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RESUMO: Os labios tém papel fundamental para a harmonia orofacial, seu preenchimento restaura os contornos
naturais dos labios e da area perioral, reduzindo, assim, alguns sinais de envelhecimento. Os labios e a area
perioral desempenham um papel importante para a atratividade e beleza. Os labios, com o passar dos anos,
estreitam-se, perdem o volume e o contorno e com injegoes de acido hialurdnico € possivel restabelecer essas
caracteristicas. o objetivo deste relato é propor um protocolo de reestruturagdo labial com projeg¢do de labio
superior. Paciente leucoderma, sexo feminino, 49 anos, com queixa de hipossuficiéncia de labio superior,
procurou o servigo de Especializacdo em Harmonizagdo Orofacial de Schettinni Educag@o Continuada- SEC para
resolver sua insatisfagdo estética. Fora observado no tratamento das areas de mucosas labial e oral, leve edema
sem eritema inicial, compativel com a manipulagdo tecidual. Houve proje¢do suportada por tecido expandido,
devido a volumizagao do labio superior, conferindo a este uma melhora no perfil e na proporcionalidade do tergo
inferior. Conclui-se que preenchedores dérmicos a base de acido hialurénico possuem propriedades de
reestruturar a regido perioral, quando bem indicados. Assim, no caso relatado, a paciente foi devolvido o suporte
labial, proporcionalidade harmonica do terco inferior, projecao do labio superior, melhorando o perfil, bem como
funcionalidade reestabelecida.

Palavras-Chaves: Labio. Preenchedores Dérmicos. Rejuvenescimento.

ABSTRACT: The lips play a fundamental role for orofacial harmony, their filling restores the natural contours
of the lips and the perioral area, thus reducing some signs of aging. The lips and the perioral area play an
important role in attractiveness and beauty. The lips, over the years, become narrower, lose volume and contour
and with hyaluronic acid injections it is possible to restore these characteristics. the purpose of this report is to
propose a lip restructuring protocol with an upper lip projection. Leucoderma patient, female, 49 years old, with
complaint of hypo-sufficiency of the upper lip, sought the Specialization Service in Orofacial Harmonization of
Schettinni Educagdo Continada- SEC to resolve her aesthetic dissatisfaction. He had been observed in the
treatment of areas of labial and oral mucosa, mild edema without initial erythema, compatible with tissue
manipulation. There was projection supported by expanded tissue, due to the volumization of the upper lip,
giving it an improvement in the profile and proportionality of the lower third. It is concluded that dermal fillers
based on hyaluronic acid have properties to restructure the perioral region, when well indicated. Thus, in the case
reported, lip support was returned to the patient, harmonic proportionality of the lower third, projection of the
upper lip, improving the profile, as well as reestablished functionality.
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INTRODUCAO

A pele ¢ o maior 6rgao do corpo humano, sendo que ocorre um processo progressivo
de deterioragdo morfoldgica e funcional da mesma no decorrer do tempo. O natural processo
de envelhecimento cutaneo dos individuos traduz um desequilibrio estético e funcional. A
genética e o estilo de vida de cada individuo influenciam as fungdes fisiologicas normais da
pele (COX, 2014).

Observa-se no envelhecimento o alargamento da por¢do cutanea do labio superior
(aumento na distancia entre a base nasal e a linha de transi¢cao cutaneo-mucosa) ¢ diminuigao
no volume. Além disso, o filtro se apaga, ha uma inversdo do vermelhdo, perda de
visualizagdo dos incisivos nas maiores incursdes faciais e aplainamento horizontal do
vermelhdo. Em consequéncia de todos esses fatores, individuais ou somados, surgem as rugas
periorais (PAIXAO et al., 2011).

A busca por uma estética orofacial vem se mostrando cada vez mais em voga. Os
labios tém papel fundamental para a harmonia orofacial, seu preenchimento restaura os
contornos naturais dos ladbios e da area perioral, reduzindo, assim, alguns sinais de
envelhecimento (PHILIPP-DORMSTON et al., 2014). Os labios e a darea perioral
desempenham um papel importante para a atratividade e¢ beleza. Mesmo em individuos que
ainda nao possuem sinas de envelhecimento, o preenchimento labial vem sendo amplamente
utilizado para dar volume naqueles que geneticamente possuem labios menos volumosos
(VON ARX e LOZANOFF, 2017).

