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Ozet

Arkaplan: Yz lipoatrofileri nadir gorulen gorugi bazar

sendromlardir ve @unlukla yanaktaki y& dokunur
kaybi ile olwur.

Amag: Nazo-labial kigikliklar i¢cin kullanilan yeni senti
dolgu yontemi (Profill) ile ylz lipoatrofisi arasiaki
ili skiyi gostermek

Metod: Bes lipoatrofi olgusu Profill enjeksiyaundan 9 ay y
da daha uzun bir stire sonra goézlendi. Sistemikraaler
likler  gbzlenmedi. Bir daunun  biyopsisinc
hipodermiste ygun fibrozlu adiposit yikimi bildirildi.

Tartisma: Bu yeni biyodegradabl Urinin kusurlarinin
cizilmektedir. Bu yan etkinin ilk defa rapor editi bi-
liyoruz.

Sonug: Ciddi yan etkiler Profill enjeksiyonatan aylar soni
olusabilir ve deri testleri her zaman 6ngorglsanayabi-
lir ya da yeterli olmayabilir. Piyasaya yeni dolghazla-
r ¢cikmadan once, hastalarin uzun sureli takipdégdil
klinik calismalarin yapilmasi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Dolgu komplikasyonlari,
Lipoatrofi, lopdolgu
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Summary

Background: Facial lipoatrophies are rare disfiguringnsy
dromes, most aamonly characterized by loss of bu
pat pads.

Aims: To demonstrate a relationship between facial tigoa
phy and a new synthetic filler device (Profill) ds&
correct naso-labial folds.

Methods: Five cases of lipoatrophy, appeared 9 mont
later afer Profill injections. No systematic abnormal
were found. In one case biopsy reported a destrud
adipocytes with intense fibrosis in the hypodermis.

Discussion:The culpability of this new biodegradable pro
is highlighted. To our knowledgehis is the first tirr
this adverse reaction has been reported.

Conclusion: Serious adverse reactions may appear Ir
after Profill injection, skin testing is not alwaysedc
tive or sufficient. Clinical studies with long-terfollow-
up need to be caed out before new filler devices
launched on the market.

Key Words: Filler complications,
Lipoatrophy, Lipo-filling
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Yuz lipoatrofileri iyi bilinmektedir ancak daha siktir.
neyin sebep oldiunu bulmak bazen zordur.
Lipoatrofi subkutan dokunun atrofisidir. ¥a
dokunun boyutu normalde gb6zlenen boyutunun
disina cikar.

Lokalize lipoatrofi genellikle ¢ocukluk do-

neminde ya da ergenlikte ¢tar ve kadinlarda

“Barraquer-Simons” sendromul progresif bir
lipoatrofidir, yava yava asagllara yayilir ve ge-
nellikle trigliseridlerde arg, hipokomplementemi
ve plazmada “C3 nefritik faktor’in gozlergli
mezanjiyal glomerulonefrit ile gkilidir.
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“Lawrence-Seip” tip total lipoatrofi2
konjenital ya da edinsel olabilir. Hepatomegali,
akantozis nigrigans, hipertrikoz ve sikliklageli
hastaliklarla  beraberdir. Hiperglisemi  ve
hiperlipidemi gibi plazma testlerinde anormallikler
vardir ve insulin-rezistan diyabet de bulunur.

Yakin zamanda, yiz lipoatrofilerinin HIV has-
talarini tedavi etmek icin kullanilan yeni ilackarl
ili skisi tanimlanmgtir (3-5).

Yaslanmayi tedavi etmede kullanilan yeni bir
dolgu maddesinin enjeksiyonundan 9 ay ya daSekil 1. Yanak y& dokunun bilateral lipoatrofisi.
daha sonra gozlenen yuz lipoatrofisinin yeni bir
tipini tanimladik.

Olgu Raporlari
Olgu 1

49 yaindaki, daha dnceden tibbi hikayesi ol-
mayan bir kadina nazo-labial kikliklari icin
Ocak 1998 yilinda Profill (2 ampul, her birine 1
mL) enjeksiyonu yapilmgti. Tam sonuc¢ alinama-
digi icin, Subat ayinda Collagen Corp.'dan
Zyderm 11 enjeksiyonu yapilgti. Mayisin
12'sinde, ayni bolgeye, 2 ampil hayvansal kay-
naklh  olmayan stabilize hiyalironik asit
(Restylane, QY med) enjekte ediki Ekim
boyunca, pulmoner enfeksiyonu devam gtwe
antibiyotik olarak klavulanik asit ve amoksisilin
almisti; 3 gln sonra “boules de Bichat” (yanak
yag dokusu) lipoatrofisi gozlendSubat 1999'da,
klinik muayene ile $ekil 1) bilateral lipoatrofi
tanisi konuldu. Kan bulgulari, 6zellikle glisemi
normal sinirlar icindeydi. AntinUkleer antikor,
HIV serolojisi ve C3 “nefritik faktdr” negatifti.
Akciger grafisi normaldi. Atrofik alanin standart
histolojik incelemesinde Sgkil 2 ve 3)
hipodermiste @r fibroz ile adiposit yikimi ve
dermiste demodex’in vagiyla birlikte peri-pilar
inflamatuar hicreler gozlendi. Yabanci cisim $€Kil 2 Lipoatrofi. Epidermiste dasiklik yok. Adipositie:
. . ) o B herhangi bir yabanci cisim reaksiyonu olmadan ysugra-
reaksiyonu yoktu. Epidermiste geiklik gdzlen- mis. Blyiitme X25.
medi. Kutan6z immunofloresan negatiftki deri
testi elin volar bdlgesine yapildi: ilki Restylane
ile, ikincisi Profill ile. Akut reaksiyon gézlenmed
yalniz, hasta Profill test alaninda birkag gtin-gin
de hafif bir kizariklik oldgunu soéyledi.
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Olgu 3

