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Introduzione
Il trattamento della palpebra inferiore rappresenta ancora oggi una sfida dal punto di vista medico 
estetico. Borse, occhiaie e transizione orbito malare giocano un ruolo essenziale nell’estetica dello 
sguardo. 

Obiettivi
L’obiettivo di questo studio è analizzare il ruolo della palpebra inferiore e del solco naso-giugale in 
particolar modo eseguendo una corretta diagnosi per poter intervenire sul corretto inestetismo. In primo 
luogo, si andrà a valutare l’anatomia con particolare attenzione alla all’angolo orbito-malare, che potrà 
essere neutro, positivo o negativo. Tale valutazione porterà alla primaria correzione dell’angolo qualora 
non fosse neutro o positivo. Dopo una diagnosi accurata, verrà effettuata una valutazione del protocollo 
terapeutico, che sarà effettuato su misura, utilizzando tecniche combinate che vadano a migliorare gli 
inestetismi in modo sinergico, naturale e bilanciato. Le principali tecniche utilizzate sono state: Acido 
Ialuronico (per il ripristino dei volumi e delle proiezioni ossee), Acido Polilattico (per il miglioramento 
della texture cutanea e la correzione dello svuotamento dei compartimenti adiposi profondi), laser CO2 
Frazionato (per il miglioramento delle rughe sottili e la rimozione dell’eccesso cutaneo moderato) ed 
enzimi lipolitici (per la correzione delle borse adipose della palpebra inferiore).

Materiali e Metodi
Sono stati inseriti nel protocollo diagnostico-terapeutico 30 pazienti (età 20-65 anni) con inestetismi 
della palpebra inferiore e/o solco naso-giugale. Le valutazioni cliniche sono state effettuate attraverso 
fotografie standardizzate, analisi digitale della pelle e punteggi riportati dai pazienti (FACE-Q) a 1, 3 e 6 
mesi dal trattamento. I pazienti sono stati inseriti in base alla combinazione di inestetismi, in un protocollo 
comprendente infiltrazioni di acido jaluronico, acido polilattico, combinazione con co2 ed enzimi lipolitici.

Risultati
I pazienti trattati dopo accurata diagnosi con approcci combinati, hanno mostrato un grado di soddisfazione 
elevato, dimostrando il ruolo fondamentale della diagnosi corretta, e della corretta impostazione del 
piano terapeutico. Le misurazioni oggettive hanno evidenziato un aumento della densità cutanea, una 
riduzione delle rughe e un miglioramento dell’uniformità del contorno occhi. I punteggi FACE-Q medi 
sono stati di 8,9/10, con il 93% dei pazienti che ha valutato i risultati come “eccellenti” o “molto buoni.” 
Non sono state osservate complicanze maggiori, e tutte le procedure hanno dimostrato un alto profilo 
di sicurezza.

Conclusioni
La corretta diagnosi della struttura anatomica che necessita del nostro intervento e della corretta 
indicazione, è fondamentale per garantire un risultato efficace, ed evitare l’over trattamento. La sinergia 
di più opzioni terapeutiche permette di affrontare simultaneamente diversi inestetismi, stabilendo un 
nuovo standard nell’estetica medica personalizzata.



The Gaze (Part III): the role of the lower lid and lid-cheek Junction, 
from the correct diagnosis to treatment with combined techniques

Introduction
The treatment of the lower eyelid remains a challenge in aesthetic medicine. Bags, dark circles, and the 
orbitomalar transition play an essential role in the aesthetics of the gaze.

Objectives
This study aims to analyze the role of the lower eyelid and the nasojugal groove, focusing particularly on 
accurate diagnosis to address the appropriate aesthetic concern. Initially, the anatomy is assessed with 
particular attention to the orbitomalar angle, which can be neutral, positive, or negative. If the angle is 
not neutral or positive, its correction is prioritized. Following an accurate diagnosis, a tailored therapeutic 
protocol is evaluated, using combined techniques to improve aesthetic concerns synergistically, naturally, 
and harmoniously. The primary techniques employed include: Hyaluronic Acid (for restoring volume 
and bony projections), Poly-L-Lactic Acid (to improve skin texture and correct deep fat compartment 
depletion), Fractional CO2 Laser (to reduce fine lines and moderate skin excess), and Lipolytic Enzymes 
(to correct fatty bags of the lower eyelid).

Materials and Methods
The diagnostic-therapeutic protocol included 30 patients (aged 20-65) with lower eyelid and/or nasojugal 
groove concerns. Clinical evaluations were performed using standardized photographs, digital skin 
analysis, and patient-reported scores (FACE-Q) at 1, 3, and 6 months post-treatment. Patients were 
included based on the combination of aesthetic concerns, undergoing a protocol involving hyaluronic 
acid, poly-L-lactic acid, CO2 laser, and lipolytic enzyme treatments.

Results
Patients treated with combined approaches after a thorough diagnosis demonstrated a high level of 
satisfaction, underscoring the critical role of proper diagnosis and therapeutic planning. Objective 
measurements revealed increased skin density, wrinkle reduction, and improved uniformity of the eye 
contour. Average FACE-Q scores were 8.9/10, with 93% of patients rating the results as “excellent” or 
“very good.” No major complications were observed, and all procedures showed a high safety profile.

Conclusions
Accurate diagnosis of the anatomical structure requiring intervention and the correct therapeutic 
indication is essential to ensure effective results and avoid overtreatment. The synergy of multiple 
therapeutic options allows for the simultaneous management of various aesthetic concerns, setting a 
new standard in personalized medical aesthetics.
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