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Kozni implantaty se v dermatologii pouzivaji jiz nékolik desitek let. Indikaci k pouziti vypliiovych materiall je korekce vad kiize, které jsou
pod urovni kozniho povrchu, nejcastéji k odstranéni vrasek. RGzné druhy materiall jsou vpravovany do kiize pomoci injekéni aplikace.
V poslednich letech se zvysSuje poptavka klientl a dochazi k rozvoji novych typt koznich vyplni. Zvétseni urcité casti lidského téla, ktera
nedosahuje pozadované velikosti, pomoci vlastni tkdné nebo umélého implantatu je oznacovano jako augmentace (lat. augmentatio -
zvétseni).
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Skin implants have been used in dermatology for several decades. Filler materials are used for correction of skin defects that are located
below the skin surface, most commonly for wrinkle removal. Various types of materials are introduced into the skin by using an injec-
tion. In recent years, there has been an increasing demand of clients and new types of skin fillers have been developed. Enlargement of
a certain part of the human body lacking the desired size by using its own tissue or an artificial implant is referred to as augmentation.
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Koznfimplantaty jsou pouzivany ke korekci
vad kize, které jsou pod Urovni koZzniho povrchu
(1). Nejcastéjsi indikaci v dermatologii jsou vypl-
né vrasek, faceremodeling (@augmentace zygo-
matickych obloukd, rtd, nosu, brady), atrofickych
jizev, rejuvenaci klize a ztrdtovych koznich de-
fektd. Augmentace kiize vyplhovym materidlem
se pouziva jiz nékolik desitek let a stale dochazf
k rozvoji novych typl koznich implantétd.

IdedIni materidl by mél byt bezpecny, bio-
kompatibilni, hypoalergenni, netoxicky, ne-
migrujici, stabilni, s dlouhotrvajicim efektem,
nekarcinogenni, se schopnosti stimulace koz-
nich fibroblastl k reaktivni produkci vlastniho
kolagenu, s dlouhotrvajicim efektem jednoduse
aplikovatelny, s miniméalIni bolestivosti a finan¢né
dostupny. Takovy pripravek zatim nebyl bohuzel
vyroben (tabulka 1).

KozZni implantaty se rozdéluji dle charakteru
odbouravéni (biodegradabilni, nebiodegradabilni),
plvodu (pfirodni, syntetické) nebo podle doby tr-
vanlivosti. Princip Ucinku je zalozen na mechanic-
kém vlozeni implantétu (tabulka 2). Pripravek by
mél iniciovat vlastni novotvorbu pojivové tkanég,
proliferaci fibroblastt a novotvorbu kolagenu.

Biodegradabilni produkty jsou schopny de-
gradace pfirozenym zpudsobem v organizmu
(tabulka 3). Jsou rozklddany ucinkem enzymd
a metabolizovany v lidském téle. Pripravky jsou
o rozliSitelné hustoté, velikosti a koncentraci za-

kladnich ¢asti (partikuli). Injekovatelné materia-
ly obsahujici biokompatibilni slozky jsou napf.
pfipravky s kyselinou hyaluronovou (Restylane,
Teosyal, Surgiderm, Esthelis, Hylaform), lidskymi
fibroblasty (Isolagen), z fibroblastd ziskany lidsky
kolagen (Cosmoderm, Cosmoplast), acelularni
humanni kolagen (Alloderm, Cymera), kalcium
hydroxyapatit rozpustény v polysacharidovém
gelu (Radiesse) (4).

Nebiodegradabilnf produkty nejsou schop-
ny degradace pfirozenym zpUsobem v organiz-
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mu (tabulka 3). Nepodléhaji rozkladu ucinkem
enzymU a nejsou metabolizovany v lidském téle.
Pfi jejich aplikaci je popisovano vice nezadou-
cich tcinkd a komplikaci. Produkty jsou vétsinou
jednoho typu a hustoty. Na trhu jsou umélé
materidly stale dostupné, a to napf. silikonové
polymery (Dermagen), polyakrylamidovy gel
(Aquamid), polymetylmetakrylat (Artecoll), po-
lyetlylenové pfipravky (Profil) (4).

