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RESUMO

Os fios de polidioxanona — PDO representam uma técnica de rejuvenescimento facial que
estimula os tecidos internos para firmar a pele e corrigir a flacidez. Séo fios de um material
reabsorvivel e biocompativel, a polidioxanona, que vem sendo utilizado ha anos em
cirurgia cardiaca. A implantacéo das suturas de polidioxanona é realizada através de uma
canula, agulha no nivel abaixo da derme, favorecendo assim a formagéo de colageno,
que é responsavel pela firmeza da pele, gerando como resultado uma pele mais elastica
e brilhante. Apesar de varias op¢des, muitas pessoas optaram por procedimentos de
lifting facial minimamente invasivos, aceitando um grau modesto de melhora cosmética.
E o caso do uso de fios, que proporciona suavizacédo da flacidez da pele e rugas de
expressdo, evitando grandes incisdes, tendo assim menor possibilidade de efeitos
adversos, cicatrizacdo rapida e tempo de recuperacdo reduzido, além de um resultado
estético e totalmente satisfatorio. O objetivo do trabalho é abordar sobre a utilizacdo de
fios de PDO na harmonizacao facial. Para isso foi realizada uma pesquisa bibliogréafica
exploratdria, com pesquisa em livros, artigos académicos, revistas, periodicos e sites
institucionais.

Palavras-chave: Bioestimulador de colageno. Harmonizacdo Facial. Fio de
Polidioxanona - PDO



ABSTRACT

Polydioxanone threads — PDO represent a facial rejuvenation technique that stimulates
the internal tissues to firm the skin and correct sagging. They are threads made of a
resorbable and biocompatible material, polydioxanone, which has been used for years in
cardiac surgery. The implantation of polydioxanone sutures is performed through a
cannula, needle at the level below the dermis, thus favoring the formation of collagen,
which is responsible for the firmness of the skin, resulting in a more elastic and shiny skin.
Despite multiple options, many people have opted for minimally invasive facelift
procedures, accepting a modest degree of cosmetic improvement. This is the case of the
use of threads, which provides smoothing of sagging skin and expression wrinkles,
avoiding large incisions, thus having less possibility of adverse effects, fast healing and
reduced recovery time, in addition to an aesthetic and totally satisfactory result. The
objective of this work is to address the use of PDO threads in facial harmonization. For
this, an exploratory bibliographic research was carried out, with research in books,
academic articles, magazines, periodicals and institutional websites.

Keywords: Collagen biostimulator. Facial Harmonization. Polydioxanone Thread - PDO
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1 INTRODUCAO

O processo de envelhecimento altera a aparéncia do rosto. A forma facial é
transformada principalmente pela descida irregular e frouxiddo da pele e tecidos moles.
A textura é determinada principalmente por rugas finas e poros da pele. O
envelhecimento da pele faz parte de um mosaico de envelhecimento natural humano que
se torna evidente e segue diferentes trajetdrias em diferentes érgdos, tecidos e células
ao longo do tempo. O envelhecimento da pele é causado por diversos fatores,
principalmente pela falta de colageno no organismo, que naturalmente provoca o
surgimento de rugas, vincos, ptose e atrofia tecidual (GANCEVICIENE, et al., 2021).

O envelhecimento estético facial e a insatisfagdo com a autoimagem impactam
negativamente na vida da pessoa, o que agrava as dimensfes biopsicossociais e
compromete a autoestima e o bem-estar. Por isso, entender essas questdes e ouvir as
queixas relacionadas a imagem dos pacientes é essencial para um planejamento
adequado e tratamento individualizado.

Atualmente, hd uma tendéncia crescente dos pacientes buscarem procedimentos
estéticos menos invasivos que reduzam riscos e efeitos colaterais em comparacéo as
cirurgias convencionais. Procedimentos ndo invasivos apresentam resultados mais
rapidos e deixam menos cicatrizes, retardando o processo de envelhecimento. O
envelhecimento facial se deve principalmente a perda de volume, textura e elasticidade
dos tecidos, o que leva a rugas e linhas na pele. Diversos estudos tém sido realizados e
procedimentos clinicos minimamente invasivos surgiram nas ultimas décadas para aliviar
a soltura tecidual, evitando cirurgias mais invasivas (SUH et al., 2020).

