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Актуальность исследования
Лазерные технологии на сегод-

няшний день являются ведущими 
в эстетической медицине. Лазеры 
являются единственным или наибо-
лее эффективным инструментом при 
коррекции многих проблем: лече-
нии фотоповреждений и пигмента-
ции кожи, а также рубцов различной 
этиологии. Среди лазерных методик 
по клинической эффективности очень 
популярен аблятивный фракционный 
лазер, поэтому в настоящее время он 
широко используется в медицинской 
практике [1, 2, 3]. Параметры воз-
действия выбирают с учетом типа 
кожи пациента и ее повреждений. 
[4, 5]. При воздействии фракцион-
ным лазерным излучением тонкий 
сфокусированный луч формирует 
в коже микрозону повреждения или 
микротермальную зону (МТЗ), рас-

положенную перпендикулярно к ее 
поверхности, и окруженную непо-
врежденной тканью [6, 7]. В зави-

симости от длины волны лазерного 
излучения и используемой энергии 
МТЗ может представлять собой стол-
бик коагулированной ткани, зону 
абляции (выпаривания) ткани или 
зону абляции, окруженную коагули-
рованной тканью. Участки некроза 
при этом не образуются. В случае 
использования CО2-лазера (10 600 
нм), хромофором для которого яв-
ляется вода, мгновенно, за десятки 
миллисекунд происходит нагрев, что 
приводит к испарению микроучастка 
[8, 9, 10]. Сразу после образования 
абляции в коже запускаются процес-
сы ремоделирования вокруг МТЗ. 
Развитие асептического воспаления 
с последующей регенерацией ткани 
приводит к обновлению структур 
дермы [11]. Для достижения более 
полного воздействия на структуру 
дермы и ее эластические свойства 
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Резюме
Изучалось влияние сочетанного использования поверхностной и глубо-
кой фракционной абляции на различные морфотипы старения кожи. 
Проведено исследование состояния кожи на 32 пациентах, включающее 
оценку результатов с использованием серии снимков 3D-визуализации 
на аппарате ANTERA 3D® (Ирландия), фотодокументирование на аппа-
рате FotoFinder (Германия) и шкалу-опросник для оценки пациентами 
удовлетворенности процедурой. Пациенты были разделены на три груп-
пы по морфотипам инволютивных изменений: морщинистый, дефор-
мационный и смешанный. По результатам исследования определилась 
следующая тенденция: при смешанном морфотипе удовлетворенность 
пациентов выше при коррекции морщин и качества кожи, а при дефор-
мационном морфотипе удовлетворенность выше текстурой, цветом 
кожи и работой с пигментными нарушениями.
Ключевые слова: аблятивный фракционный фототермолиз, морфологи-
ческий тип, глубокая абляция, поверхностная абляция, инволюционные 
изменения кожи.

Summary
We investigated the effect of combined use of superficial and deep 
fractional ablation on the different morphotypes of aging of the skin. 
A study of the condition of the skin in 32 patients, including evalua-
tion of the results with the use of a series of pictures of 3D visualization 
on the device ANTERA 3D (Ireland), a photographic documentation 
on the unit FotoFinder (Germany) and scale-questionnaire to assess 
patient satisfaction with the procedure. Patients were divided into 
three groups according to morphotypes of involutive changes: wrin-
kled, deformational and mixed. After the procedure, the following 
dynamics was determined: according to the results of the study, 
the following trend was determined: with a mixed morphotype, the 
satisfaction of patients is higher with the correction of wrinkles and 
skin quality, and with a deformation morphotype, satisfaction is 
higher with the texture, skin color and work with pigment disorders.
Key words: ablative fractional photothermolysis, morphological 
type, deep ablation, surface ablation, involutional skin changes.

Рисунок 1. Схема термальной микрозоны 
в виде спирали.
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многие врачи начали сочетать по-
верхностную и глубокую фракцион-
ную абляцию [12, 13]. На сегодняш-
ний день современные технологии 
позволяют использовать комбини-
рованные режимы воздействия — ​
поверхностный и глубокий, а также 
использовать технологию суперим-
пульса (SuperPulse) — ​формировать 
мощный поток энергии за чрезвы-
чайно короткое время, менее чем 
за 0,2 мс. При поверхностном режиме 
работы область абляции формирует-
ся не за счет расфокусировки луча, 
а путем быстрого прорисовывания 
тонким лазерным лучом шириной 
0,12 мм микрозоны в виде спирали 
диаметром 1,3 мм (рис. 1).

