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Facial aging is a complex process that results from changes in several layers: skin, subcutaneous fat, superficial muscular aponeurotic system 

(SMAS), muscles and bone. Facial muscles tend to lose their tone at rest, which leads to a change in the position of tissues. This article presents 

clinical cases of successful use of a new device that combines the technologies of high-intensity focused electromagnetic stimulation (HIFES) 

and monopolar radio-wave lifting (RF) to improve skin elasticity and muscle tone, used as monotherapy (HIFES + RF) and as a complex effect 

(HIFES + RF and botulinum therapy); their safety, effectiveness and patient satisfaction are assessed.

The protocol in the form of a complex effect of HIFES, monopolar radio-wave lifting and botulinum toxin type A shows the highest results in 

comparison with a monoprocedure, and also allows for personalized cosmetology correction of involutional atrophy of the skin of the lower 

third of the face and neck.
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Старение лица – это сложный процесс, который является результатом изменений в нескольких слоях: кожи, подкожного 
жира, поверхностной мышечной апоневротической системы (SMAS), мышцах и кости. Лицевые мышцы, как правило, теряют 
свой тонус в покое, что приводит к изменению положения тканей. В данной статье представлены клинические случаи 
успешного применения нового устройства, сочетающее в себе технологии одномоментного использования электрического 
тока высокого напряжения (HIFES) и монополярного радиоволнового лифтинга (RF) для улучшения эластичности кожи и 
мышечного тонуса, применяемых в качестве монотерапии (HIFES+RF) и в виде комплексного воздействия (HIFES+RF и 
ботулинотерапии), оценивается их безопасность, эффективность и удовлетворенность пациентов.
Протокол в виде комплексного воздействия HIFES, монополярного радиоволнового лифтинга и ботулинического токсина 
типа А показывает наиболее высокие результаты в сравнении с монопроцедурой, а также позволяет персонализированно 
проводить косметологическую коррекцию инволюционной атрофии кожи нижней трети лица и шеи.
Ключевые слова: электрический ток высокого напряжения, радиочастотный лифтинг, ботулинотерапия, старение лица, инфолю-

ционная атрофия кожи лица, клинический случай
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Обоснование
Старение лица – это сложный про-

цесс, который является результатом 
изменений в нескольких слоях: кожи, 
подкожного жира, поверхностной 
мышечной апоневротической системы 
(superficial musculoaponeurotic system, 
SMAS), мышцах и кости. Лицевые 
мышцы, как правило, теряют свой 
тонус в покое, особенно мышцы лева-
торы, такие как: большая и малая ску-
ловые мышцы и фронтальные мышцы, 
что приводит к изменению положе-
ния тканей. Неспособность леваторов 
удерживать структуры, прилежащие 
сверху, неизбежно приводит к прови-
санию мягких тканей. На кожу и SMAS 
влияет потеря коллагена и эластина, 
основных структурных и соединитель-
ных тканевых белков. Истощение этих 
белков приводит к образованию мор-
щин и снижению эластичности. Кроме 
того, истончение слоя SMAS также 
способствует слабости и провисанию 
тканей. Таким образом, при старении 
лица необходимо учитывать все фак-
торы и в идеале нацеливаться на все 
задействованные компоненты. Однако 
современные неинвазивные подходы 
сосредоточены исключительно на лече-
нии кожи или искусственном придании 
объема, чтобы компенсировать перепо-
зиционированную ткань, а также инги-
бировать активность определенных 
мышц, чтобы сбалансировать потерю 
тонуса в других [1]. Ремоделирование 
мышц может помочь изменить овал 
лица за счет эффекта лифтинга, что 
вносит существенный вклад во внеш-
ний вид в целом [2]. Было обнаружено, 
что мышцы лица стареют в результате 
процесса саркопении, который про-
является в потере мышечной массы и 
объема, подобно скелетным мышцам. 
Поскольку мышцы лица связаны с 
системой фасций и кожных покровов, 

