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Sproszkowany polidioksanon

— svntetyvezny polimer stvymulujacy
tworzenie kolagenu

W starzejacej sie skorze

Powdered polydioxanone

synthetic polymer

that stimulates formation of collagen in aging skin

STRESZCZENIE

Utrata objetosci skory oraz pogtebiajace sie zmarszczki sa
oznaka naturalnego procesu starzenia sie organizmu. Wy-
petniacze na bazie usieciowanego kwasu hialuronowego sa
standardem w zabiegach estetycznych, jednakze w wielu wy-
padkach sa naduzywane. Poszukiwane sa nowe rozwiazania
do zastosowania w zabiegach odbudowujacych zdegradowa-
ne tkanki i poprawiajacych wyglad skory. Stymulatory kola-
genu, zarowno typu I jak i I11, zawierajace w sktadzie: amino-
kwasy, fragmentaryczny nieusieciowany kwas hialuronowy,
peptydy biomimetyczne, polinukleotydy, polimery to rozwia-
zanie alternatywne dla usieciowanego kwasu hialuronowego.

Celem pracy byto przedstawienie sproszkowanego polidio-
ksanonu zawierajacego mikrosfery, jako produktu stymulu-
jacego kolagenogeneze.

Ten syntetyczny polimer moze znalez¢ zastosowanie wsrod
0s0Db, ktére oczekuja przywrocenia skorze twarzy napiecia,
gestosci jak rowniez naturalnego efektu zwiekszenia objeto-
sci tkanek. Dzieki swym wiasciwosciom: hydrofilnosci, neu-
tralnosci immunologicznej i degradacji do wody i dwutlenku
wegla sproszkowany polidioksanon wydaje sie by¢ bezpiecz-
nym do zastosowania w zabiegach estetycznych.

Stowa kluczowe: starzenie sie, fibroblasty, kolagen,

neokolageneza, polimer syntetyczny, polidioksanon,
sproszkowany PDO, stymulatory kolagenu
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ABSTRACT

The body's natural ageing process is characterised by
a decrease in skin volume and the development of deeper
wrinkles. Fillers derived from cross-linked hyaluronic acid are
commonly used in aesthetic medicine procedures, however
they are frequently overused. Current investigations are
underway to new solutions that can be utilised in therapies
aimed at regenerating damaged tissues and enhancing the
appearance of the skin. Collagen stimulators, which include
both type I and type III, consist of amino acids, fragmented
uncrosslinked hyaluronic acid, biomimetic peptides,
polynucleotides, and polymers. The above compounds serve
as alternatives to crosslinked hyaluronic acid.

This study aimed to introduce powdered polydioxanone
containing microspheres as a product that promotes the
production of collagen.

This synthetic polymer can be used by patients seeking
to rejuvenate facial skin by restoring its tone, density, and
natural volume. Due to its hydrophilic properties, immune
neutrality, and ability to degrade into water and carbon
dioxide, powdered polydioxanone seems to be a safe option
for aesthetic medicine procedures.

Keywords: ageing, fibroblasts, collagen, neocollagenesis,
synthetic polymer, polydioxanone, powdered PDO, collagen
stimulators
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WSTEP

Starzenie sie skory nastepuje pod wpltywem czynnikéw en-
dogennych, takich jak zmiany hormonalne, stres oksyda-
cyjny oraz uwarunkowania genetyczne oraz egzogennych,
takich jak promieniowanie ultrafioletowe (UV, ultraviolet
radiation): UVA, UVB, palenie tytoniu, zanieczyszczenie $ro-
dowiska. W zwiazku ze wzrostem sredniej dtugosci Zycia, ob-
serwuje sie tez wzrost zainteresowania znalezieniem sposo-
bow na przeciwdziatanie skutkom starzenia sie skory. Starze-
nie sie skory jest zjawiskiem naturalnym i dotyczy zaréwno
zmian histologicznych jak i morfologicznych w komorkach.
Towarzyszy temu degradacja widkien kolagenowych i elasty-
nowych w skorze wiasciwej, postepuje scienczenie naskor-
ka, uposledzone sa funkcje fibroblastow, a to z kolei zaburza
integralnosc¢ skory, wptywa negatywnie na gojenie sie ran,
funkcje czuciowe i immunologiczne skory [1].