1998 yilinin Ekim ayinda, 65 yendaki s&lik-
[l bir kadin, nazo-labiyal kigikhiklari icin Profill
enjeksiyonu ile (1 mL 1 ampul) tedavi ediktni
Iki gin sonra rahatsizlangrwve enjeksiyon yapilan
bdlgenin inflamasyonu ile gkili yiz 6demi goz-
lenmisti. Prednizolon sistemik kortikoid (30 mg
ID) tedavisi birka¢ hafta uygulangti. Bir aydan
daha uzun bir sure tekrarlayan 6dem epizodlari
gOzlenmgti. 1999 Aralik ayinda, “boulet de
Bichat” bilateral yiz lipoatrofisi okiu. Standart

Sekil 3. Lipoatrofi. Adipositler yikima grams Ve kan testleri normal aralikta idi.

hipodermiste gir fibroz gézleniyor. Buyutme X50.
Olgu 4

1998 yihinin Kasim ayinda, 42 gadaki bir
kadin, nazo-labiyal kigikhklari icin Profill enjek-
siyonu ile (1 mL 1 ampdul) tedavi edilghi. 6 ay
sonra Restylane enjeksiyonu yapdm(0.7 mL 1
ampul). 2000 Ocak ayinda, her iki ygnada da
kicuk lipoatrofiler gbzlendi.

Olgu 5

1998 yilinin Temmuz ayinda, 62 gyadaki
bir kadin Profill enjeksiyonu (nazo-labial kgik-
liklari icin 1 mL 2 ampdl) ile tedavi edilrti.
Hasta enjeksiyondan sonra 8 gun icinde kizarik-
likla bir “reaksiyon” olgtugunu belirtti. 1999
Ocak ayinda, “alerjik” reaksiyondan kacinmak
icin Restylane enjeksiyonu yapildi. 1999 Nisan
ayinda, herhangi bir atrofisi yoktu, ancak 2000
yilinin Mart ayinda her iki yarganda da lipoatrofi

Sekil 4. Sol yanakta lipoatrofi.

Olgu 2 goOzlendi.
1998 yilinin Kasim ayinda, 56 yyrada, sélik-
i bir kadin, sol nazo-labial kgklig icin Profill Tartisma
enjeksiyonu (1 ampul, 1 mL) ile tedavi edijii. Biz, biyodegradabl Urinlerin aestetik enjeksi-

Daha sonra ayni bélgeye Restylane enjeksiyonuyonuna sekonder olarak gozlenens ipoatrofi
yapilmstir (her biri 0.7 mL olan 2 ampiil, Haziran olgusu bildirdik.

1999). Kasim 1999'da, sol yahada lipoatrofi
sebebiyle hastaneye dvarmustur (Sekil 4).
Atrofinin birka¢ ay énce birka¢ gin icinde slu-
gunu belirtmgtir. Standart kan bulgular normal
sinirlardaydi; Waaler Rose, antiniikleer antikorlar
ve HIV serolojisi negatifti. Dort ay sonra, geir
yanginda herhangi bir reaksiyon olmadan atrofi
tek tarafl olarak devam ediyordu.

Profill sentetik, yeni bir dermal dolgudur ve
1997 yilinda Fransa pazarina sunutau Bu
artin, bir termoelastik jel, Lutrol F 127 olarak ad-
landirilir,  hidroksi-polietilen  ve  hidroksi-
polipropilen (Profill, OVI SA-France) polimeridir,
Fransa’'da gigimlerde bulunulmg ve CE markasi
almistir. Polyoksetilen orani yalkde&k %73'tir.
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Endikasyonlar Zyplast kolajen ile benzerdir ve Seip” sendromlarindan farklidir ve HIV serolojisi
nazo-labial kigikliklar icin kullaniimaktadir. negatiftir.

Profill ve Restylane, teoride alerjenik gileir HIV ile iliskili lipodistrofi sendromunda,
ve enjeksiyon 6ncesi deri testlerine gerek yoktur. patogenezi bilinmese bile, proteaz inhibittrled il
Zyderm alerjeniktir (6,7) ancak benzer yan etkiler bir bgzlanti 6ne strtlmgidr.

tanimlanmanstir. . o ,
Bazi ilaclar ya da *“Ordnler” muhtemelen

Restylane, 1997 yilinin Ocak ayinda Fransalipodistrofi olusumuna katkida bulunmaktadir.
pazarina sunuldwndan beri, ginimuizde Avru-
pa’da iyi bilinmektedir ve 300 000'den fazain-
ga enjekte edilmgtir. Bazi hipersensitivite reaksi-
yonlar bildirilmistir, ancak bu dolgu maddesi ile
benzer komplikasyonlar bu zamana kadar tanim
lanmamgtir.