их ослабление может привести к види-
мому опущению тканей с возрастом 
[3]. Недавно был представлен новый 
подход, новое устройство, использую-
щее неинвазивные аппликаторы, кото-
рые одновременно управляют техно-
логией HIFES (High-Intensity Focused 
Electromagnetic Stimulation), синхрони-
зированной с радиочастотным нагре-
вом (radiofrequency, RF), для улучшения 
внешнего вида лица [1]. Технология 
HIFES была специально разработана 
для селективной стимуляции супра-
максимальных сокращений мелких 
деликатных мышц лица. При помощи 
данной технологии генерируются мощ-
ные электрические поля, создаваемые 
специально разработанными апплика-
торами, воздействующими на нижеле-
жащие нейроны и мышечные ткани. 
Эти электрические поля деполяризу-
ют мембраны двигательных нейронов, 
иннервирующих мышцу. При деполя-
ризации двигательных нейронов созда-
ется сигнал, распространяющийся по 
нейрону до нейромышечного синапса 
— места, где двигательный нейрон сое-
диняется с мышцей. Эти сигналы пре-
одолевают барьер нервно-мышечного 
синапса и достигают мышцы, которая 
вынуждена сокращаться. Этот процесс 
обходит произвольную команду мозга, 
вызывая принудительное сокращение 
посредством электрической стимуля-
ции. Одновременно со стимуляцией 
HIFES осуществляется синхронизиро-
ванное RF воздействие, при котором 
происходит нагрев тканей лица. Такая 
стимуляция воздействует на соедини-
тельнотканный каркас и блок мими-
ческих мышц с последующими адап-
тивными изменениями в вышележащих 
мягких тканях лица [3]. Мы представ-
ляем клинические случаи успешного 
применения нового устройства, сочета-
ющее в себе технологии одномоментно-

го использования электрического тока 
высокого напряжения (HIFES) и моно-
полярного радиоволнового лифтинга 
(RF) для улучшения эластичности кожи 
и мышечного тонуса, применяемых в 
качестве монотерапии (HIFES+RF) 
и в виде комплексного воздействия 
(HIFES+RF и ботулинотерапии), оце-
нивая их безопасность, эффективность 
и удовлетворенность пациентов.

Клинические примеры показы-
вают эффективность коррекции воз-
растных изменений кожи лица у жен-
щин в возрасте 46 и 49 лет с диагно-
зом инволюционная атрофия кожи с 
помощью одномоментного использо-
вания электрического тока высокого 
напряжения (HIFES) с монополярным 
радиоволновым лифтингом (RF), при-
меняемых в качестве монотерапии 
(HIFES+RF) и в виде комплексного 
воздействия (HIFES+RF и ботулино-
терапии) в ранние и отдаленные сроки 
наблюдения. Перед проведением курса 
процедур и через 7 недель было про-
ведено фотопротоколирование при 
помощи Fotofinder ATBM Body studio. 
А  также комплексный 3D-анализ лица 
с использованием 3D LiveViz. Для оцен-
ки исходных показателей и динами-
ки клинической картины проводилось 
сравнение каждой пары фотографий в 
баллах по Международной глобальной 
шкале эстетического улучшения (Global 
Aesthetic Improvement Scale, GAIS), где 
−1 – ухудшение; 0 – нет результата; 
1 – небольшое улучшение; 2 – отчет-
ливое улучшение; 3 – заметное улуч-
шение. Оценка осуществлялась самими 
пациентами и врачом косметологом. 
Основным оцениваемым критерием 
было улучшение контуров овала лица.

Курс лечения состоял из 4 процедур 
по 20 минут один раз в неделю. В случае 
сочетанного протокола, инъекции боту-
линического токсина проводились в 4-е 
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посещение сразу после аппаратной про-
цедуры. Начальная интенсивность для 
HIFES была установлена на уровне 50% 
(RF фиксированный на 100%, HIFES в 
диапазоне от 0% до 100%).

Клинический пример 1 
(сочетанный протокол HIFES+RF 
и ботулинотерапия)

Пациентка А., 46 лет, обратилась в 
клинику с жалобами на нечеткий овал 
лица, снижение упругости и эластич-
ности кожи, опущение уголков рта. 
На протяжении года были проведены 
следующие косметологические проце-
дуры: коллагенотерапия, биоревитали-
зация – с временным улучшением до 
3 месяцев.

Из анамнеза: 2 беременности, 2 
родов. Хронических заболеваний, со 
слов пациентки, не выялено. 