Jednym z wielu sposobdw na przeciwdziatanie procesom
starzenia sie skory jest zastosowanie produktow medycznych
majacych za zadanie badz odtworzenie objetosci zdegrado-
wanych tkanek, badZ stymulowanie tworzenia sie kolagenu,
elastyny i endogennego kwasu hialuronowego. Produkty me-
dyczne stosowane w celu poprawy stanu skéry moga miec
posta¢ materialéow degradowalnych i niedegradowalnych.
Materiaty podlegajace degradacji w organizmie, po spetnie-
niu swojej funkgji, powinny roztozy¢ sie na produkty pozba-
wione toksycznosci [2].

POLIDIOKSANON - HYDROFILNY,
BIODEGRADOWALNY POLIMER SYNTETYCZNY
W Kklasyfikacji polimerdw, polidioksanon nalezy do klasy 11
catkowicie biodegradowalnych polimerdw syntetycznych.
W tej klasie polidioksanon (PDO, polydioxanone) nalezy do
grupy polimerow rozpuszczalnych w wodzie. Jest to wchia-
nialny, bezbarwny poliester, ktéry zostat wyprodukowany na
poczatku lat 80. XX w. i jest stosowany od tego czasu do pro-
dukcji biodegradowalnych wyrobéw medycznych, np. nici chi-
rurgicznych [3]. PDO jest syntetyzowany poprzez polimeryza-
cje p-dioksanonu z otwarciem pierscienia w obecnosci katali-
zatora metaloorganicznego i wysokiej temperatury [4, 5.
Opierajac sie na dostepnych danych dotyczacych produktow,
ktére maja w sktadzie PDO, polimer ten jest uwazany za pozba-
wiony dziatan antygenowych i niepirogenny oraz wywotujacy
minimalna reakcje tkankowa podczas wchtaniania po implan-
tacji do tkanek. PDO rozkiada sie poprzez hydrolize i jest cat-
kowicie metabolizowany w organizmie [4]. Ze wzgledu na sto-
sunkowo diugi czas wchtaniania (182-238 dni) i syntetyczny
charakter, PDO jest szeroko stosowany w barwionych i niebar-
wionych wyrobach medycznych przeznaczonych do implan-
tacji (szwy, ptytki, siatki, zaciski, zszywki, sruby, szpilki), gdzie
pozadany jest dtugotrwaty materiat wchianialny. PDO jest po-
limerem potkrystalicznym (w okoto 55% krystalicznym) o tem-
peraturze zeszklenia w zakresie od -10°C do 0°C, a jego tem-
peratura topnienia wynosi 110-115°C [4-7].
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Podczas procesu degradacji w warunkach in vivo polidiok-
sanon ulega powolnej hydrolizie, tworzac monomery kwasu
2-hydroksy-etoksyoctowego. Monomery ulegaja dalszej bio-
degradacji do wody i dwutlenku wegla, czyli zwiazkéow obo-
jetnych dla organizmu i catkowicie wydalanych przez ner-
ki i ptuca [4, 8]. W pordwnaniu z hydrofobowym polimerem
kwasu mlekowego- poliaktydem (PLA, polylactic acid), pro-
dukty degradacji PDO sa mniej kwasne, co moze powodowac
mniej reakcji zapalnych [9].

Odnotowano, ze materiat polimerowy pozostaty po zatoze-
niu szwu moze powodowac reakcje na ciato obce (FBR, fore-
ign body reaction), a co za tym idzie mozliwo$¢ powstawania
ziarniniakow, jednak taka sytuacja nie ma miejsca, gdy mate-
riat jest catkowicie zdegradowany. Dostepne sa raporty mo-
wiace o catkowitym wchtonieciu szwéw PDO w nieco innym
okresie niz wczesniej wspomniany, a mianowicie od 117 do
240 dni, z utrata wytrzymatosci na rozciaganie o 67% w cia-
gu 14-28 dni po implantacji [10].