V dnesni dobé jsou nejpouzivanéjsim ma-
teridlem pripravky s obsahem kyseliny hyaluro-
nové (napf. Restylane, Esthelis, Princess, Teosyal,
Surgiderm, Juvéderm), méné casto s obsahem

Tabulka 1. |dedini kozni implantat (upraveno dle 2)

mél by splfiovat nasledujici pozadavky:

bezpecny biokompatibilni
netoxicky nekarcinogenni
stabilni nemigrujici

s dlouhotrvajicim efektem

resorbovatelny

bez nutného testovani pfed vykonem

biologicky odbouratelny

jednoduse aplikovatelny

bez alergickych reakci

prirozeného vzhledu po aplikaci
(bez pohmatového a viditelného zvétsent)

s minimalnim diskomfortem a bolestivosti
pri aplikaci

finan¢né dostupny

Tabulka 2. Rozdéleni koznich implantdtd (upraveno dle 1)

puvod piirodni synteticky

charakter odbouravani biodegradabilnf nebiodegradabilni

struktura organické anorganickeé

trvanlivost kratkodobé dlouhodobé permanentni
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Tabulka 3. (upraveno dle 2)

Biodegradabilni produkty

Nebiodegradabilni produkty

Kyselina hyaluronovd

= synteticka (,non animal”)

m izolovana ze zvitecich tkanf
m stabilizovana - ,cross linked”
= nestabilizovand

Mikrosféry (60-90 mikronti)
= s obsahem kyseliny hyaluronové
= zirkoniové

Kolagen

= humanni kolagen

= autolognikolagen

= stabilizovany kolagen — ,cross linked”
= kolagen izolovany ze zvifecich tkanf

Polymetylmetakryldt (PMMA)

Kyselina hyaluronovd v kombinaci s dalsimilatkami ~ Polyakrylamid

(dextran, kyselina mléc¢na)

Kyselina mlé¢nd Alkylamidy

Mikrogranule hydroxyapatitu v gelovém nosici Metylsiloxany
Hydroxyapatit

Polyetylenové pripravky

Obrdzek 1. Pred vykonem

Obrdzek 3. Pred aplikaci

kolagenu (napt. Cosmoderm, Cosmoplast,
Alloderm, Cymera). Mezi nejnovejsi piipravky
patff materidl sloZzeny z mikrocastic hydroxya-
patitu, které jsou rozpustény v polysacharido-
vém gelu (Radiesse).

Kyselina hyaluronova

Kyselina hyaluronové je jednou z hlav-
nich soucasti mezibunécné hmoty. Je slozena
z dlouhych fetézcl tvofenych opakujicimi se di-

Obrdzek 2. Po vykonu

Obrdzek 4. |hned po aplikaci

sacharidy. Radf se mezi glykosaminoglykany,

ale neexistuje zadny dlikaz o jeji vazbé na bil-
kovinu. Je rozkldddna enzymem hyaluronida-
zou (4). Vyskytuje se ve vetsim mnozstvi v kizi,
v o¢nim sklivci, synovidlnf tekuting, meékkych
vazivovych tkanich, ale je také pfitomna v bakte-
riich. V kdZi zajistuje vihkost, pevnost a pruznost.
S vékem jeji mnozstvi klesé. Nasledkem je tvor-
ba vrasek a snizena schopnost hydratace kize.
Jednotlivé preparaty se lisf koncentraci, moleku-
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lovou hmotnostf a viskozitou. Exogennt kyselina
hyaluronova rozklddana v jatrech na oxid uhli-
¢ity a vodu (4). Novéjsi preparaty (napt. Esthelis)
nejsou jiz zivocisného plvodu (dfive vyrdbény
nejcastéji z chrupavek zvitat, kohoutich hrebinkd
(Hylaform)). Biotechnologicky se nékteré vyra-
béji z obalu urc¢itého typu bakterie (Restylane).
Ziskany produkt se cisti, chemickymi procesy
se upravuje, aby z néj vznikla kyselina hyaluro-
nova ve formé gelu o rdzné vysoké viskozité,
ktery Ize pouzit na rlizné typy koznich defektd.
Kyselina hyaluronova je hydrofilni, elasticka, bi-
okompatibilni. Jejf stabilita je zavisla na prosto-
rovém usporadani a vazby na dalsi latky — napf.
dextran. Nemd druhovou ani tkdriovou specifituy,
protoze jeji chemicka struktura je v celé prirodé
uniformnf (4). Pred aplikaci materidlu nenf tedy
nutné klienta testovat na pfipadnou alergii.