Uma abordagem minimamente invasiva € mais econémica do que os métodos
tradicionais para reparar tecidos faciais e proporcionar rejuvenescimento da pele.
Procedimentos nao invasivos permitiram melhorar o tratamento da pele e prevenir o
envelhecimento facial. O processo de envelhecimento ocorre de forma diferente entre os
individuos, podendo depender de fatores genéticos, intrinsecos e fatores extrinsecos. O
envelhecimento facial comeca a aparecer primeiro nas palpebras e depois no tergco médio

e inferior, ou seja, esse processo ocorre de cima para baixo, fazendo com que os tecidos



moles caiam para baixo e para dentro, mudando o formato do rosto. Os jovens
apresentam um formato de rosto bastante oval, semelhante a um triangulo invertido, com
sua base na regiao do terco superior, enquanto 0s idosos apresentam um rosto quadrado,
invertendo esse triangulo (MOLINA et al., 2021).

A perda de elasticidade e volume dos tecidos fazem parte do envelhecimento.
Essas alteracGes tém sido atribuidas a alteracdes na formacao de colageno. Na face, tais
alteracbes se manifestam por ptose da sobrancelha, formacdo de papada e
aprofundamento do sulco nasolabial. As técnicas tradicionais de rejuvenescimento
incluem peelings quimicos, ritidoplastia da pele, resurfacing a laser, injecdo de
preenchedores dérmicos e neurotoxinas e procedimentos cirdrgicos invasivos.
Atualmente, os pacientes procuram procedimentos antienvelhecimento sem incisdes e
tempo de inatividade minimo, como levantamento de fio com suturas farpadas (KARIMI,
REIVITIS, 2017).

Vérias técnicas de rejuvenescimento estdo disponiveis para pacientes que
procuram rejuvenescimento facial. O lifting facial com fio é uma técnica minimamente
invasiva que apresenta excelentes resultados poés-operatorios. Diferentes materiais
reabsorviveis tém sido utilizados para o tratamento de defeitos teciduais, como o fio de
polidioxanona (PDO), que é um polimero sintético, biodegradavel e com baixa reacao
inflamatoria. Fornece sustentacdo e estimula os tecidos das areas ao redor do defeito
estético, desencadeando a producdo de colageno, suavizando os efeitos do
envelhecimento. Os fios PDO proporcionam uma oportunidade de rejuvenescimento néo
cirdrgico, sendo capazes de levantar os tecidos moles e aumentar a producéo de fibras
de colageno para reverter o envelhecimento da pele. Diante de todas as suas vantagens,
inUmeras melhorias podem ser previstas para ampliar este novo tratamento com fios
PDO, com base em suas propriedades biodegradaveis (ARAUJO et al., 2017).

Anteriormente ao advento dos fios de PDO, eram utilizados fios de ouro ou russos,
gue eram permanentes. No entanto, apresentavam desconforto no local e podiam
dificultar procedimentos futuros, e algumas vezes se tornavam visiveis ao longo dos anos
e causavam reacOes adversas consideraveis. Os avancgos tecnoldgicos foram
necessarios para superar essas limitagdes. Atualmente, os fios PDO sdo absorviveis e

permitem uma melhor fixacdo tecidual. Estimulam o crescimento de fibroblastos e a
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formacdo de colageno, proporcionando uma remodelacdo da pele com efeitos
duradouros (TAVARES et al., 2020).

