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Radiofrekvencia alkalmazása az esztétikai bőrgyógyászatban

Use of radiofrequency in the esthetic dermatology
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ÖSSZEFOGLALÁS 

Az esztétikai kezelések széles palettáján mindig felmerül az 
igény olyan eljárásokra, amelyek minimális fájdalommal, 
kis invazivitással és gyors felépülési idővel látványos ered-
ményt hoznak. A radiofrekvenciás kezelés az elektromos 
áram által generált hőenergia megfelelő mélységbe való 
juttatása révén kollagénstimulációt indukál, mely nonab-
latív módon javítja a bőr tónusát, feszességét. A kezelés a 
könnyű alkalmazhatósága és a kevés mellékhatás miatt igen 
kedvelt esztétikai kezelés, mely önmagában és más kezelési 
módokkal kombinálva is elterjedtté vált az utóbbi években.
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SUMMARY

Currently, a great variety of aesthetic procedures is avai-
lable, but there is a growing claim for non-invading beau-
ty treatments which result in definitive improvement with 
quick recovery and minimal side effects. The radiofrequen-
cy (RF) therapy is a non-ablative procedure using elec-
tric current generated thermal damage to stimulate neo-
collagenesis in the deep layers of the skin and decreases 
skin laxity. Due to its easy application and minimal side 
effects, RF is a widespread popular aesthetic procedure 
alone or in combination with other treatment options.
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raméterektől, hogy milyen frekvenciával, hőmérséklettel, 
és mennyi ideig tart a kezelés. 

 Mivel a keletkezett hő a dermisnél mélyebb rétegek-
be is eljut, így adódik a lehetőség, hogy a subcutisban és 
annál mélyebb szöveti rétegekben is célzott hatást érjen 
el. A hő hatására bekövetkező szöveti feszesedés a felszí-
nesebben lévő zsírszövet vérátáramlásának fokozásával, a 
zsírsejteket körülvevő kötőszövet átstruktúrálódása révén 
csökkenti a problémás bőrfelületek egyenetlenségét, így 
a cellulit esztétikai javulását, vagy akár a testkontúr vál-
tozását is eredményezheti (3, 4). Mivel a RF behatolási 
mélysége mintegy 1,5 cm, a fokozottabb lipolítikus ha-
tás és a látványosabb eredmény érdekében számos olyan 
módszer terjedt el, melyben a zsírleszívással (RFAL: ra-
diofrequency-assisted liposuction), vagy akár kryolipolí-
zissel kombinálják(4). A mélyebb struktúrák közül ugyan-
csak bevált módszer az erek kezelése. Az RF hőenergiája 
a tágult kapillárisok, seprűvénák mélységében is kifejti 
hatását, az érfalban lévő fehérjék, elsősorban a kollagén 
koagulálódása révén az ér lumene elzáródik, majd a ke-
zelt érszakasz fokozatosan felszívódik. A kisebb visszerek 

 A rádiófrekvencia (RF) energiáját évtizedek óta hasz-
nálják az orvosi eljárások során, az elektródák között ke-
letkezett elektromos áram, majd az ebből generálódó hő 
alkalmas vérzések megállítására, valamint szövetek eltá-
volítására (1, 2). A rádiófrekvencia révén termelődött hő-
károsodás stimulálja a bőr saját kollagén és elasztin terme-
lését, ezáltal az orvosi esztétikai kezelésekben bőrfeszesítő 
hatása miatt alkalmazzák. Mivel a termelődött energia 
elsősorban a hám alatti rétegekben, így többnyire a der-
misben, esetenként a subcutisban akkumulálódik, ezáltal 
nonablatív módon fejti ki hatását, a bőrfelszín sérülése nél-
kül. A dermisben lévő szövetek ellenállása révén hő kelet-
kezik, mely két lépésben fejti ki a hatását. Egyrészt a kol-
lagén denaturációját eredményezi (rövidtávú hatás), mely 
a szövetek azonnali tömörüléséhez, rövidüléséhez vezet, 
másrészt a hőhatás termális károsodáshoz vezet, mely ak-
tiválja a fibroblasztokat, és ez a későbbiekben elhúzódó 
kollagénrost képződést és rekollagenizációt eredményez 
(hosszútávú hatás) (1, 2). A fentiek eredményeként javul 
a bőr rugalmassága és feszessége. Az elért eredmény függ 
a páciens korától, az egyéni, kollagenizációs stimulusra 
adott választól, a bőr hidratáltságától, illetve a kezelési pa-
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kezelése bőrön keresztül történik non-invazív módon, és 
ez nem csak az alsó végtagon lévő, kisebb felületű sep-
rűvénák, hanem a tágult kapillárisok koagulációja révén 
rosaceában is eredményes. A nagyobb, hosszabb lefutású 
tágult vénákat intraluminaris módszerrel, invazív mód-
szerrel is lehet kezelni RF segítségével (5). Ez utóbbi első-
sorban a műtéti háttérrel rendelkező praxisokban, elsősor-
ban érsebészek által végzett beavatkozás. 
 A kezelés fizikai paramétereire jellemző, hogy magas 
frekvenciájú váltóáram (0,3-10 MHz közötti) és a kelet-
kezett hőenergia (10-330W) révén a dermis mélységében 
szelektíven 60-70°C körüli hőmérséklet keletkezik, mely 
a kollagén összehúzódásához szükséges, míg a bőrfelszín 
hőmérséklete nem emelkedik 45°C fölé (1). A kezelés 
teljesen személyre szabható a paraméterek beállításával 
(frekvencia, az impulzus időtartama, a kezelés intenzitása, 
a kezelési mélység) a páciens egyéni adottságainak megfe-
lelően.

