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THE NECK DOES NOT LIE - TIXEL® THE SAFE AND LOW-RISK THERAPY OPTION
FOR THE TREATMENT OF WRINKLES IN THE NECK AREA: CASE REPORT

Der Hals liigt nicht — Tixel® die sichere
und risikoarme Therapieoption zur Behandlung
von Falten im Bereich des Halses: Fallbericht
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SUMMARY:

Background and Objectives: Wrinkles around the neck and décolleté are
difficult to treat due to their inadequate response to most anti-aging
treatments. This case report shows the use of a thermomechanical
device (Tixel®, Novoxel®) to improve the skin appearance as well as the
transdermal introduction of skin-active substances.

Patients and Methods: A 61-year-old woman with skin type II with sun-
damaged and poikilodermal skin and vitiligo was treated with a frac-
tional thermomechanical device (a protrusion of 500 um and a pulse
duration of 10 ms) for a total of two treatments after 3 weeks each.
After the treatments a 60 % screw mucus serum was introduced.
Result: Already after one application, an improvement of the skin con-
dition with regard to wrinkles and blotchiness of the skin in the area of
the neck could be seen. Some depigmented areas (in the presence of
vitiligo) were also activated.

Conclusions: Users of anti-aging and rejuvenation methods are aware
of the difficulties in treating the neck and décolleté. This alternative
treatment method shows an impressive response of the treated areas.
As a side effect it was also shown that the skin cells in the area of the
vitiligos are activated. This should be discussed by further case reports
in medicine and aesthetics and proven by studies, so that possibly a
thermomechanical infiltration could be used more frequently.

EINLEITUNG

Der HALS liigt nicht. Denn das Absacken und die Faltenbildung
am Hals verraten das Alter, wie die Ringe an einem Baum, ins-
besondere die heute tblichen und hgufigen Anwendungen von
Botulinumtoxin und Dermalfillern im Gesicht lassen Halsunvoll-
kommenheiten besonders deutlich auffallen. Die Verjingungs-
therapien im Halsbereich versuchen die unattraktiven und durch
Alterungsprozesse induzierten Aging-Merkmale zu verbessern,
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ZUSAMMENFASSUNG:

Hintergrund und Ziele: Falten im Bereich des Hales und des Dekolletés
sind aufgrund ihres unzureichenden Ansprechens auf die meisten Anti-
Aging-Behandlungen schwer zu behandeln. Dieser Fallbericht zeigt die
Verwendung eines thermomechanischen Gerits (Tixel®, Novoxel®) zur
Verbesserung des Hautbildes sowie der transdermalen Einschleusung
von hautaktiven Substanzen.

Patienten und Methoden: eine 61-jahrige Frau mit Hauttyp II mit son-
nengeschddigter und poikilodermer Haut sowie einer Vitiligo wurde mit
einer fraktionierten thermomechanischen Vorrichtung (eine Protrusion
von 500 pm und einer Pulsdauer von 10 ms) fiir insgesamt zwei Behand-
lungen nach jeweils 3 Wochen behandelt. Nach den Behandlungen kam
es zur Einschleusung von einem 60 %-igem Schneckenschleim-Serum.
Ergebnis: Bereits nach einer Anwendung zeigte sich eine Verbesserung
des Hautzustandes im Bezug auf die Falten und Fleckigkeit der Haut im
Bereich des Halses. Auch einige depigmentierte Areale (bei Vorliegen
einer Vitiligo) zeigten sich zudem aktiviert.