Considerando os avancos tecnoldgicos na utilizacdo do procedimento com a
utilizacdo de PDO e o crescente aumento de procedimentos minimamente invasivos na
area estética, a abordagem do assunto pode ser fundamental para aprimoramento do

conhecimento e preparo para atendimento da demanda do mercado.
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2 PROPOSICAO

O objetivo do trabalho é abordar sobre a utilizacao de fios de PDO Espiculados na
harmonizacao facial. Para isso foi realizada uma pesquisa bibliografica exploratéria, com

pesquisa em livros, artigos académicos, revistas, periodicos e sites institucionais.
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2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 Anatomia Facial

A regidao mais anterior da cabeca é a face. O rosto humano é um aspecto unico de
cada individuo. O rosto contém muitas estruturas que contribuem para a exibicdo de
emocoes, alimentacgéo, visao, olfato e comunicacdo. Uma das qualidades mais distintivas
do rosto € que ele é usado para identidade pessoal de pessoa para pessoa. A identidade
€ essencial, pois o rosto geralmente € o primeiro aspecto de um ser humano que é
perceptivel durante os encontros com outros individuos (NGUYEN; DUONG, 2022).

A face é composta por multiplas camadas de tecido, comegando com a pele
superficialmente estendendo-se profundamente até o esqueleto facial. Uma interacéo de
fatores genéticos e ambientais causa mudancas na elasticidade, textura e resisténcia da
pele, levando a formacéo de ritides superficiais (MCKEEC, et al., 2020). Profundamente
a pele h4d uma camada subcutanea que esta conectada ao sistema aponeuroético
muscular superficial (Figura 1, Tabela 1).

Figura 1 - Transformacéo da face relacionada a idade com perda de volume e deflacdo
tecidual, aumento da flacidez da pele e reabsor¢cdo 6ssea. Com o tempo, as mudancgas

podem acelerar

Fonte: MCKEEC, et al., 2020
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O conhecimento sobre a etiologia das alterac6es do envelhecimento facial evoluiu
consideravelmente, avancando de um simples foco na gravidade e flacidez da pele para
uma compreensdo cada vez maior de que o envelhecimento é um processo complexo,
dindmico e integrado que envolve todas as camadas da anatomia facial. Embora a
sequéncia do envelhecimento facial seja semelhante independentemente do sexo ou
raca/etnia, a extensao e a taxa de alteracdo das caracteristicas faciais diferem entre os
individuos. As taxas de remodelacdo éssea, fotodano, desenvolvimento de rugas e
redistribuicdo de tecidos moles variam entre racas e etnias, e pessoas com pele de cor
podem ter preocupacfes de pigmentacdo distintas. No entanto, as alteracfes
relacionadas a idade na textura da pele, pigmento e estrutura éssea afetam todas as
populacdes (SWIFT et al., 2020).

Tabela 1 - Mudancas tipicas relacionadas a idade na aparéncia facial e sua década

comum de ocorréncia

Até 20 anos 30 a 40 anos Mais de 50
Pele lisa e Aparecimento de ritides finas e | Aprofundamento das ritides estéaticas e
brilhante fotodano dindmicas com fotodano significativo
Contornos Aumento da froumdap dgs tecidos moles
. Perda de volume/projecdo em todos os
continuos

niveis de tecido

Aparecimento de sulcos e

dobras faciais Dobras aprofundadas
Bordas faciais

definidas Descida gravitacional da frouxid&o
tecidual significativa e perda de volume

Fonte: MCKEEC, et al., 2020

Os musculos faciais sdo interpostos dentro e entre os compartimentos de gordura
superficial e profundo. Como a maioria dos musculos esta envolvida na expresséo facial,
mudancas em sua atividade, frouxiddo das ligagcdes dérmicas e atrofia e descida das
almofadas de gordura circundantes tém implicagbes profundas para a aparéncia estatica
e dindmica. A contracdo dos musculos, ou a falta dela, causa alteracdes na anatomia
facial que alteram o posicionamento das caracteristicas da superficie. Isso pode levar a
formacdao de ritides estaticas e dinamicas, um processo denominado discordia dinamica.

