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INTRODUZIONE
L’utilizzo della tossina botulinica pura nel trattamento delle bande platismatiche e diluita con tecnica 
infiltrativa di microbotulino è molto efficace nel trattamento delle lassità del collo conferendo un effetto 
liftante molto soddisfacente. Incobotulinumtoxin A è l’unico prodotto disponibile in commercio senza 
proteine complessanti, per questa ragione non stimola la produzione di anticorpi e di conseguenza non 
determina resistenza al trattamento. 
L’obiettivo di questo studio è stato quello di migliorare la lassità e la texture cutanea del collo con l’utilizzo 
di tossina botulinica a varie diluizioni.

MATERIALI E METODI
Nello studio è stata utilizzata una fiala di Incobotulinumtoxin A da 50 unità (U) ricostituita a 1,25 ml per 
il trattamento delle bande platismatiche ed una fiala di Incobotulinumtoxin A da 100 U  ricostituita a 
3 ml con 2,5 ml di fisiologica e 0,5 ml di Lidocaina 2 % per il trattamento intradermico con tecnica di 
Microbotulino.
La valutazione clinica è stata effettuata dopo 20 giorni attraverso documentazione fotografica e scheda 
di gradimento della paziente.
Il trattamento è stato ripetuto dopo quattro mesi per un totale di 3 sedute all’anno. 
L’area da trattare è stata delimitata mediante l’utilizzo di matita dermografica segnando i punti di inoculo 
prima del trattamento. 

DISCUSSIONE
I risultati sono stati valutati mediante confronto fra le fotografie scattate prima e dopo 20 giorni dal 
trattamento. Il risultato è stato soddisfacente e duraturo grazie ad un effetto estremamente naturale e 
scarsamente invasivo.
Il 100% dei pazienti è stato soddisfatto e ha considerato che ci sia stato un miglioramento della lassità 
del collo e della texture cutanea.
Non sono stati rilevati eventi avversi.

CONCLUSIONI
Questa metodica per il trattamento delle lassità del collo e delle fini rugosità superficiali si è dimostrata 
semplice, sicura e facilmente riproducibile nella nostra pratica quotidiana con un alto livello di gradimento 
da parte dei pazienti.



TREATMENT OF NECK LAXITY WITH BOTULINUM TOXIN AT VARIOUS 
DILUTIONS

INTRODUCTION
The use of standard-diluted botulinum toxin in the treatment of platysmal bands and hyperdiluted 
with microbotulinum infiltrative technique is very effective in the treatment of neck laxity giving a very 
satisfactory lifting effect. Incobotulinumtoxin A is the only commercially available product without 
complexing proteins, for this reason it does not stimulate antibody production and consequently does 
not result in treatment resistance. 
The aim of this study was to improve neck skin laxity and texture using botulinum toxin at various 
dilutions.

MATERIALS AND METHODS
A 50-unit (U) vial of Incobotulinumtoxin A reconstituted to 1.25 ml was used in the study for the treatment 
of platysmal bands and a 100 U vial of Incobotulinumtoxin A reconstituted to 3 ml with 2.5 ml of saline 
and 0.5 ml of Lidocaine 2 % for intradermal treatment with Microbotulinum technique.
Clinical evaluation was carried out after 20 days through photographic documentation and patient’s 
satisfaction form.
The treatment was repeated after four months for a total of 3 sessions per year. 
The area to be treated was demarcated through the use of dermographic pencil by marking the inoculation 
points before treatment.

DISCUSSION
Results were evaluated by comparison of photographs taken before and after 20 days after treatment. 
The result was satisfactory and long-lasting due to an extremely natural and minimally invasive effect.
100% of patients were satisfied and considered that there was an improvement in neck laxity and skin 
texture.
No adverse events were noted.

CONCLUSIONS
This method for the treatment of neck laxity and fine surface roughness has proven to be simple, safe, 
and easily reproducible in our daily practice with a high level of patient satisfaction.
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