Schlussfolgerungen: Anwender von Anti-Aging- und Verjiingungsmethoden
wissen um die Schwierigkeiten der Behandlung von Hals und Dekolletés.
Diese alternative Behandlungsmethode zeigt ein eindrucksvolles Anspre-
chen der zu behandelnden Areale. Als Nebeneffekt zeigte sich auch, dass
die Hautzellen im Bereich der Vitiligostellen aktiviert sind. Dies sollte
durch weitere Fallberichte in der Medizin und Asthetik diskutiert und
durch Studien belegt werden, so dass moglicherweise eine Thermomecha-
nische Einschleusung haufiger zum Einsatz kommen konnte.

die sich aus dem Alterungsprozess parallel dem des Gesichts
ergeben. Oftmals fokussieren sich Behandler und Patienten auf
Gesichtsbehandlungen ohne zu beachten, dass der Hals Teil
des Behandlungskonzeptes sein sollte. Zu den oft eingesetzten
asthetischen Methoden der Halsverjlingung gehoren operative
Eingriffe genauso wie Laser-Therapien oder Injektionsbehand-
lungen. Das Ziel ist es, eine glatt aussehende Haut und eine ge-
sunde Umverteilung des Weichgewebevolumens. Individuelle
Patienteneigenschaften stellen immanente Herausforderungen
dar, die den Effekt der Verbesserung einschranken kdnnen. Hals



und Dekolleté stellen schwierige Areale bei der Verjiingungshe-
handlung dar. Zu diesem Zweck sind &sthetische Experten stets
auf der Suche nach einer Verbesserung der Therapieoptionen.
Die zahlreichen Therapiemethoden zur Halsverjingung zei-
gen jedoch eine besondere Limitierung in der Anwendung und
Ergebnissen.

Ein weiteres Ziel bei der Behandlung der Haut ist die genaue
und effiziente Einschleusung von Therapeutika.

FALLBERICHT

Bei einer 61-jdhrigen weiblichen Patientin mit Vitiligo (ohne be-
troffene Areale im Behandlungszentrum; lediglich zwei depig-
mentierte Areale angrenzend) als einzige Vorerkrankung wurde
zundchst eine lidocain-haltige topische Andsthesie im Bereich
des Halses und Ubergang zum Dekolletés aufgetragen. Die zu
behandelnden Hautareale der Patientin wurden mittels Tixel®-
Technologie (Novoxel Ltd., Israel) behandelt. Dieses Gerdt kom-
biniert Warmeenergie mit Bewegung.

Der Tip (die Spitze) wurde auf 400°C erhitzt und eine
Einzeln-Puls-Abgabe auf die Haut mit einer Dauer von 10 ms
eingestellt. Eine Protrusionstiefe (sog. Vorsprung d.h. die Ent-
fernung, iber die der erhitzte Tip des Handstiicks bewegt wird)
von 500 um wurde eingestellt. Insgesamt wurden 244 Einzel-
Pulse abgegeben.

Unmittelbar nach der Haut Behandlung wurde topisch ein
60 %-iges Schneckenschleim Serum auf die Haut im Behand-
lungsareal aufgetragen. Zur Nachpflege nach der Behandlung
erhielt die Patientin das topische 60 %-ige Snailextract Se-
rum fiir zweimaliges tagliches Anwenden fiir die folgenden 3
Wochen. Zusétzlich wurden ihr die Verwendung eines Sonnen-
schutzmittels mit Sonnenschutzfaktor (SPF) von 50 fiir die fol-
genden 3 Monate verordnet.

ERGEBNIS

Es erfolgten zwei Behandlungen mit einem Abstand von drei Wo-
chen. Behandelt wurde mittels Tixel® (mit der Einstellung: Pro-
trusion von 500 um und einer Pulsdauer von 10 ms). Zudem er-
folgte im Anschluss das Auftragen einer 60 %-igen Snailextract
Serums zur Einschleusung. Die Behandlung der Patientin erfolg-
te ohne anhaltende Nebenwirkungen. Die Patientin berichtete
lediglich tiber Uberwarmung und leichtes Brennen wahrend der
Behandlung sowie ein mildes Erythem und leichte Verkrustun-
gen im Behandlungsareal fiir etwa 7 Tage nach der Behandlung.
Die Patientin gab keine Schmerzen bei der Behandlung und in
der Zeit danach an. Eine Downtime habe nicht bestanden. Als
besondere Nachpflege der behandelten Flache war ein Sonnen-
schutz erforderlich.