Alguns musculos faciais, como: masseter, temporal, medial e pterigoideo lateral, estdo
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envolvidos exclusivamente na mastigacdo. No entanto, sua massa muscular contribui
significativamente para a estética, definindo a largura facial e as proporcées gerais. O
esqueleto facial € composto por um conjunto de varios 0ssos individuais e serve de base
para as proporc¢des gerais. Os 0ssos faciais diminuem em forma e tamanho durante o
envelhecimento, particularmente em mulheres que tendem a ser mais osteopénicas ou
que tém tensdo muscular significativa (bruxismo), um processo que acelera o
envelhecimento dos tecidos moles e muitas vezes ndo é reconhecido por injetores
inexperientes. A correcdo primaria de déficits ou desproporgdes 6sseas muitas vezes
podem servir como plataforma para a restauracdo harmoniosa dos contornos faciais
(MCKEEC, et al., 2020).

2.2 Harmonizacao Facial

A natureza e o resultado de nossas interagdes sociais cotidianas sdo muito
influenciados pela comunicacdo nao verbal face a face. A aparéncia facial influencia tanto
a forma como um individuo se apresenta quanto como essa apresentacao é percebida
pelos outros. A comunicacgéo ativa, como a inclinagdo da cabeca ou o sorriso, ajudam a
orientar as percepcdes positivas e negativas. Os sinais de envelhecimento facial
intrinseco e extrinseco podem ndo apenas fazer o individuo parecer mais velho, mas
também comunicar mal um clima de tristeza ou raiva, potencialmente sabotando a
apresentacao pessoal positiva, bem como as interacdes sociais, percepg¢des sociais e,
em ultima analise, a autoestima (DAYAN, et al., 2019).

Ao longo dos anos, os procedimentos minimamente invasivos tornaram-se cada
vez mais populares com uma demanda crescente de procedimentos em consultério. H&
uma tendéncia de os pacientes buscarem alternativas de rejuvenescimento facial que
nao tenham longos periodos de recuperacéo, tenham diminuicdo da morbidade e do
tempo de inatividade, e ainda possam dar alguma melhora na flacidez da pele facial. A
“suspenséao de sutura” da face ndo € um procedimento novo (TAVARES et al., 2017). O
levantamento de fios, também conhecido como ‘lifting facial da hora do almogo”, foi
promovido pela primeira vez por Sulamanidze et al. na década de 1990 (SULAMANIDZE,
et al., 2005).
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2.3 Os Seis Elementos da Harmonia Orofacial e a Avaliacdo Facial

Os Seis Elementos da Harmonia Orofacial descrevem as caracteristicas dos
dentes, arco e mandibula associadas a saude, funcéo e aparéncia ideais e servem como
objetivos de tratamento para as seis areas do complexo orofacial pelas quais os
ortodontistas tém responsabilidade de diagnostico e tratamento: I) O arco: dentes
individualmente (morfologia e posi¢des) e coletivamente (largura do arco, profundidade,
forma, comprimento e simetria), II) posicées AP da mandibula, Ill) larguras da mandibula,
IV) alturas da mandibula, V) proeminéncia do queixo e, VI) Oclusdo (ANDREWS, 2020).

Associados aos Seis Elementos estdo pontos de referéncia e referéncias
universais pelos quais a qualidade do dente, arco e posi¢cdo da mandibula pode ser
medida em relacdo aos objetivos do tratamento. Como subproduto do tratamento de
dentes e maxilares, a harmonia do complexo temporomandibular, tecidos orais e tecidos
faciais externos é mantida ou melhorada. Esses elementos sdo a base para um sistema
de classificacdo tridimensional e posicionalmente correto. As qualidades de arcos e
mandibulas podem ser comunicadas de forma clara e concisa usando um e sistema
codificado por cores (ANDREWS, 2020).