Такой способ гарантирует ми-
нимальное повреждение и перегрев 
подлежащих тканей, что, в свою 
очередь, позволяет снизить риск 
осложнений, например, таких, как 
поствоспалительная гиперпигмен-
тация. Процедуры, проводимые с ее 
использованием, характеризуются 
коротким периодом реабилитации, 
минимальным повреждением окру-
жающих тканей за счет узкотерми-
ческого повреждения и незначитель-
ным количеством побочных эффектов 
[14, 15]. Клиническая эффективность 
лазерных процедур во многом опре-
деляется и морфотипом кожи, кото-
рая зависит от микроциркуляторного 
компонента [16, 17]. Активная реге-
нераторная способность и степень 

возрастных изменений с превалиру-
ющей клинической картиной во мно-
гом определяется состоянием микро-
циркуляторного русла как основного 
компонента трофики тканей [18].

Цель работы
Определить степень клинической 

эффективности и удовлетворенности 
пациентами в зависимости от мор-
фотипа инволютивных изменений 
кожи процедурой аблятивного СО2-
фракционного фототермолиза как 
метода, направленного на получе-
ние быстрого, безопасного, видимого 
эффекта лечения наиболее распро-
страненных возрастных косметоло-
гических дефектов кожи (морщин, 
расширенных пор, нарушения пиг-
ментации, изменения качества и тек-
стуры кожи).

Материалы и методы
Под нашим наблюдением нахо-

дились 32 пациента в возрасте от 35 
до 49 лет. Пациенты были разделе-
ны на три группы в зависимости 
от морфотипа кожи (по классифика-
ции Юсовой): деформационный — ​
13 человек, мелкоморщинистый — ​
7 и смешанный — ​12 пациентов. 
Распределение по морфотипам отра-
жено на диаграмме (рис. 2). Во всех 
группах проводили аблятивный СО2-
фракционный фототермолиз однократ-
но с последующей оценкой результата 
процедуры через месяц. Для объек-
тивизации результатов использова-
ли серии снимков 3D-визуализации 
на аппарате ANTERA 3D® (Ирландия), 
фотодокументирование на аппарате 
FotoFinder (Германия) и шкалу-опро-
сник для оценки пациентами удовлет-
воренности процедурой.

Результаты исследования
При анализе снимков 3D-ви-

зуализации на аппарате ANTERA 
3D® и полученных графиков измене-
ний кожи определилась следующая 
динамика. В группе со смешанным 
морфотипом кожи отмечалась более 
выраженная клиническая картина 
по улучшению рельефа и текстуры 
кожи, уменьшению пигментации 
и морщин (рис. 3), тогда как в группе 
с деформационным типом кожи дан-
ные показатели изменились в мень-
шей степени, однако показатель изме-
нения расширенных пор был наибо-
лее значимо улучшен по сравнению 
с остальными группами (рис. 4, 5).

Степень удовлетворенности про-
цедурой была высокой во всех груп-
пах, однако в группе со смешанным 
морфотипом отмечалась самая высо-
кая оценка эффективности — ​83,3 %, 
в группе с деформационным мор-
фотипом инволютивных изменений 
кожи — ​69,2 % и 71,4 % в группе 
с мелкоморщинистым морфотипом 
кожи (рис. 6).

Таким образом, выявлена тенден-
ция: при смешанном морфотипе удов-
летворенность пациентов выше при 
коррекции морщин и качества кожи, 
а при деформационном морфотипе 
удовлетворенность выше текстурой, 
цветом кожи и работой с пигментными 
нарушениями. Необходимо дальней-

Рисунок 2. Распределение пациентов 
по морфотипам кожи.

Рисунок 3. Динамика уменьшения морщин после процедуры.
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шее изучение механизмов репаратив-
ного функционирования кожи в зави-
симости от морфотипов инволютивных 
изменений кожи, а также перспектив 
для разработки дифференцирован-
ного подхода к тактике ведения при 
использовании СО2-лазера с учетом 
морфофункциональных изменений.
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Рисунок 4. Динамика уменьшения расширенных пор после процедуры.
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Рисунок 5. Динамика уменьшения расширенных пор после процедуры на Антере: а) мел-
коморщинистый, б) смешанный, в) деформационный.

Рисунок 6. Степень удовлетворенности процедурой.
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