Os labios sao unidades anatdmicas de extrema importancia estética; suas definicao e
dimensdes fornecem conotagdes de juventude, sensualidade e beleza. Tal como a pele, estao
sujeitos aos fatores extrinsecos e intrinsecos responsaveis pelo envelhecimento (PHILIPP-
DORMSTON et al., 2014; PAIXAO et al., 2011). Existem diversas abordagens possiveis
estéticas para a melhoria dos labios. Os peelings quimicos e fisicos, incluindo nestes ultimos
os lasers ablativos ou ndo e as abrasGes mecanicas, toxina botulinica e diferentes técnicas
cirirgicas como lip lift e reestruturadores dérmicos do tipo preenchedores temporarios sdo
exemplos de modalidades de tratamento (PAIXAO et al., 2011).

Os labios sdo divididos didaticamente em: porgdes interna e externa, onde sua por¢ao
interna, que ¢ umida, ¢ composta por mucosa labial e por uma porgao seca, composta por zona
de transi¢ao, vermelhdo do ldbio ou semimucosa e uma por¢ao externa representada por pele e
seus anexos. No limite compreendido entre as porgdes interna € a zona de transigao,
encontram-se as fibras musculares do musculo orbicular da boca, que delimita dois
compartimentos de gordura, entre eles, compartimento de gordura superficial e
compartimento de gordura profundo (BRAZ e SAKUMA, 2017).

Os labios, com o passar dos anos, estreitam-se, perdem o volume € o contorno € com
injecoes de acido hialurénico ¢ possivel restabelecer essas caracteristicas (ROHRICH et al.,
2007).

A busca pelo método mais eficaz de preenchimento cutaneo permitiu uma evolugdo na
preven¢ao e rejuvenescimento natural da pele e dos labios. Assim, o acido hialurénico entrou
no mercado brasileiro como um dos melhores produtos, por seguir as caracteristicas ideais de
seguranga e eficacia. Apesar disso, com 0s avangos surgiram materiais inadequados para os
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labios e profissionais ndo capacitados para realiza-los, o que levou a grande maioria da
populacao a ter receio de realizar esse procedimento e ter por consequéncia labios artificiais e
“deformados” (GUIRRO E. e GUIRRO R., 2004). Porém, como progresso ¢ a formacgao
qualificada de profissionais da 4rea, atualmente ¢é possivel atenuar naturalmente o
envelhecimento cutaneo.

O aumento labial ¢ usado para melhorar a relacdo dimensional dos labios com o rosto
do paciente, aumentando a altura do vermelhdo, criando projecao, suavizando as linhas
periorais e rugas, adicionando volume e reduzindo o excesso de denticdo visivel. O
procedimento de aumento labial ideal deve fornecer resultados esteticamente agradaveis que
sejam naturais em aparéncia e toque, sejam reversiveis e / ou substituiveis, sejam ajustaveis e
tenham um baixo indice de complicagcdes (PASCALI et al., 2018).

A correta abordagem terapéutica parte sempre do conhecimento detalhado do tecido a
ser manipulado. Deve-se escolher o sitio ideal do preenchedor com a intengdo de maximizar o
resultado e minimizar as intercorréncias por excesso de material, mantendo assim a
naturalidade do resultado.

Assim, o objetivo deste relato é propor um protocolo de reestruturacdo labial com
projecao de labio superior.

RELATO DE CASO

Paciente leucoderma, sexo feminino, 49 anos, com queixa de hipossuficiéncia de labio
superior, procurou o servigo de Especializagdo em Harmonizagdo Orofacial para resolver sua
insatisfacdo estética. Como protocolo de tratamento para o equilibrio estético labial ¢
relevante incluir justificativas funcionais, tais como, selamento/vedamento labial,
reposicionamento da dimensao vertical antero posterior, reequilibrio da volumizagao labial,
relaxamento do orbicular, dindmica do sorriso, exposicdo adequada dos dentes para
lubrificacdo salivar, ressecamento gengival, além de outros fatores que suportem aos
mencionados acima de forma funcional.

A este relato, como metodologia proposta, apos andlise facial, observou-se a
necessidade de reestruturagdo labial superior para proporcionar uma melhora no perfil e
suporte labial. Apods a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e registros
fotograficos iniciais frente e perfil (Figura 01 e 02).

Figura 01: Registro fotografico inicial de frente da paciente.
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Figuras 02: Registros fotograficos iniciais de perfil da paciente: A. Lado Direito; B. Lado Esquerdo.

O preparo da pele, previamente ao procedimento, foi realizado com o antisséptico
Clorexidina-Riohex 2%®, na sequéncia, posicionado o campo cirdrgico estéril e feito um
botdo anestésico com mepivacaina a 2%, nos nervos alveolares superiores médio e anterior,
bem como no nervo bucal nos pertuitos, imediatamente antes do procedimento, numa
quantidade entre 0,2 a 0,3ml.

