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El papel de la mesoterapia como complemento en el tratamiento de las arrugas y envejecimiento
facial nos ha llevado a utilizar una formulacién a base de tres mezclas que actian a diferentes
niveles (sintesis de glucosa minglicanos y proteoglicanos, sintesis de colageno, hidratacién
dérmica, antiradicales libres y tréfica tisular), consiguiendo potenciarse entre ellas unos con
mejores resultados.

Las arrugas son alteraciones de] revestimiento cutaneo acumuladas al paso de los afios y
consecuencia de factores extrinsecos e intrinsecos. Son propias del resultado de la evolucién de
la vida siendo una de las manifestaciones mas impactantes el envejecimiento cutaneo.

Desde el principio de la vida el envejecimiento solamente ha sido valorado como sefal de
experiencia y/o sabiduria, pero en los Ultimos siglos y esencialmente en este que estamos
acabando, donde se ha producido un aumento de la esperanza de vida, la preocupacion por el
envejecimiento y de su principal manifestacion, las arrugas, ha incrementado el interés sobre
todo del sexo femenino en disimularlas. Y fundamentalmente en las Ultimas décadas donde los
medios audiovisuales (prensa, radio, television y cine) y la publicidad (carteles, revistas,
farmacias, salas de espera de consultas médicas y actrices han fomentado este interés.

Aungue como todos sabemos el envejecimiento es un proceso lento e irreversible, donde nuestro
Unico papel va a ser el de retrasar sus manifestaciones estéticas.

ETIOLOGIA DE LAS ARRUGAS

La principal causa conocida es la exposicién acumulativa al sol, que provoca una degeneracion
del tejido elastico que conduce al ENVEJECIMIENTO Y ATROFIA DE LA PIEL.

A su vez existen una serie de factores genéticos y una serie de condiciones exdgenos que
pueden acelerar o retrasar estas manifestaciones encontrandonos personas que aparentan
menos 0 mas afios de los reales. Dentro de los condicionantes exdgenos destacan:

- El sol (radiaciones ultravioletas)

- El tabaco (disminuye la oxigenacion cutanea)

- La alimentacién inadecuada, exceso de alcohol

- La pérdida de dientes con una masticacion inadecuada

- La sequedad ambiental, que deshidrata la piel

- La ausencia de cuidados cosméticos que conlleva la falta de hidratacion y nutricion de la piel
- La pérdida rapida paniculo adiposo (adelgazamiento brusco)

- La gravedad sobre todo en parpados y en cuello, los movimientos faciales y los pliegues del
suefio producidos por la almohada.



TIPOS DE ARRUGAS

Los dos tipos mas destacables de arrugas son: las de expresion y las gravitatorias. Tanto una
como otra tienen unos mecanismos de produccion y de diagnésticos diferentes, que a
continuacion exponemos.

ARRUGAS DE EXPRESION

Se producen por la contraccion repetida de los musculos de expresion. Se acentian mas con las
expresiones y los gestos. Son perpendiculares al eje mayor del muisculo y se producen por la
contraccién de muasculos que van del tendén o hueso a la piel. Son pliegues mas o menos
profundos situados en:

- Angulo externo de los ojos o palpebrales
- Surcos nasogenianos

- Region frontal

- Entrecejo o glabelares

- Zona peribucal o perilabiales

- Mejillas o malares verticales

ARRUGAS GRAVITATORIAS

Se producen por pérdida de paniculo adiposo, por flaccidez, por atrofia 6sea o por la pérdida de
dientes.

Se localizan fundamentalmente en los parpados tanto superiores como inferior, en las mejillas y
en el cuello.

Su solucion acaba siendo quirargica.
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- Atrofia de las capas epidérmicas (por reduccién del estrato mucoso de Malpighi), dérmica e
hipodérmica.

- En la epidermis el recambio del estrato granuloso se ralentiza. Desaparecen las papilas
dérmicas, asi como las proyecciones de las células basales hacia la dermis. Aparecen
alteraciones en la sintesis de melanina (manchas cutaneas).

- Espesamiento de la capa cdrnea con deshidratacion y sequedad local. Las células corneas
muestran cambios tales como persistencia de nicleos y pérdida de conexién entre cornercitos
contiguos.



- Pérdida de las propiedades viscoelasticas de la sustancia fundamental. Incremento de los
enlaces cruzados entre las fibras de colageno dando fibras muy engrosadas y poco flexibles.
Disminucién de la actividad de los fibroblastos.

- Circulacion sanguinea deficitaria en la zona papilar de la dermis donde se cierran numerosos

capilares.

- Las glandulas sebéaceas se atrofian con la consiguiente deshidratacion del estrato cérneo.

- Al final, y como resultado de las exposiciones al sol se produce ELASTOSIS SOLAR con
alteracion de las fibras elasticas y pérdida de colageno.
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TRATAMIENTOS PREVENTIVOS

- Mejorar la higiene de vida, conveniente a partir de los 25 afios (VIDA SANA):
- Alimentacién equilibrada, evitando adelgazamiento brusco o excesivo o reiterativo. Beber
suficiente agua (mas de 1,5 litros).

