
Rinofiller: non solo medicina estetica, ma importante soccorso negli inestetismi post 
rinoplastica

Obiettivi: sono pochi ormai i medici estetici che non hanno ancora approcciato con soddisfazione il Rinofiller per trattare 
piccoli difetti estetici del naso. Ma l’utilizzo sempre più raffinato di questa metodica ha offerto la possibilità di trattare con 
successo molti esiti di Rinoplastica non soddisfacenti.
Materiali e Metodi: rinofiller significa infiltrazione sottocutanea di acido ialuronico a rimodellamento di diverse aree del 
naso: glabella e/o dorso per perfezionare il profilo nasale; columella per modificare l’angolo naso-labiale; diverse aree 
della punta per miglioramento estetico della stessa.
Solitamente preferiamo utilizzare ac. Ialuronico di densità media (lo stesso normalmente utilizzato per le aree naso-
geniene e labbra), per garantire una buona elasticità e malleabilità, ma senza offrire una consistenza troppo marcata alla 
palpazione per via della cute piuttosto sottile in questo ambito.
Intervenendo a rimodellare inestetismi esiti di Rinoplastica si utilizza lo stesso prodotto. 
Risultati: abbiamo trattato circa 30 pazienti per Rinofiller estetico e 5 pazienti per correzione di esiti di Rinoplastica. Le 
richieste più frequenti tra i pazienti del primo gruppo sono la possibilità di “sfumare” il gibbo, possibile quando non troppo 
pronunciato; e la proiezione all’insù della punta, ottenibile soprattutto infiltrando la columella e ottenendo un incremento 
dell’angolo naso-labiale.
Nel secondo gruppo abbiamo trattato le Supratip Deformity utilizzando il filler sulla parte superiore della punta attenuando 
tale inestetismo e gli esiti di consolidamento anomalo delle fratture delle ossa nasali con l’infiltrazione di acido ialuronico 
a correggere piccole “spine” ossee o asimmetrie della piramide nasale visibili o palpabili.
Conclusioni: il Rinofiller come metodica di rimodellamento estetico del naso è ormai ampiamente apprezzata e 
consolidata, e offre una garanzia di risultato nei pazienti idonei a tale trattamento.
Nella correzione degli inestetismi post rinoplastica l’utilizzo di questa tecnica, con l’unico limite nel riassorbimento 
fisiologico del prodotto, può dare la possibilità a molti pazienti di evitare il ricorso ad un nuovo intervento correttivo, 
minimizzandone costi e tempi di recupero.
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Rinofiller: not only aesthetic medicine, but important resources in non-performing post 
rinoplastic 

Targets: there are few aesthetic doctors who have not yet approached Rinofiller to treat small aesthetic defects of the 
nose. But the increasingly refined use of this method has offered the opportunity to successfully treat many unsatisfactory 
Rhinoplasty outcomes. 
Materials and methods: rinofiller means subcutaneous infiltration of hyaluronic acid to remodeling different areas of 
the nose: glabella and/or back to perfect the nasal profile; columella to change the nasolabial angle; different areas of the 
tip for aesthetic improvement of the same. We usually prefer to use hyaluronic acid of intermediate density (the same 
normally used for the nose-geniene areas and lips), to ensure good elasticity and malleability, but without offering too 
much marked palpation due to the rather thin skin in this area. The same product is used to remedy unsightly Rhinoplasty 
outcomes.
Results: we treated about 30 patients for aesthetic Rinofiller and 5 patients for correction of Rhinoplasty outcomes. 
The most frequent requests among the patients of the first group are the possibility of “fading” the nose hump, possible 
when not too pronounced; and the projection of the tip upwards, obtainable above all by infiltrating the columella and 
obtaining an increase in the nasolabial angle. In the second group we treated the Supratip Deformity using the filler on 
the upper part of the tip attenuating this imperfection and the results of anomalous consolidation of the fractures of the 
nasal bones with the infiltration of hyaluronic acid to correct small “spine” bone or asymmetry of the nasal pyramid visible 
or palpable. 
Conclusions: the Rinofiller as a method of aesthetic reshaping of the nose is now widely appreciated and consolidated, 
and offers a guarantee of results in patients suitable for this treatment. In the correction of post-rhinoplasty imperfections, 
the use of this technique, with the only limitation in the physiological reabsorption of the product, can give many patients 
the opportunity to avoid recourse to a new corrective action, minimizing costs and recovery times.
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