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Оценка эффективности препарата IAL-System ACP в коррекции 
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РЕЗЮМЕ
Актуальность. Приведены результаты собственных исследований эффективности и безопасности изолированного внутрикожного вве-
дения препарата IAL-system ACP в периорбитальной области.
Цель исследования. Оценить безопасность и эффективность в разных возрастных группах методики биоревитализации в периорби-
тальной области препаратом IAL-System ACP («Fidia Farmaceutici S.p.A», Италия).
Материал и методы. Под наблюдением находились 30 женщин старше 30 лет, которые были поделены на три возрастные группы: 
1-я группа — 10 женщин в возрасте 30—43 лет; 2-я группа — 10 женщин в возрасте 44—55 лет; 3-я группа — 10 женщин в возрасте 
56 лет и старше. Пациенткам проводилось внутрикожное введение IAL-System ACP по следующей схеме: 1 мл препарата внутрикож-
но микропапульно в области нижнего века и неподвижного верхнего века.
Результаты. Установлено, что использование внутреннего эфира гиалуроновой кислоты (с помощью технологии аутокросслинкинга 
удалось стабилизировать короткие молекулы гиалуроновой кислоты с массой 200 кДа внутренними сложноэфирными связями между 
отдельными полисахаридными цепочками) позволяет получать более пролонгированное действие и избегать избыточной гидрофиль-
ности, что особенно важно для введения в периорбитальной области. Согласно результатам исследования, было получено статисти-
чески значимое увеличение толщины дермы во всех возрастных группах после второй процедуры. Шкалы GAIS и PAIS показали высо-
кий уровень удовлетворенности процедурой как врачей, так и пациенток, особенно в 1-й и 3-й группах пациенток.
Заключение. Отмечена высокая эффективность и безопасность методики изолированного внутрикожного введения препарата IAL-Sys-
tem ACP, что позволяет рекомендовать эту процедуру как метод выбора при профилактике и коррекции возрастных изменений пе-
риорбитальной области.
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Effectiveness evaluation of IAL-System ACP in correction of age-related skin changes 
in periorbital area
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ABSTRACT
Relevance. The results of our own research on the effectiveness and safety of isolated intradermal administration of IAL-system ACP in the peri-
orbital area are presented.
Objective. To evaluate the safety and effectiveness in different age groups of the biorevitalization technique in the periorbital area with IAL-Sys-
tem ACP (Fidia Farmaceutici S.p.A, Italy).
Material and methods. There were 30 women over the age of 30 under observation, who were divided into three age groups: the 1st group — 
10 women aged 30-43 years; the 2nd group — 10 women aged 44-55 years; the 3rd group — 10 women aged 56 years and older. The pa-
tients underwent intradermal administration of IAL-System ACP according to the following scheme: 1 ml of the drug intradermally micropap-
ularly in the area of the lower eyelid and the fixed upper eyelid.
Results. It was found that the use of an internal hyaluronic acid ester (using autocrosslinking technology, it was possible to stabilize short mole-
cules of hyaluronic acid with a mass of 200 kDa by internal ester bonds between individual polysaccharide chains) allows for a more prolonged 
effect and to avoid excessive hydrophilicity, which is especially important for introduction into the periorbital area. According to the results 
of the study, a statistically significant increase in dermal thickness was obtained in all age groups after the second procedure. The GAIS and PAIS 
scales showed a high level of satisfaction with the procedure among both doctors and patients, especially in the 1st and 3rd groups of patients.
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Conclusion. The high efficiency and safety of the method of isolated intradermal administration of the drug IAL-System ACP was noted, which 
allows us to recommend this procedure as the method of choice for the prevention and correction of age-related changes in the periorbital area.

Keywords: periorbital area, hyaluronic acid, biorevitalization, skin ultrasound.
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Устойчивый тренд на увеличение продолжитель-

ности жизни продлил период социальной активности 

и ввел понятие «серебряное поколение» для отдель-

ной целевой аудитории маркетинга. Но процессы 

старения протекают так же, как раньше, и не успе-

вают меняться со скоростью трендов. Социальное 

давление, желание сохранять молодость и ухожен-

ность как можно дольше в совокупности с финансо-

выми возможностями способствуют поиску и появ-

лению все большего количества методов и протоко-

лов в косметологии.

Известно, что, с одной стороны, периорбиталь-

ная область является индикатором возраста, а с дру-

гой — именно она раньше других зон подвергается 

возрастным изменениям [1 , 5]. Выраженные при-

знаки старения возникают в данной области в связи 

с анатомическими особенностями строения, в част-

ности с толщиной подкожно-жировой клетчатки, 

практически отсутствующей у медиального угла гла-

за, активностью круговой мышцы и обилием лимфа-

тических и кровеносных сосудов.