Martins i wsp. sugeruja, ze biodegradowalny polimer PDO
jest bezpieczny do opracowania innowacyjnych biodegra-
dowalnych implantéw medycznych. Jednakze nalezy tutaj
uwzglednic wtasciwosci biologiczne tkanek gospodarza oraz
ksztatt i wymiary produktu [11]. Idac za ta opinia mozna przy-
puszczac, ze kazda forma implantu stworzona z polidioksa-
nonu, niezaleznie od wielkosci i ksztattu, bedzie cechowata
sie wysokim profilem bezpieczenistwa podczas podania do
ludzkiego organizmu.

REAKCJE TKANKOWE PO ZASTOSOWANTIU NICI

Z POLIDIOKSANONU

Wspotczesnie stosowane nici w zabiegach estetycznych skta-
daja sie z materiatéw bioresorbowalnych, takich jak kwas po-
limlekowy (PLLA, polylactic acid), polikaprolakton (PCL, poly-
caprolactone) czy polidioksanon (PDO, polydioxanone). Po im-
plantacji nici w skdre nastepuje aktywacja tworzenia nowych
wlokien kolagenowych i elastynowych, co daje ostatecznie
zwiekszenie objetosci kolagenu i elastyny. Dodatkowo fibro-
blasty w odpowiedzi na dziatanie nici wytwarzaja wiecej en-
dogennego kwasu hialuronowego, ktéry wiaze wode w tkan-
kach dajac ich nawilzenie [12].

Na poczatku 2011 roku w Korei Potudniowej przeprowadzo-
no pierwsze zabiegi z zastosowaniem monofilamentowych
nici PDO do odmtadzania twarzy [13]. Yoon i wsp. w swoim ba-
daniu wykazali efekty zachodzace w tkankach po implantacji
nici polidioksanonowych (fot. 1-5).

- Tworzenie nowej wtéknistej tkanki tacznej (fot. 1).
- Tworzenie potaczen wioknistych z istniejaca widknista

tkanka taczna (fot. 2).

- Napinanie tkanki pod wptywem aktywnosci miofibrobla-

stow (fot. 3).

- Zwiekszony rozmiar i ilo$¢ naczyn wtosowatych (fot. 4).
+ Zmniejszenie grubosci warstwy thuszczu poprzez denatu-

racje komoérek ttuszczowych (fot. 5).



Fot. 1 W poblizu miejsca zatozenia nici widoczne sg liczne wtokna kolagenowe wybarwione

na kolor jasnoniebieski (czerwona strzatka) otaczajace grube wtokna kolagenowe zabarwio-
ne na kolor ciemnoniebieski (czarna strzatka) reprezentujg istniejaca wezesniej woknista tkan-
ke taczng (barwienie trichromem Massona, powiekszenie 400x). Cztery tygodnie po zatoze-
niu nici PDO Zrédto: [14]

Fot. 2 Efekt ,mostkowania” wtoknistego, ukazujacy wiokna kolagenowe rozgateziajace sie od
miejsca zatozenia nici w kierunku skory wiasciwej i powiezi w ksztatcie pajeczej sieci (barwie-
nie trichromem Massona, powiekszenie 100x). Dwanascie tygodni po zatozeniu nici PDO
Zrédto: [14]

R
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Fot. 3 Wynik barwienia przedstawia wybarwione na niebiesko fibroblasty i wybarwione na
czerwono miofibroblasty w ksztatcie cygara (strzatka) wewnatrz tkanki ziarninowej (barwie-
nie immunohistochemiczne przeciwciat przeciwko miesniom gtadkim, powiekszenie 1000x).
Cztery tygodnie po zatozeniu nici PDO Zrddto: [14]

Lee i wsp. w swoim badaniu wykazali, Ze ni¢ PDO byta wi-
doczna w probkach tkanek szczurow przez okres do 6 mie-
siecy i zostata catkowicie wchionieta w ciggu 8 miesiecy. Ni¢
PLLA i PCL byta widoczna w probkach tkanek nawet do 8 mie-
siecy. Lee i wsp. potwierdzili, ze w okresie trwania badania,
nici PLLA, PCL i PDO indukowaty poréwnywalny poziom ko-
lagenu typu 111 w skorze szczura [12].

Rowniez Ko i wsp. w swoim badaniu odkryli, Ze implantacja
nici indukowata produkcje kolagenu typu 111 u Swin doswiad-
czalnych [15].

