenaugmentation konnte die Palette der
minimalinvasiven Therapien um ein entscheidendes
Element erweitert werden.

_Einleitung

Mit dem oben genannten Verfahren kénnen in der
Kombination dhnliche Ergebnisse erreicht werden,
wie mit invasiven operativen Verfahren. Bei kurzen
Ausfallzeiten kann die Behandlung dem jeweiligen
Alterungsprozess angepasst werden, ohne eine end-
glltige Situation zu schaffen.

Im Bereich der Filler hat sich die Anwendung von
Hyaluronsauren der 4. Generation in den letzten Jah-
ren als Goldstandard etabliert. Permanentmateria-
lien, und hier insbesondere die Acrylate, sind aus Sicht
des Autors aufgrund des Granulomrisikos abzuleh-
nen.

Zurzeit sind drei unterschiedliche technische Her-
stellungsverfahren fiir Hyaluronsauren bekannt. In
der ersten Gruppe wird die vernetzte Hyaluronsdure
in unvernetzter Hyaluronsdure suspendiert, um sie
injizierbar zu machen. Dabei handelt es sich um so-
genannte biphasische Produkte (z.B. Restylane oder
Hylaform). In der zweiten Gruppe (monophasische
Gruppe) wird eine 1-200% vernetzte Hyaluronséure
ohne Suspension injiziert (z.B. Juvederm, Esthelis).

Die neueste Entwicklung ist eine hochgradig ver-
netzte Hyaluronsdaure mit einem Vernetzungsgrad
von 70-9009%, die nachfolgend mit einer speziellen
Partikulierungstechnik (Monophasic Particle Tech-
nology MPT) bearbeitet wird, um sie injizierbar zu
machen (Varioderm, Fa. Adoderm).

Diese Hyaluronsdure gibt es in vier unterschied-
lichen Konzentrationen flr die Anwendung von der
oberen Dermis bis subdermal.

In der vorliegenden Kasuistik wird die subdermale
Anwendung fokussiert. Fir den Bereich der Volu-
menaugmentation im Gesichtsbereich erfolgte bis-
her hauptsdchlich die Verwendung von Eigenfett.
Hier besteht ein Problem einerseits in der Standar-
disierung (Entnahmestelle, Zentrifugation, Injek-
tionstechnik), andererseits wird das Verfahren in der
Regel mehrmals durchgefiihrt. Ein Streitpunkt ist
weiterhin die Frage des Einfrierens. Erfolgt der Effekt
durch lebende aktive Fettzellen oder durch ,totes
Volumen"? Entsprechend unterschiedlich sind die
Erfolge der Therapie, von wenigen Monaten bis hin
zu sehr andauernden guten Ergebnissen. Letztendlich
ist diese Therapie jedoch mit Sicherheit keine ,lunch-
time procedure”.

Die neue Hyaluronsiure Varioderm® subdermal
wird von uns seit April 2006 eingesetzt. Sie enthalt
27 mg/ml vernetzte Hyaluronsdure, dies ist die
héchste Konzentration der derzeitig auf dem Markt
befindlichen Praparate. Die Vorteile zeigen sich in ei-
nem besonders ausgepragten Volumeneffekt sowie
in einer langen Haltbarkeit. Im Vergleich zu den bisher
auf dem Markt befindlichen Praparaten kann diese
Hyaluronsaure subdermal mit einer kleinen Nadel
(26G), ohne lokale Anésthesie oder Nervenblocke, nur
mit der Anwendung einer andsthesierenden Creme
(Anésthesis C/Netzwerk Lipolyse) verabreicht wer-



den. Die bisher bekannten Hyaluronsduren werden
mit stumpfen Nadeln beziehungsweise mit relativ
groBen Nadeln (18-21G) appliziert, dies ist ohne lo-
kale Andsthesie in der Regel nicht mdglich.