Kolagen

Kolagen se v injekeniformé aplikuje jiz nékolik
let. Kolagenové implantéty byly vyvinuty v USA,
bovinnikolagen byl poprvé schvalen v roce 1981.
Pripravky obsahujf vysoce purifikovany kolagen
a nekolagenové proteiny jsou zastoupeny v obsa-
hu < 0,01 %, riziko alergické reakce neni vylouceno
(1).V prepardtech je ¢asto obsazen lidokain v 0,3 %
pro snizenf bolestivosti pfi vpichu (3). U pfipravkd
obsahujici kolagen je nutné testovani 2-4 tyd-
ny pred vykonem. Nevyhodou vyrobk{ na bazi
bovinniho kolagenu je riziko hypersenzibilizace
U 1-3% pacientt (4). Provadi se intradermalni test,
ktery je aplikovan na voldrni stranu predlokti.
Kontrola se provadi prvnf az tfeti den (¢asna re-
akce), patnacty az osmnacty den, nékdy i dvacéty
osmy den (pozdni reakce) (2). Erytém nesmi pre-
trvavat déle nez 6 hodin (3). Pfi nejednozna¢ném
vysledku je provedeno druhé testovani, tzv. dvou-
fazové testovani. Aplikace muize byt provedena
na druhé pazi nebo do periferni ¢asti obliceje,
kde je mozné zvyseni zachytu alergické reakce.
Za pozitivnivysledek se povazuje erytém, edém,
ztvrdnuti nebo zmeéknuti tkadné trvajici déle nez 6
hodin. Vétsina alergickych reakcf vznikd do 72 ho-
din po aplikaci (4).

Kalcium hydroxyapatit

Mezi nejnovéjsi pripravky patfi subdermalnf
vyplhovy materidl Radiesse. Je slozen z mikrocas-
tic kalcium hydroxyapatitu, které jsou rozpusteny
v polysacharidovém gelu. Jeho pouZiti je vhod-
né k vypliiovan( hlubokych vrasek, zvétSovani
rtd a rejuvenanci kiize rukou. Je 100% biokom-
patibilni, neni nutné testovani pred zakrokem.
Stimuluje produkci vlastniho kolagenu, je biode-
gradabilni a efekt trvéa az 18 mésica.
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Obrdzek 5. Erytém po aplikaci

Kozni implantaty a indikace

v dermatologii

= vyplné vrdsek — horniho rtu, kofene nosu,
¢ela, zevnich o¢nich koutkd, nasolabidlnich
ryh

u  korekce atrofickych - vpadlych jizev (po
nestovicich, akné, po operacnich vykonech,
po Urazech)

= augmentace (doplnéni, zvétsovani rtd, zy-
gomatickych obloukd, brady)

u  mesoterapie (aplikace do povrchovych
vrstev klze — vnitfni hydratacni maska i
vyplriova rejuvenance kize)