Uma avaliacdo facial adequada requer uma analise qualitativa e quantitativa da
face por um profissional. A analise qualitativa permite uma avaliacdo inicial e subjetiva.
Por outro lado, a analise quantitativa permite adotar uma forma operacional sistematica
de forma objetiva com o auxilio de medidas que servirdo de referéncia para proporcionar
equilibrio e estética facial. A andlise facial quantitativa deve ser um procedimento
padronizado, com o objetivo de coletar dados e obter informacdes sobre a situacéo atual
gue permita um planejamento adequado para as mudancas desejadas. Portanto, esses
dados ndo se perdem, sendo fundamental que a andlise seja sistematizada e
coordenada. Apds a obtencédo dos dados, eles podem ser analisados de duas formas:
absolutos ou relativos; essa analise estabelecera proporgcdes entre as medidas, que
serdo comparadas com as comumente apresentadas na literatura, possibilitando uma

analise mais criteriosa da face (COZER et al., 2020).
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2.4 Fio de Polidioxanona - PDO

O PDO é um polimero sintético ndo animal, incolor, cristalino e biodegradavel.
Quimicamente € baseado em uma estrutura polimérica composta por multiplas
subunidades éter-éster repetidas. E obtido por polimerizacdo por abertura de anel do
mondmero p-dioxanona.

De acordo com Wong et al. (2019), o PDO é uma sutura cirdrgica absorvivel
sintética que tem sido utilizada em cirurgia por muitos anos. O material de sutura é
reabsorvido completamente pelo corpo em 4 a 6 meses. Essa reabsorcéo € por hidrolise,
desencadeando a producéo de fibroblastos, que por sua vez produz mais colageno na
area alvo. Quando o fio € inserido, ha producao de tecido de granulacao e formacéo dos
diferentes tipos de colageno encontrados na pele humana (FUKUYA, 2017).

O colageno tipo 1 e tipo 3 séo criados e acabam desempenhando um papel na
resisténcia a tracdo da derme humana. Neste novo tecido de granulacdo sdo gerados
miofibroblastos e fibroblastos. Os miofibroblastos estdo relacionados a contragdo e
cicatrizacdo da ferida e desempenham um papel na elasticidade da pele da &rea tratada
e no endurecimento da pele como parte do processo de regeneracao da pele (FUKUYA,
2017; KIM, 2019).

Além disso, quando as suturas farpadas sao usadas sob a pele, elas apertam e
levantam as &reas soltas do rosto, criando melhor definicdo e contorno. A formacao de
tecido fibroso ajudara a sutura a manter o tecido ptético no lugar. O resultado do
reposicionamento do tecido frouxo, geracdo de miofibroblastos e fibroblastos e
neocolagénese impacta na textura, tom, tamanho dos poros e elasticidade da pele
(WONG et al., 2019).

Desta forma, observa-se que os fios PDO proporcionam uma oportunidade de
rejuvenescimento nado cirurgico, sendo capazes de levantar os tecidos moles e aumentar
a producao de fibras de coldgeno para reverter o envelhecimento da pele. Diante de todas
as suas vantagens, inumeras melhorias podem ser previstas para ampliar este novo
tratamento com fios PDO, com base em suas propriedades biodegradaveis.

Existem dois tipos principais de fios PDO: fios lisos (monofilamentares lisos,

monofilamento espiral ou parafuso, fios monofilamentares multiplos) e fios espiculados
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(suturas farpadas) unidirecionais e bidirecionais. Essas suturas evoluiram ao longo dos
anos e hoje existe uma grande variedade de suturas que o especialista pode usar
dependendo das necessidades especificas do paciente. Os fios PDO lisos ou farpados

estdo contidos em uma canula ou em uma agulha.

2.4.1 Fios PDO Cog — Fios espiculados

Os Fios espiculados séo fios mais espessos, formador por espiculas que podem
ser unidirecionais, bidirecionais ou multidirecionais. “Essas espiculas prendem a pele e
ajudam a suspender o tecido em diferentes areas do rosto. Conferem um efeito lifting
imediato” (COGO; LIDA, 2021).