Lee i wsp. sformutowali sugestie, Ze ilos¢ tworzonego ko-
lagenu odpowiada polu powierzchni zaimplantowanej nici.
Przyktadowo nic¢ PDO typu cavern ma ksztatt spiralny, stad tez

Fot. & W grupie eksperymentalnej A (S=5826 pm?) zaobserwowano dwukrotnie wigksze kapi-
lary w poréwnaniu z grupa kontrolng B (5=2904 pm?’) (barwienie hematoksyling i eozyna, po-
wigkszenie 1000x). Cztery tygodnie po zatozeniu nici PDO Zradto: [14]

Fot. 5 Po zatozeniu nici PDO (w ksztatcie litery V) widoczne sg dwie okragte puste przestrze-
nie. Wokat nici, wewnatrz nowo utworzonej tkanki ziarninowej widoczne sg liczne luzne wiok-
na kolagenowe, eozynofile i limfocyty. Obserwuije sie degeneracje adipocytéw w poblizu tkan-
ki ziarninowej (barwienie hematoksyling i eozyng, powiekszenie 400x). Cztery tygodnie po za-
tozeniu nici PDO Zrédto: [14]

wiecej materiatu nici zostaje wbudowane w skore, a taka sy-
tuacja indukuje wieksze wytwarzanie kolagenu wokot miej-
sca implantacji nici [12].

Ha i wsp. doszli do podobnego wniosku. Przeprowadzili
oni badanie na szczurach, ktére miato na celu wskazanie ja-
kie zmiany histologiczne 1 mechanizmy wchtaniania zacho-
dza po implantacji nici PDO i nici z polikaprolaktonu (PCL).
Doszli do wniosku, ze ni¢ PDO stymuluje proliferacje fibro-
blastéw poprzez system sygnalizacji TGF-B (transformujacy
czynnik wzrostu beta). W badaniu zasugerowali, ze przeka-
zywanie sygnatu TGF-p prowadzi do proliferacji fibroblastow,
co przektada sie na stymulacje tworzenia kolagenu i przebu-
dowe tkanek. Podniesli kwestie, ze wieksza powierzchnia po-
miedzy nicia a tkanka indukuje wieksza odpowiedZ tkanko-
wa z nastepowym wzrostem liczby komorek zapalnych, mio-
fibroblastow i fibroblastow. Taka sytuacja powoduje, ze efekt
przebudowy tkanek oparty na produkcji kolagenu jest bardzo
zmienny i zalezny od ksztattu nici [16].

Idac tym tropem, zwiekszenie powierzchni, na ktorej tkanki
beda stykac sie z polimerem PDO, powinno skutkowac zwiek-
szona iloscia kolagenu produkowanego przez fibroblasty.

SPROSZKOWANY POLIDIOKSANON JAKO NOWA
FORMA STYMULACJI PRODUKCJI KOLAGENU
Obecnie do redukeji zmarszczek wykorzystuje sie gtéwnie
polidioksanon (PDO) w postaci biodegradowalnych nici za-
ktadanych na rdzne obszary twarzy i ciata. Chociaz poprzed-
nie doniesienia wykazaty skutecznosc nici PDO w zastosowa-
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niach przeciwstarzeniowych, zadne z nich nie przedstawito
skutecznosci tego polimeru w celu zwigekszania objetosci ani
dziatania przeciwzmarszczkowego w innej formie niz wta-
$nie nicl.

PDO w proszku - jako nowa forma PDO do stymulacji -
jest dostepny na rynku azjatyckim od 2016 roku. Dzieki temu
mozliwe jest wykorzystanie sprawdzonego dziatania polidio-
ksanonu, czyli stymulacji produkcji kolagenu, w niedostepnej
wczesniej formie. Czastki PDO maja nieregularng powierzch-
nie, jednakowa wielkos¢ i kulisty ksztatt [17].