Technika aplikace
Materidl je vpravovan do rliznych vrstev kize
pomociinjekenf aplikace. Preparéty jsou baleny
v origindlni stiikacce, ke které je pfilozena jehla.
Technika aplikace je volena dle indikace a druhu
preparatu. Zakrok je mozné provadét bez lokalnf
anestezie nebo s ni. Nejcastéji se pouziva chla-
zeni, lidokain v krému, infiltracni nebo svodna
anestezie (2). Nékteré pripravky jiz lokéIni anes-
tetikum obsahuji (Juvéderm).
= techniky linedrni - antegradni, retrogradnf
(linie vrasky a ryhy)
= techniky bodové - punktatni (pro doplnéni
nedostatku, korekce jizev a nerovnosti)
= techniky plosné — ,cross-hatching” (pro vy-
plné plosek, obloukd, ztratovych defektd)

Pied zakrokem

m  konzultace s pacientem

®  pouceni pacienta (trvani efektu, mozné ved-
lejsi ticinky, osettent)

= podepsany informovany souhlas pacien-
tem

= 1 tyden pred zdkrokem neuZivat nestero-
idni antiflogistika, warfarin (riziko modfin,
krvacenf)

Po vykonu

m  ovéfeni nerovnosti pohmatem, uvolnéni
jemnou masazi

m z4syp s dezinfek¢nim pfipravkem nebo
ATB

= minimélné 24 hodin po aplikaci nemasirovat
(profesionaini masaz neprovadét po dobu
1 tydne)

m  zabranit plsobeni UV zareni a teplotnim
extrémim

m  korekce za 1-2 tydny, dle typu implantatu

Vedlejsi ucinky a komplikace

= bolestivost a dyskomfort pfi aplikaci

= krvaceni pfi aplikaci

= erytém a edém po aplikaci (hlavné po aug-
mentadi rtd)

palpacni citlivost (docasnd)

indurace, nerovnosti, hematomy

drobné modravé pigmentace
prolongované a recidivujici edémy

projevy hypersenzitivity (s odstupem —
1 mésic)

infekce

herpes simplex

purulentni abscesy

granulomy z cizich téles

pseudocysty

palpacné hmatné implantaty

systémové vedlejsi icinky — pruritus, exan-
tém, bolesti kloub, svald, ,flu like” syndrom
(do tydne po aplikaci)

Kontraindikace

= alergie na zékladni latky nebo pridatné sub-
stance

= anafylakticka reakce v anamnéze

= autoimunni choroby

= akutnf zanétlivé a/nebo infekéni onemoc-
nenf

®  stav po vakcinaci (1 mésic)
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psychoticti pacienti
téhotenstvi a laktace (nebyla potvrzena bez-
pecnost zadného z koznich implantat()

m  aplikace implantdtd do jinych mist nez der-
mis

Relativni kontraindikace
= nespolupracujici pacient — klient
= poruchy krevni srazlivosti

Trvani efektu

Efekt po aplikaci je okamzity. Jeho trvani
zavisi na zvoleném preparatu, na jeho hustote,
velikosti a koncentraci ¢astic, hloubce aplikace,
misté aplikace, na prokrventi, pohyblivosti, indi-
kace a kombinaci metod. U biodegradabilnich
materiall je popisovan efekt kratkodoby, dlou-
hodoby (3 mésice az 2 roky), u nebiodegradabil-
nich preparatd Uc¢inek dlouhodoby a trvaly.

Zavér

Pro spravné a bezpecné pourziti je dllezité,
aby pripravek byl kvalitni, aplikovan erudovanym
lékafem a predevsim je nutné, aby klient — pa-
cient byl fadné poucen. Viechny implantaty
pouzivané v Evropské unii museji byt schvale-
ny tzv. CE (Conformité Européenne), tim by méla
byt zajisténa bezpecnost materidld (2). Aplikace
vyplnije dnes neodlucitelnou soucasti korektivni
a estetické dermatologie. Je to metoda efektivni,
bezpecna a je vhodna pro kombinaci s ostatnimi
metodami estetické mediciny.
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