A radiofrekvenciás kezelés típusai 
 A RF kezelések során megkülönböztetünk monopoláris, 
bipoláris, tripoláris és multipoláris alkalmazási módot (6).

Monopoláris radiofrekvencia

A monopoláris kezelés igen elterjedt, mind a bőrgyógyá-
szatban, mind a sebészetben. Itt egy elektróda adja le a 
hőenergiát, míg a másik része, a földelő lemez a test másik 
pontjával érintkezik. A hőleadás nem szelektíven és kont-
rolláltan történik, emiatt az epidermis is felmelegszik, így 
hűtés nélkül könnyen alakulhat ki égés is. A technika ebből 
kifolyóan elsősorban vágásra, ablációra vagy vérzéscsilla-
pításra alkalmas, bőrfeszesítésre vagy ránctalanításra nem 
ideális (6). A monopoláris radiofrekvenciát elsősorban ki-
sebb sebészi beavatkozásokhoz használjuk a bőrgyógyá-
szatban, a segítségével lehetőség van kisebb, jóindulatú 
elváltozások, bőrfüggelékek ki- ill. lemetszésére (1. ábra). 
A RF hőenergiája révén a vágás során az erek azonnal ko-
agulálódnak, emiatt vérzés nincs, és a hőenergia precíz 
leadása révén a környező szövetek is megkíméltek, így 
a gyógyulás is gyorsan megy végbe. A kezelés felületes, 

ezért hegesedés nincs. Az indikációk között szerepelnek 
a benignus bőrfüggelékek, vírus okozta bőrelváltozások, 
seborrhoeás keratosisok és éreredetű anyajegyek.

Bipoláris radiofrekvencia

Bipoláris RF technika révén a hőtermelődés a két elektróda 
között jön létre. Az ezáltal történő arcfiatalítás során már 
szelektívebben történik a mélyebb rétegek felmelegítése, 
de nagyobb energiánál a felületes réteg továbbra is felme-
legszik, emiatt ennek hűtése ugyanúgy szükséges (6).

Tripoláris és multipoláris radiofrekvencia

A multipoláris technológia első formája, a tripoláris RF 
technológia egy pozitív és két negatív elektródát foglal 
magába, melyek segítségével a mélyebb rétegek fókuszált 
felmelegítése lehetséges, de nagyobb energiánál a felszí-
ni rétegek is felmelegednek, mely fájdalommal járhat. A 
célzott, szelektív és kontrollált RF kezelés a páros mul-
tipoláris rádiófrekvenciás technológiák segítségével va-
lósult meg. A bipoláris rendszerek egybeépítésével lehe-
tőség van a hőenergia célzottabb mélyebbre juttatására. A 
két elektródapárból álló rendszert tetrapolárisnak, a három 
elektródapárból állót hexapolárisnak nevezik (6). 