Поддержание здоровой структуры кожи и ее 

механической функции — одна из основных задач 

в этой зоне. С этой целью часто применяется био-

ревитализация, или внутрикожное введение натив-

ной или модифицированной гиалуроновой кислоты 

[2]. Оптимальной для периорбитальной области яв-

ляется гиалуроновая кислота с молекулярной массой 

около 200 кДа (до 500 дисахаридных единиц), кото-

рая активирует пролиферацию фибробластов через 

взаимодействие с рецепторами на поверхности кле-

ток, в том числе с рецепторами CD44, а не только 

механически в месте введения. Использование вну-

треннего эфира гиалуроновой кислоты (с помощью 

технологии аутокросслинкинга удалось стабилизи-

ровать короткие молекулы гиалуроновой кислоты 

с массой 200 кДа внутренними сложноэфирными 

связями между отдельными полисахаридными це-

почками [3, 8]) позволяет получать более пролон-

гированное действие и избегать избыточной гидро-

фильности. Данная технология реализована в пре-

парате IAL-System ACP («Fidia Farmaceutici S.p.A», 

Италия). В IAL-System ACP (препарат с технологией 

ACP «Fidia Farmaceutici S.p.A») содержится гиалуро-

новая кислота в концентрации 20 мг/мл с дополни-

тельными поперечными сложноэфирными связями 

между молекулами.

Цель данной работы — оценить безопасность 

и эффективность в разных возрастных группах ме-

тодики биоревитализации в периорбитальной обла-

сти препаратом IAL-System АСР («Fidia Farm aceuti-

ci S.p.A», Италия).

Для реализации поставленной цели были сфор-

мулированы следующие задачи:

1) оценить безопасность применения препарата 

IAL-system ACP для улучшения качества кожи в пе-

риорбитальной области;

2) оценить эффективность применения препа-

рата IAL-System ACP в периорбитальной области 

в различных возрастных категориях (30—43 года, 44—

55 лет, 56 лет и старше);

3) оценить уровень удовлетворенности процеду-

рой врачей и пациентов.

Материал и методы

Критерии включения в исследование: возраст 

от 30 лет; женский пол; признаки старения кожи 

в периорбитальной области — снижение тургора 

и эластичности кожи.

Критерии исключения из исследования: травма/

операционное вмешательство в области введения 

препарата; острые инфекционные заболевания; на-

личие воспалительных процессов в области введения 

препарата; индивидуальная непереносимость компо-

нентов препарата; наличие косметических процедур 

в этой области в последние 12 мес.

Дизайн исследования представлен в табл. 1.

Методика процедуры. Проводилось внутрикож-

ное введение IAL-System ACP по следующей схеме: 

1 мл препарата внутрикожно микропапульно в об-

ласти нижнего века и неподвижного верхнего ве-

ка (рис. 1).



38 Пластическая хирургия и эстетическая медицина 2024, № 3

Оригинальные статьи Original articles

С целью выявления и оценки степени выражен-

ности признаков старения периорбитальной области 

были использованы фотографические шкалы Merz, 

оценка эластических свойств кожи осуществлялась 

с помощью щипкового теста, также проводилось уль-

тразвуковое исследование (УЗИ) кожи.

Результаты

Было установлено, что мимические морщины 

по типу «гусиных лапок» с разной степенью выра-

женности наблюдались у 29 из 30 пациенток в трех 

группах исследования (табл. 2).
По результатам щипкового теста, 14 (46,7%) 

из 30 женщин показали отрицательный результат, 

т.е. у них складка нижнего века расправлялась не сра-

зу. Стоит отметить, что в 1-й группе у всех 10 жен-

щин тест был положительным, а в 3-й группе — 

у всех пациенток был отрицательным. Во 2-й груп-

пе 6 (60%) из 10 женщин имели положительный тест, 

а 4 (40%) — отрицательный (табл. 3).

УЗИ кожи проводилось на аппарате Mindray 

в двух точках с каждой стороны: точка 1 — на сред-

незрачковой линии нижнего века, точка 2 — у наруж-

ного угла глаза, на пересечении костного края орби-

ты. Измерение толщины дермы проводилось с по-

мощью специальной обработки на УЗИ-аппарате.

Результаты УЗИ кожи были проанализированы 

с помощью двухфакторного дисперсионного анали-

за (Two-Way ANOVA). Использована формула: глуби-
на ~ возрастная группа × срок измерения. Для всех че-

тырех точек было получено статистически значимое 

изменение толщины дермы в зависимости от срока 

измерения (рис. 4, 5). Для всех точек p<0,001. Ста-

тистически значимых различий между возрастными 

группами выявлено не было.