Bereits nach der ersten Behandlung konnte eine Verbesserung
des behandelten Areals im Hinblick auf Faltenausprdgung und
ebenerer Hautoberfliche beobachtet worden (Abb. 2). Zudem
zeigte sich auch ein unspezifisches mildes Erythem im Bereich der
Vitiligo-Stellen beidseitig lateral des Halses tiber den Schlissel-
beinen. Hier bleibt abzuwarten, ob im Nachgang eine Verbesse-
rung der depigmentierten Vitiligo-Stellen zusatzlich erzielt wird.
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Abb. 1a+b: vor der Therapie und 6 Wochen nach der Therapie.
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Abb 2: Tixel® - der Tip (die Spitze) und Darstellung der Protrusion.

TIXEL® - THERMOMECHANICAL FRACTIONAL

INJURY (TMFI) TECHNOLOGY

Tixel® (Novoxel®, Israel) ist ein thermomechanisches System,
das fur die fraktionierte Behandlung entwickelt wurde. Das Sys-
tem besteht aus einer beheizten Titanspitze von 400 °C. Der Tip
wird vorgeschoben, bis sie Kontakt mit der Haut aufnimmt. Da-
her ibt der Tip aufgrund des physischen Kontakts und der War-
metlibertragung auf die oberflachlichen Hautschichten eine abla-
tive Wirkung auf die Haut aus [1-3].

Das System ist fur die Behandlung von Weichgewebe durch
direkte Warmeleitung ausgelegt und erméglicht eine schnelle
Wasserverdampfung bei geringer thermischer Schadigung des
umgebenden Gewebes. Das System besteht aus einem Hand-
stlick, das an eine Konsole angeschlossen ist. Das Handstlck
besitzt ein therapeutisches Element, die ,Spitze“ (der Tip), die
am distalen Abschnitt befestigt ist. Der Tip besteht aus einer
vergoldeten Kupferbasis und einer diinnwandigen Abdeckung
aus Titanlegierung (Abb. 2).
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xAbb 3: Anordnung der Pyramiden auf dem Tip
und die Temperaturebenen.

Das Handstiick

Das Handstiick ist mit einem prédzisen Bewegungssystem aus-
gestattet, das auf einem Linearmotor mit geringer Tragheit und
einem DSP-Bewegungsregler (Digital Signal Processing) basiert
ist. Das Design des Systems ermdglicht eine prazise Uberleitung
der Dauer des Hautkontakts.

Der Tip ,,die Spitze*

Der Tip besteht aus einer Fliache von 1 cm? mit einer Anordnung
von 81 (9 x 9) quadratischen Pyramiden (Abb. 2 und 3). Die Py-
ramiden sind 1,25mm hoch und haben eine flache rechteckige
Spitze von ungefdhr 0,01mm?. Die stumpfe Spitze der Pyrami-
de ermdglicht eine effektive Warmeibertragung und verhindert
ein mechanisches Durchstechen der Haut. Die Riickwandpla-
tine des Tips wird an einer Keramikheizung befestigt, die wah-
rend der Behandlung auf einer Temperatur von 400 °C gehalten
wird. Der Erhitzungsprozess erméglicht eine effektive Selbstste-
rilisation vor und wahrend der Behandlung, wodurch das Risi-
ko einer Kreuzkontamination erheblich verringert wird. Der Tip
wird sicher in ihre Ausgangsposition zurlickgezogen, wenn das
Handstiick nicht aktiviert ist. Wenn das Handstiick aktiviert ist,
bewegt der Linearmotor schnell den Tip vor, der kurz mit dem
Gewebe in Kontakt kommt, und zieht es dann zurlick. Wéarme-
energie wird so auf die Haut tibertragen, wodurch Mikroporen
entstehen. Diese erfolgen durch Verdunstung von Wasser ohne
Schéadigung des Gewebes. Die Dauer des Pulses, d.h. die Kontakt-
zeit zwischen Tip und Haut liegt zwischen 5 und 18 Millisekun-
den [13].