При осмотре: тип старения – хро-
нологическое (физиологическое). По 
Кольгуненко И.И. – усталый тип старе-
ния, обусловленный опущением угол-
ков рта, снижением тонуса лицевых 
мышц, углублением носогубных скла-
док. Визуализируется снижение тургора 
мягких тканей лица, гиперпигмента-
ция, единичные мимические морщины 
в зоне лба и периорбитальной обла-
сти (II Б класса по Пановой  О.С.). 
Фототип по Фитцпатрику II. В  тече-
ние первых двух сеансов интенсивность 
для щек постепенно увеличивалась до 

100% на основе ощущений пациент-
ки, в то время как интенсивность для 
субментальной области была увеличе-
на до 70%. Начиная с третьего сеанса 
все аппликаторы были установлены на 
100%. Во время более высокой интен-
сивности HIFES пациентка испытывала 
легкий дискомфорт, такой как непро-
извольная гримаса на лице и закрытие 
глаз, а также щекочущие ощущения в 
субментальной области. Сразу после 
проведения четвертой аппаратной про-
цедуры проводились инъекции боту-
линического токсина типа А (AboBTA) 
в нижнюю треть лица (лицевая часть 
платизмы) и область шеи (шейная часть 
платизмы) в объеме препарата 200 ЕД. 
Флакон, содержащий 300 Ед AboBTA, 
восстанавливали 1,5 мл физиологиче-
ского раствора. Инъекции проводились 
в платизму с обеих сторон, поверхност-
но подкожно, по 5 единиц в каждую 
точку инъекции. Перед инъецировани-
ем с пациентом проведены мимические 
пробы, на основании которых произве-
дена разметка маркером в местах пред-
стоящих инъекций. Пятый визит осу-
ществляется через 2 недели для оценки 
и при необходимости дополнительной 
коррекции ботулинического токсина 
типа А. Шестой визит – через 2 недели 
для оценки клинического эффекта про-
веденной терапии. 

Сравнительный анализ клинического 
статуса до и через 7 недель после про-

веденной терапии показал улучшение 
внешнего вида пациентки. По шкале 
GAIS удовлетворенность результата-
ми процедуры составила 3 балла (зна-
чительное улучшение). При оценке 
результата сочетанной терапии с помо-
щью фотопротоколирования на аппара-
те Fotofinder ATBM Body studio отмеча-
ется улучшение качества кожи, умень-
шение толщины подкожно-жировой 
клетчатки в субментальной области, 
улучшение линии нижней челюсти и 
шейно-подбородочного угла (рис. 1, 2). 
При комплексном 3D-анализе лица с 
использованием 3D LiveViz отмечается 
компактизация жировых пакетов ниж-
ней трети лица, более четкая визуа-
лизация контуров нижней челюсти и 
скуловой области, уменьшение носо-
губной складки и морщин марионеток, 
улучшение светоотражения поверхно-
сти кожи (рис. 3–5).

Клинический пример 2 
(протокол HIFES+RF)

Пациентка В., 49 лет, обратилась в 
клинику с жалобами на нечеткий овал 
лица, двойной подбородок, отечность. 
На протяжении года были проведены 
следующие косметологические проце-
дуры: биоревитализация – с времен-
ным улучшением до 3 месяцев.

Из анамнеза: 1 беременность, 
1  роды. Хронических заболеваний, со 
слов пациентки, не выявлено. 

До После 4 процедур До После 4 процедур

Март 2025 г. Май 2025 г. Март 2025 г. Май 2025 г.

Рис. 1-2. Клинический случай № 1 (сочетанный протокол HIFES+RF и ботулинотерапия). 
Фотопротоколирование на аппарате Fotofinder ATBM Body studio

Figure 1-2. Clinical case No. 1 (combined protocol HIFES+RF and botulinum therapy). Photoprotocolization on the 
Fotofinder ATBM Body studio device
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При осмотре: кожа лица жир-
ная, повышенное салоотделение в 
Т-зоне. Тип старения – хронологиче-
ское (физиологическое). По Кольгу- 
ненко И.И. – деформационный тип ста-
рения, обусловленный гравитационным 
птозом мягких тканей и отечностью. 
Визуализируется снижение тонуса и 
тургора мягких тканей лица, множе-
ственные мимические морщины в зоне 
лба, периорбитальной и периоральной 
областях (III А класса по Пановой  О.С.). 
Фототип по Фитцпатрику II.