Profill ve Restylane, 8&ir Kkolajeni gibi,
biodegradabl trtnlerdir ve yan etkiler enjeksiyon-
dan aylar sonra ortaya ¢ikmaktadir. Bu yan etkinin
_patogenezi cok acik gidir ve varsayimsaldir.

Sonuclar

Profill'in bircok dezavantaji vardir ve Profill
degradasyon drinlerinin  periferal adipositlerde
lipid salgilanmasini  etkilemesi mumkandar.

Uctincti olgumuzda, Profill, duyarliik ve «gqyet de Bichat” adipositleri spesifik reseptérle
odemle beraber akut reaksiyondan sorumludur vere sahiptir.

ylz lipoatrofisi sekonder olarak glustur. Bu
olguda bagka bir dolgu maddesi kullaniimastir.

Profill daha yeni bir Griinddr ve bu yizden ¢ok
kullaniimamaktadir.

Bildi gimiz kadariyla, benzer bir etki bu zama-
na kadar bildirilmemtir ve bdyle bir etkiden
Besinci olguda, ‘reaksiyon” enjeksiyondan germal dolgularin sorumlu olgu konusunda emin
sonra 8 gin icinde ojmustur ve lipoatrofinin - gimamiz gerekmektedir. Pazara boyle bir riin
g6zlenmesi icin bir yildan daha uzun bir siire ge¢-synmadan 6nce, “dolgu maddelerinin® kullanimi-
mistir. nin givenli oldgunu kanitlamak icin, hastalarin
K uzun sureli takip edil@ Klinik calismalarin ya-
piimasi gereklidir. Gunuimuizde Avrupa’da, CE
k marka dgitimi boyle klinik calsmalara tainma-
mistir.

Sadece ilk olguda biyopsi yapildi ve histoloji
gorunta spesifik daldi. Yabanci cisim, belirli bir
inflamatuvar  reaksiyon gb6zlenmedi, anca
hipodermiste gr fibroz bulunuyordu.

Atrofi, enjeksiyondan aylar sonra tim olgu-

larda olygtu, bu durum deri testlerinden sonra
bile, tahmin edilmesi zor olagai disindirmek-
tedir.

Lipoatrofi “boulet de Bichat” bélgelerinde
olusmustur, ancak enjeksiyonlar nazo-labial kiri-
stkliklara yapiimgtir. Reaksiyon birka¢ gin ya da
birka¢ hafta icinde okmustur.

Bu hastalarin hicbiri, lipoatrofiden sorumlu
tutulabilecek kortikosteroid enjeksiyonu almami
tir.

Lipoatrofi nadir bir hastaliktir: bizim tim ol-

gularimiz “Barraquer-Simons” ya da “Lawrence- 5.

108

KAYNAKLAR

. Spranger S, Spranger M, Tasman AJ, Reith W, \&rigt

er T, Voigtlander V. Barraquer-Simons syndrome (with
sensorineural deafness): a contribution to theeidfftial
diagnosis of lipodystrophy syndrome. Am J Med Genet
1997; 71:397-400.

Mahmoud SF. Lawrence-Seip syndrome: report gk ca

from Egypt. Cutis 1997; 60:91-3.
. Carr A, Samaras K, Chisholm DJ, Cooper DA. Pathegen

sis of HIV-protease inhibitor associated periphépady-
strophy, hyperlipidaemia, and insulin resistancandet
1998; 352:1881-83.

. Qagish RB, Fisher E, Rublein J, Wohl DA. HIV-

associated lipodystrophy syndrome.
2000; 20:13-22.

Pujol RM, Domingo P, Guiu XM, Francia E, Santdéy,

Pharmacotherapy

T Klin Kozmetoloji 2003, 4



YUZ LIPOATROHSI: NAZO-LABJAL KIRI SIKLIKLARA SENTET IK DOLGU ENJEKSYONUNDAN SONRA BES OLGU RAPORU P ANDRE ve Ark.

Alomar A, Vasquez G. HIV protease inhibitor-assteia
partial lipodystrophy. Clinicopathologic review o# tas-
es. J Am Acad Dermatol 2000; 42:193-8.

Yazisma Adresi: Dr.P ANDRE

6. Delustro F, Smith ST, Sundsmo J, et al. React®mn Service of Dermatagfog
injectable collagen: Results in animal models amuiazl Hopital Henri Mondor,
use. Plast Reconstr Surg 1987; 79:581-92. 94100 Créteil, FRANCE

7. Klein AW. In favour of double testing. J Dermlaiurg
Oncol 1989; 75:263.

T Klin J Cosmetol 2003, 4 109