Уровень удовлетворенности процедурой врачей 

и пациенток изучали при помощи стандартизиро-

ванных индексов GAIS (Global Aesthetic Improve-

ment Scale) и PAIS (Patient’s Aesthetic Improvement 

Scale) (табл. 4).
Уровень удовлетворенности пациенток 

уже после первой процедуры был немного выше, 

чем уровень удовлетворенности врачей. Нужно 

отметить, что по оценкам пациенток более высо-

кий уровень удовлетворенности был у пациенток 

1-й и 3-й групп, в то время как по оценке вра-

чей степень удовлетворенности врача результатом 

процедуры коррелировала с возрастом пациенток, 

т.е. была самой высокой в 1-й группе и самой низ-

кой в 3-й группе.

Что касается переносимости процедуры, то боль-

шинство пациенток во всех трех группах отме-

тили, что процедура вполне комфортная: ни одна 

из пациенток не отметила ее как очень болезненную, 

и только 2 — отметили ее как болезненную (табл. 5). 
При этом вторая процедура была оценена пациент-

ками как более комфортная по сравнению с первой 

(рис. 6).
При оценке пациентками выраженности оте-

ка было отмечено, что после второй процедуры от-

Таблица 1. Дизайн исследования

Скрининговый этап 

1-я группа (n=10):

женщины в возрасте 30—43 лет 

2-я группа (n=10):

женщины в возрасте 44—55 лет 

3-я группа (n=10):

женщины в возрасте 56 лет и старше 

1. Объективный осмотр врачом-косметологом

2. Оценка эластичности кожи с помощью щипкового теста

3. Фотографирование с применением диагностической системы FotoFinder ATBM (Германия) (рис. 2, а) и программы Antera 3D

(рис. 3, а)
4. Ультразвуковое исследование кожи 

Клинический этап (проведение двух процедур — в 1-й день и на 14-й день) 

Оценка результатов в 1-й, на 7-й, 14-й и 28-й дни исследования

1. Анкетирование сразу после процедуры по стандартизированным опросникам GAIS и PAIS

2. Анкетирование сразу после процедуры на переносимость процедуры

3. Фотографирование с применением диагностической системы FotoFinder ATBM (Германия) (рис. 2, б) и программы Antera 3D

(рис. 3, б)
4. Ультразвуковое исследование кожи

5. Статистическая обработка данных с помощью программного обеспечения ANOVA 

Рис.  1. Схема введения препарата IAL-System ACP.
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Таблица 2. Оценка выраженности мимических морщин «гусиные лапки» по фотографическим шкалам Merz

Группа пациенток 
Оценка по фотографическим шкалам Merz 

0 баллов 1 балл 2 балла 3 балла 4 балла 

1-я группа (возраст 30—42 года), n=10 1 5 4 0 0 

2-я группа (возраст 43—54 года), n=10 0 0 8 2 0 

3-я группа (возраст 55 лет и старше), n=10 0 0 0 3 7 

Таблица 3. Результаты щипкового теста

Группа пациенток Отрицательный щипковый тест (n) Положительный щипковый тест (n) 

1-я группа (возраст 30—42 года), n=10 10 0 

2-я группа (возраст 43—54 года), n=10 5 5 

3-я группа (возраст 55 лет и старше), n=10 0 10 

Рис. 2. Ф ото в диагностической системе FotoFinder  с обработкой «рельеф».
а — до процедуры; б — на 28-й день после процедуры.

а

а

б

б

Рис. 3. Фото в программе Antera 3D (фильтр: морщины до 1 мм) справа.
а — до процедуры; б — на 28-й день после процедуры.

Таблица 4. Значения индексов GAIS и PAIS после первой и второй процедур введения препарата IAL-System ACP

Группа пациенток 

Удовлетворен-

ность пациентки

после первой 

процедуры 

Удовлетворен-

ность врача

после первой 

процедуры 

Удовлетворен-

ность пациентки

после второй 

процедуры 

Удовлетворен-

ность врача

после второй 

процедуры 

1-я группа (возраст 30—42 года), n=10 1,7 2 1,8 1,2 

2-я группа (возраст 43—54 года), n=10 2,2 2,2 2,2 1,7 

3-я группа (возраст 55 лет и старше), n=10 1,9 2,2 2,2 2 

Примечание. Данные представлены в виде среднего значения в баллах.
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ек был более выражен, чем после первой, особенно 

в старшей возрастной группе (табл. 6, 7).
В процессе работы врачи высоко оценили ком-

фортность шприцев для инъекции и возможность 

использования двух типов игл (30G и 32G), но с точ-

ки зрения легкости введения предпочтение отдавали 

иглам с размером 30G (табл. 8).