Начальные интенсивности для HIFES 
были установлены на уровне 50% (RF 
фиксированный на 100%, HIFES в диа-
пазоне от 0% до 100%). В  течение пер-
вых двух сеансов интенсивность для щек 

постепенно увеличивалась до 100% на 
основе ощущений пациентки, в то время 
как интенсивность для субментальной 
области была увеличена до 50%. Начиная 
с третьего сеанса, все аппликаторы были 
установлены на 100%. Пациентка прак-
тически не отмечала неприятных ощу-
щений. Пятый визит осуществляется 
через 4 недели для оценки клинического 
эффекта проведенной терапии. 

Сравнительный анализ клиническо-
го статуса до и через 7 недель после 
проведенной терапии показал улучше-
ние внешнего вида пациентки. По шкале 
GAIS удовлетворенность результатами 
процедуры составила 1 балл (неболь-
шое улучшение). При оценке резуль-
тата с помощью фотопротоколирова-

ния на аппарате Fotofinder ATBM Body 
studio отмечается улучшение качества 
кожи, уменьшение толщины подкож-
но-жировой клетчатки в субментальной 
области (рис. 6, 7). При комплексном 
3D-анализе лица с использованием 3D 
LiveViz отмечается увеличение объема 
скуловой области, а также уменьшение 
носогубной складки (рис. 8, 9).

Обсуждение
Признаки старения лица, такие как 

морщины, неровный тон и текстура 
кожи, а также несбалансированное 
распределение мягких тканей лица 
могут иметь пагубные психологиче-
ские, эмоциональные и социальные 
последствия, поскольку старение лица 
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Рис. 3-5. Клинический случай № 1(сочетанный протокол HIFES+RF и ботулинотерапия). Комплексный 
3D-анализ лица на аппарате 3D Live Viz

Figure 3-5. Clinical case No. 1 (combined protocol HIFES+RF and botulinum therapy). Complex 3D analysis of the face 
on the 3D Live Viz device
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Рис. 6-7. Клинический случай № 2 (сочетанный протокол HIFES+RF). Фотопротоколирование на аппарате Fotofinder 
ATBM Body studio

Figure 6-7. Clinical case No. 2 (combined protocol HIFES+RF). Photoprotocoling on the Fotofinder ATBM Body studio device
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меняет самовосприятие и то, как люди 
воспринимаются другими [4].

Многочисленные исследования пока-
зали, что кожа как основной интерфейс 
человека с окружающей средой влия-
ет на мнения других о здоровье, чертах 
личности, молодости, эмоциональном 
и психологическом благополучии [5]. 
Хирургические методы коррекции воз-
растных изменений эффективны, но 
могут быть связаны с рядом побочных 
эффектов, таких как длительное вос-
становление или образование рубцов. 
Аппаратный метод, сочетающий одно-
временное воздействие RF излучения на 
ткани кожи с селективной стимуляцией 
подлежащей фиброзно-мышечной ткани 
и фасций при помощи технологии HIFES 
представляет собой интересную возмож-
ность для борьбы с хроностарением тка-
ней лица, особенно в сочетании с ботули-
нотерапией. Кроме того, комбинирован-
ное воздействие с минимальным или лег-
ким дискомфортом имеет выраженный 
эффект при нечетком овале лица, что 
является наиболее частой жалобой паци-
ентов с возрастными изменениями [2].

Успешное лечение старения лица без 

восстановительного периода дает при-
влекательные естественные результа-
ты, может оказать существенное поло-
жительное влияние на самооценку 
человека, и на то, как его воспринима-
ют при социальных контактах [4].

Заключение
Сочетанные протоколы показывают 

наиболее высокие результаты в омо-
ложении нижней трети лица и шеи, за 
счет взаимного усиления положитель-

ного действия методик друг на друга и 
достижения более выраженных и про-
должительных результатов с акцентом 
на малоинвазивность и эффективность. 
Данный протокол в виде комплексно-
го воздействия HIFES, монополярного 
радиоволнового лифтинга и ботули-
нического токсина типа А позволяет 
персонализированно проводить косме-
тологическую коррекцию инволюцион-
ной атрофии кожи нижней трети лица 
и шеи.
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Рис. 8-9. Клинический случай № 2 (протокол HIFES+RF). Комплексный 3D-анализ 
лица на аппарате 3D Live Viz

Figure 8-9. Clinical case No. 2 (HIFES+RF protocol). Complex 3D facial analysis using 
3D Live Viz