Ein zweiter Parameter des Systems ist die Protrusion ,der
Vorschub® des Tips. Die Protrusion ist definiert als der Abstand,
den der Tip von der distalen Kante des Handstiicks (das auch
als Abstandsmesser fungiert) zum Gewebe zuriicklegt (Abb.3).
Die Einstellung des Vorsprungs wird in Mikrometern (um) ge-
messen und soll eine gute Warmekopplung zwischen dem Tip
und dem Gewebe gewdhrleisten, insbesondere in relativ ,flexi-
blen“ Bereichen wie des Halses. Die Warmekopplung oder der

Wérmewiderstand werden von zwei Faktoren beeinflusst: der
Warmeleitung vom Tip zur Haut an den Kontaktstellen und dem
Wérmewiderstand durch eingeschlossene Luft zwischen Tip
und Haut. Hohere Protrusionsraten erhohen die Kontaktflache
zwischen Tip und Haut und verringern die Lufteinschliisse. Eine
verbesserte Kopplung fihrt zu einem geringeren Warmewider-
stand zwischen dem Tip und dem Gewebe, was zu einem we-
sentlicheren dermalen Effekt fiihrt. Eine gut geplante Einstel-
lung der Pulsdauer und des Vorsprungs tragt zum gewiinschten
thermischen Effekt bei, gefolgt von einem erfolgreichen klini-
schen Ergebnis [1-3].

DISKUSSION

Eine harmonische Verjiingung des Gesicht/Hals-Komplexes ist
das Ziel in der Anti-Aging-Medizin. Dazu gehort, dass nicht nur
die dblichen Behandlungen im Gesichtsbereich durch Botuli-
numtoxin und Fillern erfolgen. Zunehmend finden auch andere
Korperareale, wie Handriicken, aber auch eben Hals und Dekolle-
té, den Weg in den Fokus des Interesses. Bis vor kurzem fehlte je-
doch ein zuverldssige und standardisierte Behandlungsmethode,
insbesondere fiir diese deffizile Hautareale. Mit dem thermome-
chanischen System des Tixel® haben wir eine zuverldssige und
nebenwirkungsarme Option. Hier ist die Effektivitdt bereits an-
hand von Studien belegt [4, 5]. Diese Behandlung geht sowohl
mit geringen Nebenwirkungen als auch mit geringen ,,Downtime*®
einher [6]. Diese Behandlungsmethode zeigte sich nicht nur in
der dsthetischen Medizin, sondern auch in der Dermatologie als
eine Option [5, 6]. Des weiteren konnten auch wir als Begleit-
effekt eine zusatzliche Wirkung auf die depigmentierten Vitili-
go-Stellen feststellen. Es bleibt abzuwarten, ob dies einen lin-
dernden oder gar abheilenden Effekt erzielt. Hier sind sicherlich
weitere Studien notwendig.

Tixel® ist eine alternative aber auch sichere, risikoarme,
leicht anwendbare Therapiemdglichkeit fiir den Anwender [4,
5]. Dieser Therapieansatz zeichnet sich durch gute Vertréaglich-
keit aus.

Zusammenfassend hat die Behandlung mit Tixel® viele Vor-
teile. Diese Behandlungsmethode erweitert unsere Therapieop-
tion um eine milde, jedoch effektive Methode. Diese alternative
Behandlungsmethode kann noch in der Medizin diskutiert und
moglicherweise hdufiger eingesetzt werden. Weitere Studien
mit groRerer Patientenzahl waren notwendig, um das Potenzial
genauer zu bewerten.
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