Bisher erfolgte die Behandlung von 56 Patienten
miteiner Beobachtungszeitvon 18 Monaten. Beidem
GroBteil der Patienten zeigt sich eine Haltbarkeit des
Praparates zwischen 15 und 18 Monaten. AuBer einer
gelegentlichen akuten Schwellung traten bisher keine
Komplikationen auf, sodass hier ein Préparat zur
Volumenaugmentation mit Langzeiteffekt vorliegt,
welches in einer lunchtime procedure” verabreicht
werden kann.

Im vorliegenden Fall handelt es sich um eine
68-jahrige Patientin, die mehrmals eine Augmenta-
tion im Bereich der Wangen und der Jochbeinregion
mit Eigenfett erhalten hat. Hierbei zeigte sich jeweils
nur ein Therapieerfolg Uber neun Monate, nach der
Behandlung klagte die Patientin jedoch tiber Schwel-
lungen und Hamatome, die bis zu drei Wochen an-
dauerten. Unmittelbar nach der Behandlung mit
Varioderm subdermal war die Patientin arbeitsfahig,
Schwellungen und Hamatome traten nicht auf. In
einer Nachbeobachtungszeit von nunmehr zwélf
Monaten zeigte sich ein stabiler Volumeneffekt.

Fir den Bereich der Nasolabialfalten und Mario-
nettenfalten erfolgt eine Augmentation in der soge-
nannten ,double layer technique”, hierbei erfolgt
zunachst eine subkutane Anwendung flachenhaft
unter der Falte und im Anschluss eine intradermale
Injektion in der tiefen Dermis mit Varioderm plus.

_Diskussion

Stand in den letzten Jahren die Faltenbehandlung
im Vordergrund des Interesses, erkannte man zuletzt
zunehmend die Bedeutung des Volumens im Ge-
sichtsbereich. Hier versucht man eine Rekonstruktion
des jugendlichen Gesichtes insbesondere durch Aug-
mentation der Jochbein- und Wangenregion. Auch
eine Formung der Nase sowie ein Ausgleich von Un-
regelmaBigkeiten im Unterkieferbereich sind mog-
lich. Die bisherigen Behandlungen mit Eigenfett wa-
ren aufgrund des Aufwandes, der Kosten und der
Ausfallzeiten nur fiir einen kleineren Patientenkreis
interessant. Die Methode selbst ist aus unserer Sicht
jedoch sehr gut und wird nach wie vor bei der Not-
wendigkeit von groBen Volumen von uns eingesetzt.
Mit der Moglichkeit des Einsatzes einer Hyaluron-
saure im Subkutanbereich ist jedoch davon auszuge-
hen, dass die Nachfrage in den ndchsten Monaten
exponentiell ansteigen wird. Bei den ersten Préapara-
ten zeigte sich insbesondere das Problem, dass auf-
grund der hohen Vernetzung eine groBe Nadel zur
Injektion erforderlich war. Damit war das Verfahren
wieder mit einem erhohten Aufwand verbunden, da
entweder kleine Schnitte erforderlich waren oder
doch erhebliche Schmerzen bei der Anwendung auf-
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traten, sodass Nervenbldcke oder sogar eine Sedoan-
algesie eingesetzt wurden.

Durch die Kombination einer kleinen Nadel (26G)
mit einer neuen, gut andsthesierenden Salbe konnte
sich das Verfahren jedoch nun als ,lunchtime proce-
dure"etablieren. Die Patienten sind unmittelbar nach
der Anwendung arbeitsfahig. Da bei der Volumen-
augmentation Licht- und Schattenverhaltnisse fir
eine optimale Gesichtssymmetrie erforderlich sind,
soll eine Behandlung unter optimalen Lichtverhalt-
nissen in aufrechter Position stattfinden. Das Injek-
tionsverfahren selbst ist gut erlernbar, unterscheidet
sich jedoch deutlich von der Unterspritzung bei der
Faltenbehandlung. Daher sind aus Sicht des Autors
eingehende Schulungen des Anwenders unabding-

bar.
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