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CARBOXYTHERAPY IN AESTHETIC MEDICINE

Carboxytherapie
in der medizinischen Asthetik

BRITTA KNOLL
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ZUSAMMENFASSUNG:

In den 1950er-Jahren wurde die durchblutungsfordernde Wirkung der
Carboxytherapie fiir die Verbesserung der Wundheilung, der Behand-
lung der peripheren arteriellen Verschlusskrankheit und zur lokalen
Schmerztherapie genutzt. Seit 1995 wird die Carboxytherapie zuneh-
mend auch im Bereich der medizinischen Asthetik eingesetzt und stellt
inzwischen einen wichtigen Baustein fiir minimal-invasive Kombinati-
onsverfahren dar. Beschrieben werden die Wirkungsweise von CO, und
Durchfithrung der Anwendung sowie mogliche Kontraindikationen.

Abb. 1: Durchfiihrung der Carboxytherapie.
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SUMMARY:

In the 1950s, the circulation-promoting effect of carboxytherapy was
used to improve wound healing, the treatment of peripheral arterial
occlusive disease and local pain therapy. Since 1995, carboxytherapy
has also been increasingly used in the field of medical aesthetics and
is now an important component of minimally invasive combination
procedures. The article describes the mode of action of CO, and how it
is applied, as well as possible contraindications.

Seit den 1950er Jahren wird die kurative Wirkung der Carboxy-
therapie genutzt, fir eine verbesserte Wundheilung, zur Behand-
lung der peripheren arteriellen Verschlusskrankheit, sowie zur
lokalen Schmerztherapie. In der medizinischen Asthetik findet
die Carboxytherapie seit Mitte der 1990er Jahre zunehmend Be-
achtung und stellt inzwischen einen wichtigen Baustein fir mini-
mal-invasive Kombinationsverfahren dar [1]. Thre Anwendungs-
bereiche gehen dabei von der Gesichts- und Kérperkonturierung
bis hin zur Straffung und Regeneration der delikaten Augenregi-
on. Neue Indikationen finden sich auch zunehmend im Bereich
der weiblichen Genitaldsthetik.

Das Prinzip ist einfach: CO, wird lokal gezielt in oder unter
die Haut gespritzt, wo es die Mikrozirkulation steigert, zu einer
verbesserten Hautelastizitat und -dichte, einem héheren Kolla-
gengehalt, verringerten Hautfdltchen, bzw. im Bindegewebe zu
einer milden Fett- und Odemreduktion fiihrt.

DIE WIRKUNGSWEISE VON CO,

CO, diffundiert im Gewebe und es kommt zu einer umschriebe-
nen Hyperkapnie, also einem Ungleichgewicht zwischen CO, und
0,. Der Organismus reagiert mit einer Erweiterung der Metaar-
teriolen, Arteriolen und prakapillaren Sphinkter, was die Mikro-
zirkulation erhéht, die Gewebeperfusion und die Lymphzirkulati-
on steigert. Die Hyperdmie verbessert die lokale Sauerstoff- und
Nahrstoffversorgung, begiinstigt den Zellmetabolismus. Sie ist
fiir Patienten als Warme wahrnehmbar und als Hautrétung (Ery-
them) sichtbar. Durch die verstarkte Abspaltung von Sauerstoff
vom Hamoglobin (Bohr-Effekt), steigt der Sauerstoffpartialdruck
[2]. 70% des Gases reagieren dabei mit dem Blutplasma zu



Kohlensdure. Diese kurzfristige Azidose fiihrt zu einer unmittel-
baren GefaRdilatation, setzt Wachstumsfaktoren frei und fordert
eine Neovaskularisation [3]. Die Kohlens&ure selbst wird durch
Abspaltung eines Wasserstoff-lons zu Bicarbonat reduziert.