As suturas farpadas devem ser 4D ou 6D. Isso significa que o fio tem farpas em
guatro ou seis lados (360 graus) aumentando a tracao que o fio tera no tecido. As farpas
gue cada sutura possui sdo engrenagens que prendem a pele e ajudam a suspender o
tecido em diferentes areas da face. Fios bidirecionais e fios com farpas em quatro a seis
lados terdo uma melhor fixag&o no tecido do que fios unidirecionais. A grande vantagem
dessas novas suturas farpadas é que elas ndo precisam ser suspensas em uma estrutura
anatbmica mais profunda como periésteo ou fascia temporal profunda. As mdultiplas
farpas suspendem o tecido quando ele é levantado, ajudando a melhorar a flacidez e a

ptose da pele (Figura 3).
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Figura 2 — Os fios farpados podem ser unidirecionais ou bidirecionais. Eles podem ter

farpas ou cones. Estes sdo 0s que criam o levantamento das estruturas.

Cog 2-1

] Cog 31
!
| Cog 51

Cog 41

Cog 3D

Cog 40
B
Fonte: MCKEEC, et al., 2020

Os fios de PDO absorviveis sédo bioestimuladores que podem reparar defeitos de
tecidos moles quando inseridos na pele. Durante a biodegradacdo, desencadeiam a
neocolagénese e séo absorvidos pelo organismo ao longo de 4 a 6 meses, dependendo
do fio e espessura (MATOS, 2017).

O processo de reparacao da pele apos o lifting com fios de PDO ocorre através da
insercao atraumatica da agulha e alta biocompatibilidade com tecidos humanos. Os fios
PDO sao flexiveis, fortes, hidrofobicos e ndo capilares; ndo possuem caracteristicas
antigénicas ou piogénicas, e o processo de absorcdo é seguido por uma moderada
reacdo cutdnea e neocolagénese. Apos a insercao dos fios de PDO, ocorre um processo
inflamatério normal e controlado de recrutamento de fibroblastos e deposicdo de
colageno elastina (TAVARES et al., 2020). A formacao de colageno ocorre ao redor dos
fios e farpas e € degradada por hidrélise ndo enzimatica, estimulando a proliferacao de

fibroblastos e, portanto, aumentando a sintese de colageno (SILVA; SILVA, 2018).
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Nesse processo, ocorre uma reacao granulomatosa composta por histiécitos
mononucleares ativos e fibroblastos. Por ser feito de polipropileno, ha menos reacao
tecidual, o que resulta na formacao de um ligamento tubular de coldgeno e elastina que
€ altamente resistente e dura para sempre. Os fios sdo circundados por uma bainha
fiborosa em torno de seu eixo principal e farpas, o que proporciona alta resisténcia
ligamentar (PIMENTEL, 2007). Os fios de PDO foram relatados como eficientes em
desencadear a sintese de coldgeno em um estudo que utilizou tecidos suinos. Apés 0s
implantes de fios, houve aumento das células inflamatérias e do numero de fibroblastos
nos primeiros 7 dias. Apos 14 dias, foi detectada a formacéao de colageno tipo Il e, apés
28 dias, um aumento no tipo | colageno e uma reduc¢ao no colageno tipo Il foi observada.
Dois meses apos a implantacéo do fio de PDO, houve formacédo de microvasos e foram
observados feixes de colageno espessos, principalmente do tipo Ill. Um ano apds, foram
observadas fibras colagenas densas com desintegracéo irregular dos fios de sustentacéo
(KIM et al., 2015).

2.4.2 Procedimento clinicos de aplicacédo

De acordo com Kusztra (2019), quatro dias antes do procedimento, o paciente
deve comecar a preparacao que inclui evita: ingerir bebidas alcodlicas e vitaminas C e E
que reduzem a coagulacao sanguinea; comer alimentos com alho ou tomar ginkgo biloba
0 que poderia provocar inflamacdo excessiva; utilizagdo de cremes compostos de
qualquer tipo de &cido; passar por outros procedimentos relacionados ao
rejuvenescimento da pele do rosto.

Antes do tratamento, a maquiagem deve ser removida, a pele adequadamente
desinfetada e 0 paciente deve ser avaliado na posicéo vertical. A marcacao deve ser feita
para identificar pontos de referéncia 0sseos e estruturas importantes, bem como as areas
para inser¢cdo do fio. A tragcdo suave na pele ao longo do vetor de inser¢édo do fio
pretendido dara ao paciente e ao profissional uma ideia visual do que sera alcancado
com o tratamento. O paciente é entdo colocado na posi¢ao semi-reclinada, uma touca é

usada e campos sdo usados para criar uma area de trabalho (DE MASSI et al.,2016).