Pierwsze badanie przeprowadzone na myszach przez
Kwon i wsp. wykazato, ze sproszkowany PDO moze stymulo-
wac synteze kolagenu. Po wytworzeniu kolagenu typu [ w wy-
niku dziatania biostymulujacego, zaczyna on stopniowo do-
minowac nad kolagenem typu III. Wnioski z tego badania sa
takie, ze gtéwna cecha sproszkowanego PDO w formie kuli-
stych mikrosfer (fot. 6) jest to, Ze ma on dtugotrwate dziata-
nie biostymulujace, a nie natychmiastowy, bezposredni efekt
wypetniajacy. Z biegiem czasu stymulator PDO indukuje co-
raz wieksza synteze lub regeneracje kolagenu i innych tka-
nek tacznych, tworzac przestrzenie i rusztowania dla wni-
kania fibroblastow lub komorek naczyniowych, a to podnosi
jego skutecznos¢ w pdzniejszym etapie. Jest to zatem pro-
dukt odpowiedni dla pacjentdw pragnacych stopniowej po-
prawy. Autorzy sugeruja, ze sproszkowany PDO mozna stoso-
wacw celu zwiekszenia gestosci skory i jej napiecia w obrebie
fatdu nosowo-wargowego, modelowania brody, linii zuchwy
i policzkéw. Wypetniacz PDO nalezy wstrzykiwac w potacze-
nie skorno-podskorne lub tkanke nadokostnowa zwracajac
uwage, aby unikna¢ wysokich gradientéw cisnienia. Wska-
zywane jest podanie technika wachlarzowsq, liniowa wstecz-
na lub siatki zbudowanej z wielu podan liniowych wstecznych
krzyzujacych sie ze soba. Wiasciwa technika wstrzykniecia
i znajomosc¢ uwarunkowan anatomicznych pomagaja w uzy-
skaniu optymalnych efektéw zabiegu oraz uniknieciu powi-
kian [17].

Kimiwsp. na poczatku 2019 roku udowodnili, ze PDO w for-
mie sproszkowanej wydaje sie by¢ dobrym materiatem na
produkt stymulujacy tworzenie kolagenu. W badaniu prze-
prowadzonym na modelu mysim wykazali, ze podanie spro-
szkowanego PDO w formie iniekcji wywotuje reakcje ziarni-
niakowe. Skutkiem takich reakcji byt wzrost kolagenu typu I,
kolagenu typu III, TGF-B1, TGF-p2 1 TGF-B3 po 2 tygodniach
od wstrzykniecia i ich spadek po 12 tygodniach od wstrzyk-
niecia [18].

Kolejnym, wysoce precyzyjnym badaniem oceniajacym
sproszkowany, sferyczny medyczny PDO do stosowania w za-
biegach estetycznych, byto badanie Zhou i wsp., ktére mia-
to potwierdzi¢, ze sproszkowany PDO pozytywnie wptywa na
gestosc ludzkiej skory, jej rozéwietlenie i redukcje zmarsz-
czek. Badanie oparte byto na pierwszym produkcie zawiera-
jacym sproszkowany PDO, ktéry uzyskal certyfikacje medycz-
nag iznak CE w 2021 roku [19].
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Fot. 6 Morfologia czastek sferycznego stymulatora tkankowego na bazie PDO Zrodto: [17]

W tescie in vitro tego badania autorzy potwierdzili, Ze czast-
ki PDO maja jednakowa wielkos¢, kulisty ksztatt i nieregular-
na powierzchnie.

Podczas testu in vitro autorzy okreslali stezenie kolagenu
po wstrzyknieciu sproszkowanego PDO za pomoca barwienia
Sirius red. Barwili tkanke skorna zwierzecia doswiadczalnego
pobrana z miejsca wstrzykniecia stymulatora oraz z miejsca,
w ktorym go nie wstrzyknieto.

Badania potwierdzity intensywna produkcje kolagenu
w wyniku reakcji na ciato obce - podany sproszkowany PDO.
Autorzy wykazali, ze PDO jest rownomiernie rozprowadzo-
ny w tkance, a tworzenie kolagenu wokot mikroczastek PDO
przebiega bez niepozadanej aglomeracji w obszarze podania
produktu (fot. 7).

Test in vivo wykazal pozytywny wptyw sproszkowanego
PDO na gestosc¢ skory, zmarszczki i rozswietlenie skory.

Po podaniu badanym ochotnikom sproszkowanego PDO,
wedtug protokotu: 3 iniekcje w odstepach co 2 tygodnie, auto-
rzy badania wykonali zdjecia skory wtasciwej za pomoca ska-
nera skory DUB (EOTECH SA) i okreélili bezwzgledna gestosé
skory. Poprawita sie ona z 11,04 + 2,79% przed zabiegami do
14,72 + 493%, czyli 0 34,36% w pordwnaniu do stanu przed
trzema zabiegami.