Обсуждение
Состояние кожи вокруг глаз влияет на воспри-

ятие человека, а также становится первым показа-

телем возраста человека, согласно данным исследо-

ваний, и, следовательно, продолжает быть в центре 

внимания врачей-косметологов, но до сих пор оста-

ется много неразрешенных вопросов относительно 

Таблица 5. Оценка пациентками болезненности процедуры введения препарата IAL-System ACP

Группа пациенток 
1 балл

(нет боли) 
2 балла 3 балла 4 балла 

5 баллов

(очень болезненно) 

1-я группа (возраст 30—42 года), n=10 3 4 2 1 — 

2-я группа (возраст 43—54 года), n=10 4 5 1 — — 

3-я группа (возраст 55 лет и старше), n=10 3 3 3 1 — 

а

в

б

г

Рис. 4. Изменение толщины дермы по результатам ультразвукового исследования в зависимости от срока измерения.
а — точка 1 слева; б — точка 1 справа; в — точка 2 слева; г — точка 2 справа.

Таблица 6. Оценка пациентками выраженности отека на 14-й день исследования (после первой процедуры) 
Группа пациенток 0 (нет отека) 1 (слабый) 2 (умеренный) 3 (сильный) 

1-я группа (возраст 30—42 года), n=10 9 1 — — 

2-я группа (возраст 43—54 года), n=10 5 1 3 1

3-я группа (возраст 55 лет и старше), n=10 7 2 1 — 

Все группы 21 4 4 — 



41Plastic surgery and aesthetic medicine 2024, no 3

Оригинальные статьи Original articles

Таблица 7. Оценка пациентками выраженности отека на 28-й день исследования (после второй процедуры)
Группа пациенток 0 (нет отека) 1 (слабый) 2 (умеренный) 3 (сильный) 

1-я группа (возраст 30—42 года), n=10 3 5 1 1 

2-я группа (возраст 43—54 года), n=10 5 3 — 2 

3-я группа (возраст 55 лет и старше), n=10 6 1 3 — 

Все группы 14 9 4 3 

Таблица 8. Оценка врачом комфортности введения препарата IAL-System ACP
Оценка врачом комфортности введения, 

средний балл во всех группах

Оценка врачом комфортности введения, 

игла 32G  

Оценка врачом комфортности введения, 

игла 30G 

5 4,33 5

а

а

б

б

Рис. 5. Ультразвуковое исследование кожи (точка 2 слева).
а — до процедуры; б — на 28-й день после процедуры.

Рис.  6. О ценка выраженности боли после процедуры введения препарата IAL-System ACP.
а — после первой процедуры; б — после второй процедуры.
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выбора техники или препаратов [1, 5]. Мультифак-

торность процесса старения кожи периорбитальной 

области до сих пор не позволяет выработать иде-

альный подход для терапии возрастных изменений. 

Нужно отметить, что качество кожи в этой обла-

сти играет ключевую роль и является одним из са-

мых частых запросов пациентов. Биоревитализа-

ция препаратами на основе гиалуроновой кислоты 

в целом и препаратом IAL-System ACP [7] в частно-

сти давно зарекомендовала себя как эффективная 

и востребованная методика для улучшения качества 

кожи. В своем исследовании мы изучили возмож-

ность изолированного применения этой методики 

в периорбитальной области с учетом уникальных 

физико-химических свойств данного препарата. 

По результатам исследования было получено ста-

тистически значимое увеличение толщины дер-

мы во всех возрастных группах после второй про-

цедуры введения препарата IAL-System ACP. Про-

цедура оказалась комфортной как для пациенток, 

так и для врачей. В старшей возрастной группе вы-

явили более выраженную отечность после второй 

процедуры (на 28-й день). Возможно, стоит реко-

мендовать увеличить интервал между процедура-

ми с 14 до 21 дня.

В связи с тем, что на сегодняшний день одним 

из основных методов коррекции инволютивных из-

менений в периорбитальной области является боту-

линотерапия, при которой одно из ограничений — 

возраст старше 65 лет [6], важно подчеркнуть эф-

фективность данной методики в возрастной группе 

пациентов старше 56 лет.

Мы изучили технические аспекты проведения 

процедуры и выявили, что для ее проведения мо-

гут использоваться иглы с минимальным размером 

32G, что существенно снижает риск возникновения 

гематом в области проведения инъекций, а значит, 

сохраняет пациентам социальный статус во время 

курса процедур.

Заключение

Методика изолированного внутрикожного вве-

дения препарата IAL-System ACP в периорбиталь-

ную область является безопасным и эффективным 

методом улучшения качества кожи. В ходе исследо-

вания выявлено статистически значимое увеличение 

толщины дермы во всех возрастных группах. Высо-

кая удовлетворенность врачей и пациенток позволяет 

рекомендовать эту процедуру как метод выбора про-

филактики и коррекции возрастных изменений пе-

риорбитальной области.
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