20

A anestesia indicada € local e o procedimento é realizado em consultorio, e dura
aproximadamente de 30 a 45 minutos. Os fios sdo inseridos por meio de uma
microcanula, focando nos pontos que precisam de maior definicdo (PAPAZIAN et al.,
2018). Os fios séo inseridos na gordura subcutanea, utilizando para isto uma agulha oca
e sdo imobilizados por conter farpas bidirecionais (BERTOSSI et al., 2019)

Os fios de PDO séao inseridos no tecido dérmico/subdérmico profundo em um
angulo inicial de cerca de 30 graus. As canulas devem deslizar pela pele com pouca
resisténcia se estiverem dentro do plano tecidual correto. Uma vez totalmente inserida, a
canula deve ser empurrada um pouco mais enquanto empurra a pele para cima contra a
ponta da canula para dar um alcance extra. O centro da canula é entéo girado em 360
graus e removido lentamente enquanto a “caminha para fora” com a outra mao para que
a sutura seja deixada dentro do tecido (KIM et al., 2019).

As farpas restantes sao entdo inseridas ao longo das posi¢des pré-determinadas.
Uma vez que todos os fios estdo em posicao, as marcas da pele séo limpas da pele para
que a area nao seja perturbada quando os fios sao apertados e uma pequena quantidade
de balsamo € aplicada para reduzir o atrito ao apertar. As extremidades das suturas sdo
entdo fixadas com um par de pincas estéreis e tracdo aplicada nho mesmo vetor dos fios
enguanto empurra a pele para cima ao longo do mesmo vetor (DE MASSI et al.,2016).

E normal sentir algum “estouro” & medida que a pele é levantada e este
procedimento deve ser repetido até que o resultado final seja alcancado. E normal ter
cerca de 1 cm adicional de sutura agora fora da pele, representando a distancia encurtada
dentro da pele devido ao efeito de levantamento. As pincas sdo agora levantadas
perpendicularmente a pele e as suturas podem ser aparadas, para evitar suturas
salientes da pele ou agravar a superficie da pele, € essencial fornecer tracao suficiente
com a pinga enquanto empurra a pele para baixo com um par de pingas estéreis, tesoura
de ponto de iris curvada para que as extremidades das suturas se retraiam abaixo da
superficie da pele (DE MASSI et al.,2016).
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3 DISCUSSAO

A estética e a harmonia do corpo humano tém sido ha séculos fontes de pesquisa
e inspiracdo para cientistas e artistas. O rosto afeta a aparéncia e determina, de certa
forma, os limites na avaliagcdo da beleza influenciada por diversos fatores psicolégicos,
ambientais ou outros.

O PDO é um tratamento néo cirargico que levanta a flacidez ou a pele envelhecida
no rosto ou no corpo. O tratamento usa pequenos fios cuidadosamente colocados sob a
pele que sédo usados para elevar a area produzindo uma aparéncia imediata e jovem.
Como os fios também estimulam a producéo de colageno em sua pele, o efeito total de
um lifting de fios sera evidente algumas semanas depois. Os fios PDO podem ser usados
para levantar e contornar o rosto.

Primeiramente utilizado desde 1998, o uso de fios para suspensdo e
rejuvenescimento facial foi aprimorado, com diversas técnicas e procedimentos.
Originalmente, alguns pacientes ndo aceitavam a inser¢cdo de fios inabsorviveis e
permanentes que permeiam os tecidos moles faciais. Essa condi¢ao inicial gerou a
necessidade do desenvolvimento de fios absorviveis, como os fios de polidioxanona
(PDO) (CAVALCANTI, PEDRON, 2021).