Po podaniu badanym sproszkowanego PDO, autorzy zmie-
rzyli zmarszczki skory przy réznych diugosciach fal, stosu-
jac Antera 3D CS (Miravex Limited). Przed zabiegami indeks
zmarszczek wynosit 38,59 + 8,05%. Po trzech zabiegach in-
deks zmarszczek wynidst 33,14 + 6,18%, co stanowito poprawe
013,33% w porownaniu do stanu przed zabiegami.

Po podaniu badanym sproszkowanego PDO, autorzy zmie-
rzyli rozéwietlenie skéry za pomoca urzadzenia Mark-Vu (PSI



Plus Co,, Ltd.) i miernika potysku skéry (Delfin Technologies).
Przed zabiegami wynosit on 55,67 + 310%, a po trzech zabie-
gach 60,80 + 7,22%. Odpowiada to poprawie 0 9,15% w poréw-
naniu do stanu przed zabiegami [19].

Obecnie na rynku jest dostepny jeden medyczny wy-
r6ob sproszkowanego PDO pod postacia fiolek zawierajacych
100 mglub 200 mg sproszkowanego polidiksanonu. Ze wzgle-
dunato, ze produkt jest hydrofilnym proszkiem, przygotowa-
nie finalnego roztworu do wykonania zabiegu nie przysparza
trudnosci. Wedtug zalecen producenta suchy proszek nale-
zy rozpusci¢ w sterylnej wodzie do wstrzykiwan poprzez wy-
trzasanie (opcjonalnie mozna dodac lidokaine w celu zmniej-
szenia bolu podczas podawania roztworu). Wykonujac zabieg
nalezy zwréci¢ uwage na to, aby stosowac sie do zalecen pro-
ducenta co do technik podania produktu, obszaréw podania,
ilosci produktu na obszar oraz gtebokosci podania do tkanek.
Produkt jest podawany przy uzyciu kaniuli.

Autorzy artykutu stosowali ten produkt medyczny przez
ponad rok, przestrzegajac zalecanego protokotu zabiego-
wego na twarz. Wykonali dwa z trzech zalecanych zabiegéw
(trzeci zabieg jest opcjonalny) co 3 miesiace. Dzieki temu za-
obserwowali naturalny lifting twarzy, ktory wystapit dzieki
poprawie objetosci tkanek, napiecia i gestosci skéry. Lifting
w kazdym wypadku jest potaczony z redukcja bruzd noso-
wo-wargowych oraz ujednoliceniem kolorytu skory, gdy taki
problem wystepuje u pacjenta.

Koncowa ocene efektéw autorzy oparli na dokumentacji
fotograficznej poprzedzonej pisemna zgoda 0sob na publika-
cje wizerunku (fot. 8-11).
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3 miesigce po zabiegu

6 miesiecy po zabiegu

e e
- lojoctionzite -
=

e

Fot. 7 Barwienie Sirius red wskazuje potozenie kolagenu dookota podanego sproszkowanego
PDO (powiekszenia 100x) Zrddto: [19]

Fot. 8 56-letnia kobieta, u ktdrej wykonano dwa zabiegi z uzyciem 200 mg sproszkowanego PDO na jeden zabieg w obszarze 1/3 srodkowej i 1/3 dolnej twarzy w odstepie 3 miesiecy. Zdjecia wy-
konano w dniu pierwszego zabiegu, tuz przed jego wykonaniem oraz 3 miesigce po drugim zabiegu, czyli 6 miesigcy od pierwszego zabiegu. Zdjgcia porownawcze pokazujg poprawe objetosci tka-
nek w okolicy policzkdw i tuku jarzmowego, redukcje bruzd nosowo-wargowych i marionetek oraz poprawe linii zuchwy Zrédto: Archiwum wiasne autorow
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Fot. 9 64-letnia kobieta, u kt6rej wykonano dwa zabiegi z uzyciem 200 mg sproszkowanego PDO na jeden zabieg w obszarze 1/3 Srodkowej i 1/3 dolnej twarzy w odstepie 3 miesiecy. Zdjecia wy-
konano w dniu pierwszego zabiegu, tuz przed jego wykonaniem oraz 3 miesigce po drugim zabiegu, czyli 6 miesiecy od pierwszego zabiegu. Zdjecia porownawcze pokazuja poprawe objetosci tka-
nek w okolicy policzkow i tuku jarzmowego, redukcje bruzd nosowo-wargowych i marionetek, poprawe linii zuchwy oraz ujednolicenie kolorytu skory z redukcja rumienia Zrodto: Archiwum wia-
sne autorow