Foi realizado um pertuito com agulha 18G a lcm das comissuras labiais, com auxilio
de uma microcanula 22G, em derme profunda e com proje¢do no sentido anterior do labio
superior e, num padrdo retroinjecdo linear e depositado 0,2ml entre vermelhiddo seco e
molhado do lado direito e esquerdo. Dessa forma, foram produzidos os tubérculos laterais,
para ganho volumétrico. Com o auxilio de uma agulha 27G, foi introduzido 0,1ml no vértice
do arco do cupido em projecao inferior, para confec¢ao do tubérculo central.

Na sequéncia, foram feitos os contornos, tanto do labio superior, para efeito de
projecdo vertical. Bem como o contorno do arco do cupido e filtrum em sentido convergente
para o apice da espinha nasal anterior. O tipo de preenchedor selecionado foi o Princess
Volume® da Croma GmbH, Iml. Todo o preenchimento foi feito com Microcanula Slim
Fabinject Semi-Flexivel 22G-50mm. O uso desta garantiu vencimento das traves fibroticas
sem perfurar vasos sanguineos e ultrapassou camadas dérmicas até atingir plano subdérmico.
Injetou-se 1,0ml na totalidade, sob retroinjec¢do e bolus. O uso da agulha 27G foi apenas para
contorno do labio superior, do filtrum e arco do cupido; e da canula, para fazer os tubérculos
laterais e o central, conforme (Figura 03).

Figura 03: Registro fotografico final da paciente: volumizagdo do 1abio superior.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Fora observado no tratamento das areas de mucosas labial e oral, leve edema sem
eritema inicial, compativel com a manipulagdo tecidual. Houve projecao suportada por tecido
expandido, devido a volumizagdo do l1abio superior, conferindo a este uma melhora no perfil e
na proporcionalidade do terco inferior (Figura 04).

Figura 04: Registro fotografico final da paciente. Melhora do Perfil e da Proporcionalidade do 1/3 inferior.

De acordo com o estudioso Cainelli (2017), diante da evolugdo estética na descoberta
de novas técnicas e materiais o pensamento de muitos profissionais e pacientes tém mudado.
Recentemente, o 4cido hialurénico vem tomando um papel importante na terapéutica, tanto
com finalidades estéticas quanto funcionais. Esta técnica trouxe bons resultados estéticos e de
aplicagdo, e se bem executada possui menos efeitos indesejados e riscos de complicagdes.

Existem diversos tipos de preenchedores faciais e labiais, a sua utilizagao depende da
area a ser tratada e do efeito clinico pretendido. Mesmo assim, ainda ndo foi possivel
identificar qual o preenchedor ¢ o mais adequado. Entretanto, estudos realizados comprovam
que esse método possui minimas complicagdes e oferecem efeito duradouro (FERNANDES,
2018).

Sattler e Gout (2017) descreveram os preenchedores com consisténcia viscosa, liquida
e sendo um componente natural do nosso organismo, o acido hialuronico ¢ identificado como
um glucasaminoglicano, que tem na sua composicao nacetilglucosamina e acido glururénico,
além de possuir superficie celular pelas sintases de AH (acido hialurdnico).
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Os estudiosos Cunha et al. (2015) observaram que entre as vantagens do acido
hialurénico estd um pequeno grau invasivo, adapta-se facilmente devido a sua viscosidade e
aos contornos nasobucais. Dessa forma, favorece bons resultados estéticos e pouco risco de
complica¢des. Em relagdo as desvantagens, esta a sua durabilidade que ¢ de aproximadamente
nove meses. Devido a esse fator, o preenchimento labial realizado com o AH necessita de
manutengdo periddica.

Shahrabi et al. (2014) descreveram o uso de materiais de preenchimento cosmético
aumentou significativamente nas Ultimas décadas. O produto ideal utilizado para o
preenchimento deve ser biocompativel, seguro, ndo imunogénico, facilmente obtido e
estocado, de baixo custo e sem potencial de migragdo do sitio de aplicagao.

Estudos realizados por Calcagnotto e Garcia (2011); Ferreira (2016) avaliaram que o
composto glicosaminoglicano possui o acido glucorénico e o AH promove a sustentagdo,
hidratacdo e também elasticidade do coldgeno. A sua diminuicdo ocorre a medida que
envelhecemos o que favorece o aparecimento das rugas, da flacidez e a perda do vigo.

CONCLUSAO

Conclui-se que preenchedores dérmicos a base de acido hialurénico possuem
propriedades de reestruturar a regido perioral, quando bem indicados. Assim, no caso relatado,
a paciente foi devolvido o suporte labial, proporcionalidade harmdnica do terco inferior,
projecdo do labio superior, melhorando o perfil, bem como funcionalidade reestabelecida.
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