O procedimento consiste em uma pequena incisdo na pele, para passagem com
fios subcutaneos facial e cervical, para compensar a flacidez dos tecidos e a ptose facial,
evitando grandes incisdes e reduzindo o tempo de recuperacdo, em comparacao aos
procedimentos de cirurgia plastica na face. Existem varios tipos de fios e suas respectivas
funcdes: lisos, que estimulam o colageno, mas ndao promovem lifting facial; espiculados,
cOnicos ou parafusos, com garras, que promovem a suspensdo tecidual e
consequentemente o efeito rejuvenescedor.

Os fios de PDO sao inseridos sob a pele, proporcionando ao paciente elevagao ou
volume imediato. Os fios se dissolvem naturalmente ao longo de varios meses
sintetizando a nova producdo de colageno e elastina na area tratada. Neste sentido
Yongtrakul et al. (2016), o procedimento com utilizacdo de fios de PDO, ndo requer um

longo tempo de procedimento e recuperacgéo, € bem tolerado e leva a satisfagdo imediata
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do paciente. Os fios de suspensdo reposicionam com seguranca o tecido facial
ancorando e levantando o tecido facial (CONSIGLIO et al., 2016).

Os fios espiculados tém pequenas projecdes que irradiam para fora do centro do
fio que ancora e levanta a flacidez da pele. O fio é introduzido nos tecidos na direcédo
oposta a abertura da farpa, permitindo que ela deslize sem envolver os tecidos. Puxados
na direcdo oposta, os fios se encaixam nos tecidos adiposos fibrosos gordurosos
transferindo a for¢a, ancorando nos tecidos e mantendo a suspenséo, para elevar a
derme e a pele sobrejacentes. Dependendo da direcdo da farpa, os fios podem ser
subcategorizados como bidirecionais ou monodirecionais (FUNDARO et al, 2021).

Os pacientes estdo buscando cada vez mais procedimentos estéticos menos
invasivos que exigem menos tempo de cicatrizagdo em comparacdo com a cirurgia
plastica antes de poderem retornar as suas atividades normais. O tratamento com fios de
sustentacdo PDO é um dos procedimentos mais interessantes e procurados. Ele aborda
a flacidez dos tecidos faciais para restaurar uma aparéncia mais naturalmente jovem.

A presenca de fios de PDO na pele faz com que as células do corpo produzam
mais colageno. Esta proteina da a pele elasticidade e estrutura. A perda gradual desta
proteina € uma das principais causas do envelhecimento da pele. O tratamento de
elevacdo do fio PDO ajuda a levantar, apertar e suavizar o tecido da pele para uma
aparéncia mais jovem. Neste sentido, Kusztra (2019), aponta outras importantes
vantagens no uso do fio de PDO: outras vantagens da utilizacdo de fios de PDO:
procedimento minimamente invasivo; reagdo inflamatoria localizada e programada; reduz
guase que imediata das rugas finas; estimulacdo da producdo de colageno; o
procedimento ndo causa efeitos irreversiveis; recuperacdo rapida; seguranca na

aplicacédo; pode ser aplicado no consultério; dentre outros.
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CONCLUSOES

Os fios PDO sao usados para fornecer suporte e levantar o tecido da flacidez
facial. Eles agem para apoiar ou reposicionar tecidos para ajudar a reduzir os efeitos da
ptose, ou seja, gravidade ou envelhecimento. E um procedimento que proporciona um
resultado quase imediato, considerando que os musculos, a pele e o tecido subcutaneo
sao reposicionados corretamente, reduzindo assim os efeitos das linhas de expresséo,
como rugas, sulcos e flacidez facial.

O procedimento com fios espiculados de PDO € muito basico, pouco invasivo e
seguro. Os fios sdo implantados sob a pele e sofre hidrolise nas espiras entre 90 a 120
dias e hidrélise total apés 240 dias. A implantacéo desses fios bioestimulam o colageno,
contribuindo para o rejuvenescimento da pele, proporcionando uma mudanca muito
natural nas caracteristicas faciais. Eles ndo séo projetados para aumentar o volume do

rosto da pessoa.
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