ANWENDUNG

Das CO,-Gas wird iiber einen geschlossenen Regelkreis und ein
entsprechendes Gerat steril zur Injektion bereitgestellt und mit
Hilfe handelsiiblicher 30 oder 32G Kaniilen (4-40mm) verab-
reicht. Die Einstichtiefe betragt 1-4 mm. Das Gas verteilt sich
flachig im Injektionsbereich, das entstandene Emphysem ver-
schwindet innerhalb weniger Minuten. Die Anwendung ist un-
schadlich, sicher und nahezu nebenwirkungsfrei. Eine Gasem-
bolie kann nicht entstehen, da das Gas rasch resorbiert wird.
Nebenwirkungen wie Bradykardie, Hypotonie oder allergische
Reaktionen treten nicht auf. Patienten verspiiren nur einen ge-
wissen Dehnungsschmerz sowie ein kurzes Druck- und Span-
nungsgefiihl. Bei subkutanen Injektionen kann es zu Hdmatomen
kommen.

Die Behandlung dauert wenige Minuten, Patienten sind
danach voll belastbar und fahrtauglich. Die erreichten Effekte
sind langanhaltend. Meist werden 4-8 Sitzungen im Abstand
von 2-3 Wochen ben6tigt.

HAUT REGENERIEREN UND FETT ABBAUEN

Intradermal verabreicht, verdichtet und regeneriert CO, die der-
malen Kollagenfasern, indem es fiir eine bessere Kollagenquali-
tat sorgt und die Kollagensynthese stimuliert [4]. Die Haut wird
dichter und wirkt verjiingt und straffer. Die Carboxytherapie ist
nicht nur zur Hautregeneration von Gesicht, Hals, Decolleté und
Handriicken angezeigt, sondern auch fiir die Behandlung von
Wundheilungsstérungen, Narben und Striae [5-7]. Ein besonde-
res Highlight ist die Behandlung fiir periorbitale Faltchen, dunkle
Augenringe, Augentdeme, Tranensdcke sowie Schlupflider.

Subkutan verabreicht, lockert CO, das Fettgewebe auf, baut
Fett(zellen) ab und fiihrt zu einer lokalen Verschlankung [5,
6, 8-10]. GefdBe kommen dabei nicht zu Schaden. Neben der
Anwendung an Beinen, Hiiften und Ges&l dient die subkutane
Anwendung zur Konturierung im submentalen Bereich sowie
der Mandibularlinie, bei den haufig anzutreffenden ,Hénge-
backchen®. Oft wird gleichzeitig intradermal und subkutan
behandelt, was meist zu beeindruckenden Verbesserungen
fihrt.

Die subkutane Anwendung erfolgt je nach Zone und Fett-
schichtdicke 4 bis 13 mm tief. In Hdmatome darf nicht inji-
ziert werden, um eine dauerhafte Hyperpigmentierung zu ver-
meiden. Direkte Sonneneinstrahlung ist nach den Injektionen
fur 3 Tage zu vermeiden, auch B&der, Massagen oder Elektro-
therapie.

KONTRAINDIKATIONEN

Nicht angezeigt ist die Carboxytherapie bei akuten, unbehandel-
ten Herz-Kreislauf- oder Lungenerkrankungen, hamatologischen
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Abb. 2: Wunde vor der Behandlung.

Abb. 3: Wunde nach zwei Behandlungen.

Erkrankungen oder schweren Gerinnungsstérungen, Schlag-
anfall, akuter Thrombose oder Apoplex, aktiven Autoimmu-
nerkrankungen, insbesondere Kollagenosen, nicht eingestell-
tem Diabetes, schweren systemischen oder Hautinfektionen
sowie bei Schwangerschaft und Stillzeit (aufgrund fehlender
Erkenntnisse).
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Abb. 4: Das Handstiick, mit dem die Injektionen durchgefiihrt werden.

Abb. 5: Der Koffer, in welchem das gesamte Equipment
zur Durchfiihrung der Carboxytherapie enthalten ist.

Die Carboxytherapie ist eine kostengtinstige, schonende und ef-
fektive Methode, um die Haut- und Bindegewebsqualitdt im Ge-
sicht und am Kérper zu verbessern und stérende Fetteinlagerun-
gen zu reduzieren. Sie ldsst sich sehr gut mit Mesotherapie und
anderen minimal-invasiven Verfahren wie Hyaluroninjektionen
oder Botulinumtoxin kombinieren.

Ausbildungen und Workshops werden im Rahmen der
Mesotherapiekurse von der Deutschen Gesellschaft fiir
Mesotherapie angeboten: www.mesotherapie.org
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