Fot. 10 64-letnia kobieta, u ktérej wykonano dwa zabiegi z uzyciem 200 mg sproszkowanego PDO na jeden zabieg w obszarze 1/3 Srodkowej i 1/3 dolnej twarzy w odstepie 3 miesiecy. Zdjecia
wykonano w dniu pierwszego zabiegu, tuz przed jego wykonaniem oraz 3 miesigce po drugim zabiegu, czyli 6 miesiecy od pierwszego zabiegu. Zdjecia porownawcze pokazujg poprawe objeto-
5ci tkanek w okolicy policzkow i tuku jarzmowego, redukcje bruzd nosowo-wargowych i marionetek, poprawe linii zuchwy oraz ujednolicenie kolorytu skory z redukcja rumienia Zrodto: Archiwum
wtasne autorow
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Fot. 11 37-letnia kobieta, u kt6rej wykonano dwa zabiegi z uzyciem 200 mg sproszkowanego PDO na jeden zabieg w obszarze 1/3 Srodkowej i 1/3 dolnej twarzy w odstepie 3 miesiecy. Zdjecia
wykonano w dniu pierwszego zabiegu, tuz przed jego wykonaniem oraz 3 miesigce po drugim zabiegu, czyli 6 miesigcy od pierwszego zabiegu. Zdjecia poréwnawcze pokazuja poprawe objetosci
tkanek w okolicy policzkow i tuku jarzmowego, redukcje bruzd nosowo-wargowych i marionetek oraz poprawe linii zuchwy Zrodto: Archiwum wtasne autorow

Nalezy zauwazy¢, ze sproszkowany stymulator PDO nie jest
zalecany do podawania do czerwieni wargowych, natomiast
okolica czota jest dopuszczalna.

DYSKUSJA

Starzenie sie skory to proces wywotany czynnikami endo-
gennymi I egzogennymi, prowadzacy ostatecznie do utraty
objetosci skory i powstawania zmarszczek. Od wielu lat sto-
sowanie iniekcji wypetniaczy z usieciowanym kwasem hia-
luronowym w celu odmtodzenia skory stato sie standardowa
metoda terapeutyczna jako matoinwazyjny zabieg estetyczny.

Od kilku lat mozna zauwazy¢ zmiane oczekiwan klientow
gabinetow co do rodzaju wykonywanych zabiegéw majacych
przeciwdziatac¢ procesom starzenia, zwtaszcza w okolicy twa-
rzy. Poszukuja oni zabiegow, po ktérych efekt bedzie natu-
ralny, bez nagtej zmiany ksztattu twarzy. Zadanie to spetnia-
ja stymulatory tkankowe, a wsréd nich produkty medyczne
oparte na polimerach.

Polidioksanon jest bezbarwnym, krystalicznym i wchta-
nialnym polimerem stosowanym do produkcji szwow chirur-
gicznych. Ma dobra elastycznos¢ i jest wytrzymaty na rozcia-
ganie, cechuje sie wysoka biokompatybilnoscia i daje mini-

malny stan zapalny w poréwnaniu z innymi materiatami do
produkgji szwoéw [20]. Od kilkunastu lat nici PDO wykorzysty-
wane sa do liftingu i korekcji zmarszczek szyi i twarzy, w tym
fatdow policzkowych, nosowo-wargowych i marionetki [13].
Jednakze u wielu oséb czesto mozna obserwowac migracje
lub catkowite wysuniecie nici, nieréwnosci i marszczenie sie
skory [201.