 A RF készülékek további fejlesztése során számos 
egyéb technikával kombinálták az elektromos áram által 
generált hőenergia hatását, így a korábban már említett 
RFAL eljáráson kívül lehet lézerrel, vákuumal vagy ultra-
hanggal is fokozni a feszesítés eredményét (4). Az egyik 
ilyen kombinált kezelési mód a mikrotűs RF technika, 
ahol a kollagénstimuláló hatás a mikrotűk által okozott 
mikrosérülések révén még intenzívebb, míg a keletkezett 
mikrocsatornákon keresztül lehetőség van hatóanyag vagy 
vérplazma bejuttatására is (7). A mikrotűs RF kezelőfeje 
révén vált lehetővé a frakcionált kezelési mód (2. ábra), 
ahol a kezelés során termelődő hőmennyiség kontrollál-
tabb leadása történik, mely a túlzott felmelegedés és sérü-
lés rizikóját csökkenti. A frakcionált mikrotűs kezelőfejek 
invazív és noninvazív típusra különíthetők el. A hegyes 

 A radiofrekvenciás bőrsebészet indikációi  
 
   

 ̶  Fibromák, bőrfüggelékek   

 ̶  Seborrhoeás keratosisok   

 ̶  Verrucák   

 ̶  Condylomák   

 ̶  Angiomák, hemangiomák  
 

1. ábra
A radiofrekvenciás bőrsebészet indikációi

2.ábra
Frakcionált mikrotűs radiofrekvenciás kezelés a
homlokon (Dr. Boros-Gyevi Márta anyagából)
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tűkkel kialakított fejek a bőrfelszínt átszakítva mélyebbre 
hatolnak, míg a lekerekített tűkkel rendelkező noninvazív 
fejek nem sértik a felszíni bőrt. 

 A RF kezelés indikációja az arc és test bőrének bár-
mely régióban lévő feszesítése lehet (3. ábra), de kiemelt 
terület lehet a periorbitalis régió, a homlok feszesítése és 
ezáltal a szemöldök emelése, vagy az orcák feszesítése (1, 
2). A bőr tömöttebb, rugalmasabb lesz, a pórusok kiseb-
bednek, az apró ráncok elsimulnak. A mikrotűs techniká-
val kiegészítve az aknés hegekre, a tágult kapillárisokra 
vagy pigmentfoltokra is effektív lehet (7). A nyak és de-
koltázs bőrének feszesítése, valamint a has, felkarok, csípő 
vagy a fenék és a comb feszesítése ugyancsak eredményes 
lehet, a testkontúr javulása, illetve a körfogat csökkenése 
is tapasztalható több kezelést követően. A kezelést követő-
en egy azonnali feszesedés jelentkezik a kollagén koagu-
lálódásának köszönhetően, de a fibroblasztok aktivitása és 
az új kollagén képződése 2-3 hónap múlva tapasztalható. 
A látványosabb eredmény érdekében 3-4 kezelés javasolt, 

RF kezelésnél olaj alkalmazása szükséges. A felépülési idő 
gyors, a nonablatív kezelési formánál gyakorlatilag enyhe 
átmeneti arcpíron kívül egyéb eltérés nem várható, a mik-
rotűs invazív beavatkozásoknál ez kicsit hosszabb, 1-2 nap 
is lehet (1, 2, 6). A kezelés ellenjavallatát a már többnyire 
ismert kontraindikációkon (terhesség, szoptatás, dagana-
tos alapbetegség, fertőző bőrbetegség) kívül a fémimp-
lantátumok, vérzékenység, vagy véralvadásgátló szedése 
képezik.
 A radiofrekvenciás kezelés a könnyű alkalmazhatósá-
ga, a gyors regenerálódási idő és minimális fájdalom révén 
igen kedvelt esztétikai kezelés, mely önmagában és más 
kezelési módokkal kombinálva is látványos hatást ered-
ményez a bőr feszesítésében.  
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 A radiofrekvenciás kezelés indikációi  
   

 ̶̶  Laza, petyhüdt bőr feszesítése  

 ̶  Apró ráncok kezelése  

 ̶  Aknés hegek javítása  

 ̶  Tág pórusok csökkentése  

 ̶  Cellulit csökkentése, testkontúr javítása 

 ̶  Striák kezelése  
   

3. ábra
A radiofrekvenciás kezelés esztétikai indikációi

de ez egyénenként, illetve testtájanként változó lehet. Az 
elért eredmény tartós, akár 2-3 évig fennmarad (1, 2).
 A kezelést megelőzően javasolt a kezelendő terület 
lokális anesztetikumot tartalmazó krémmel való érzéste-
lenítése, de ennél invazívabb fájdalomcsillapítást nem igé-
nyel. A kezelés során a kezelőfejhez gél vagy frakcionált 