- Ejercicio fisico moderado preferible al aire libre.
- Higiene de la piel diaria (mafiana y noche).

- Dormir lo suficiente pero descansando

- Evitar el tabaco y drogas.

- Evitar los excesos de sol y de alcohol.

- Evitar el estrés.

- Tratamiento local:

1.
2.
3
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Cremas hidratantes: hidratan y nutren el tejido cutaneo

Hidroxiacidos: regulan y normalizan la queratinizacion

Acido retinoico: estimula la sintesis de glicosaminglicanos y proteoglicanos,
parece producir un aumento de material mucinoso a nivel dérmico. También
actlia sobre la expresién génica de la elastina. (4)

Acido ascorbico: aumenta la sintesis de colageno, y reduce los radicales
libres generados por las radiaciones ultravioletas (5)

Hormonas

Filtros solares

Otras vitaminas: vitamina E (reduce la pérdida de agua transepidermica),
vitamina F (normaliza la cohesion de las células corneas)



- Métodos por sustraccion: Peelings

1. Fisicos: dermoabrasion
2. Quimicos: Ac.glicolico, Ac. Triclo- roacético, Fenol

- Métodos por adicion: Cirugia Cosmética

colageno,

hilos de catgut,
hilos de oro, ...
acido hialurénico,
metacrilato,
goretex
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TRATAMIENTO MESOTERAPICO

Descartadas las formulas clasicas: placenta, X-AdeNe*, Cconjonctyi* (6), X-AdeNe*, Peridil-
Heparina* (7), X-AdeNe* y extractos embrionarios (8), en los Ultimos afios han aparecido
férmulas con las que el resultado obtenido no ha sido tan temporal y se ha observado mucho
mas eficaz.

Foérmula de Jossara Personelli (1)

- TRETINOIN 0,001%
- Vehiculo 1ml.

Formula de la Dra. Lépez Barri (1)

- X-ADENE gel 1 vial
- Procaina 2% 1 c/c.
- Lofton 0,5 c¢/c

Cada 15-20-30 dias, evitando el calor local y el sol durante unos dias, se precede de limpieza de
piel y mascara fria y se practican multiples inyecciones intradérmicas. Al cabo de 2-3 sesiones se
aprecia un aspecto resplandeciente debido al turn-over epitelial, a un aumento de la circulacion y
a la hidratacion de la piel.

Otra férmula Dra. Lépez Barri (1)

- Acido retinoico: 1 rng/ml.
- Procaina 2%: 1 ml.

Con multiples inyecciones intradérmicas siguiendo el trayecto de la arruga. Hay que evitar el sol,
emplear método anticonceptivo y no usar durante el embarazo.

Drs. Sanchis y Folch
1. Férmula

Acido Retinoicico 0,5 ml.
Conjonctyl 0,5 ml.
Procaina 0,5 ml.

2. Férmula

X-AdeNe* (vial gel)
Procaina 1 ml.



3. Férmula

Tationil 600* 1ml.
Conjonctyl* Iml. Técnica en la misma sesion o en dos sesiones en la misma semana

TECNICA DE INYECCION

Inyectamos Superoxido Dismutasa

1) Previa a la primera sesion y con una periodicidad mensual (S.0.D.) en mesoterapia
generalizada sobre todo en el raquis.

2) Para el ACIDO RETINOICO + CONJONCTY1- * + PROCAINA

Trabajamos proyectando una similitud al REMODELING SURFACE con Laser C02, actuando
sobre la meseta de la arruga.

Estos dos medicamentos son aplicados mediante método de JERINGA MANUAL aplicada
mediante MESOTERAPIA EPIDERMICA con el bisel dirigido hacia arriba, paralelos Drs.
P.MICHEELS y R. GERARD (11) de Bélgica, de multifunciones muy proximas asociando a
una discreta sobrecorreccion de la arruga de aproximadamente el 50-60% de la arruga.

4) Respecto a la mezcla de la Y formula, Glutathion reducido (TATIONIL*) +
Monorneflisilanotriol (CONIONCTY1-*), utilizamos PISTOLA DE INYECCION ELECTRONICA
MS-UP*, realizando un MESOLIFTING, descrito por el Dr. PISTOR a lo largo de toda la cara,
centrandonos fundamentalmente en las zonas de mayor flaccidez.

Las VENTAJAS de esta técnica son:
1. Importante estimulacion cutanea.
2. No sangrado

3. Aplicacién indolora

4. Rapidez de accion.

CONCLUSIONES

Creemos que esta, es una técnica racional para el tratamiento de las arrugas y el envejecimiento
cutaneo, sobre todo como complemento de otras técnicas de cirugia cosmética y métodos
sustractivos del tipo de la dermoabrasion y los peelings, sobre todo por la comodidad de su
aplicacion.