W badaniach przedstawionych w tym artykule, mikrosfery
wypelniacza PDO wykazywaty wzglednie jednakowa wielkos¢
i kulisty ksztalt, co okazato sie wygodne w jego podawaniu.
Szybka degradacja wypetniacza PDO moze wynikac z jego wi-
skotycznych wiasciwosci. Podczas procesu degradacji in vivo
polidioksanon powoli hydrolizuje, tworzac monomery kwasu
2-hydroksy-etoksyoctowego. Monomery ulegaja dalszej bio-
degradacji do wody i dwutlenku wegla i sa catkowicie wydala-
ne przez nerkii ptuca [4, 8, 15].

Stymulatory kolagenu daja efekty kliniczne zalezne od
neokolagenezy w czasie od kilku tygodni do kilku miesiecy
po wstrzyknieciu [13]. Przenikanie materiatu do skory wta-
Sciwej moze prowadzi¢ do biostymulacji i produkcji kolagenu
i tkanki tacznej, co skutkuje poprawa elastycznosci, gestosci
i napiecia skéry [21]. Sproszkowany PDO moze stymulowac
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synteze kolagenu i nawet po 12 tygodniach po wstrzyknie-
ciu czasteczki PDO pozostaja na swoim pierwotnym miejscu,
co wskazuje na jego diugotrwate dziatanie. Mikrosfery PDO
stymuluja neokolageneze, a po wytworzeniu kolagenu typu
I w wyniku dziatania biostymulujacego, stopniowo zaczyna
on dominowac nad kolagenem typu III [17].

Zasadnicza cecha rézniaca stymulator na bazie sproszko-
wanego PDO od usieciowanych wypetniaczy na bazie kwa-
su hialuronowego jest to, ze ma on silniejsze dziatanie bio-
stymulujace i nie daje natychmiastowego, bezposredniego
efektu wypelniajgcego. Jednakze z biegiem czasu sproszko-
wany PDO indukuje synteze lub regeneracje kolagenu two-
rzac przestrzenie i rusztowania dla wnikania fibroblastow lub
komoérek naczyniowych, co przynosi wieksza skutecznoscé
w dtugim czasie po jego podaniu i daje oczekiwany efekt na-
turalnego wypetnienia ubytkow tkankowych. Dlatego sprosz-
kowany PDO jest odpowiedni dla oséb pragnacych stopniowej
poprawy swego wygladu [17].

W zwiazku z tym, gdy nadmiernie stosuje sie wypelniacze
z kwasem hialuronowym w zabiegach rewitalizacji starzeja-
cej sie skory twarzy, sproszkowany stymulator PDO moze by¢
odpowiednim rozwiazaniem. Dziata poprzez stymulacje pro-
dukcji kolagenu w czasie, co prowadzi do naturalnego efektu
wypetienia i odmtodzenia skory twarzy.

WNIOSKITPODSUMOWANIE

Sproszkowany PDO jest stosunkowo nowym wyrobem me-
dycznym na rynku medycyny estetycznej. Dowody dokumen-
tujace skutecznosc¢ zastosowania tego produktu przedsta-
wione w tym artykule - zaréwno pod postacia cytowanych
badan, jak rowniez doswiadczen wiasnych autoréw — powin-
ny by¢ wsparte w najblizszym czasie nowymi badaniami na
szerszych grupach 0s6b aby wzmocnic juz istniejace dowody
dokumentujace jego pozytywny efekt odbudowy skory pod-
danej procesom starzenia.

Autorzy maja swiadomosé¢, ze pozytywne efekty stosowa-
nia sproszkowanego stymulatora PDO zaprezentowane przez
nich w postaci zdje¢ poréwnawczych przed i po zastosowa-
niu protokotu zabiegowego zalecanego dla tego produkty,
powinny zostac¢ poparte obszerniejszymi badaniami. W ar-
tykule omoéwiono badania nad sproszkowanym stymulato-
rem PDO, ktore wykazaty jego dziatanie stymulujace na tkan-
ki. Autorzy opieraja sie na jednym dostepnym produkcie me-
dycznym zawierajacym mikrosfery PDO. W swoim artykule
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przedstawili uzyskane efekty leczenia, ktére potwierdzaja
skutecznosc stosowania tego sproszkowanego stymulatora
PDO. Ich wlasne doswiadczenia wspieraja wnioski z cytowa-
nych badan.
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