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RESUMO

Apesar do envelhecimento da pele ser um processo inevitavel, grande parte da
populagdo busca tratamentos esteticos para combater os sinais do tempo.

A harmonizacéo orofacial surge como uma alternativa de tratamento anti-idade e se
tornou uma praticas comum entre os profissionais e pacientes.

O preenchimento com acido hialuronico tem se tornado um dos procedimentos mais
comuns nos consultorio. Utiliza-se o preenchimento com AH para correcoes de perda
de volumes, reposicionamentos de tecidos e etc.

Porém, apesar de apresentar um indice pequeno de intercorréncias, ainda assim é
necessario estudar tais reacdes adversas e 0s procedimentos para cura e/ou corre¢ao

das mesmas.

Palavras-chaves: Etip, Edema Tardio Intermitente Persistente, Acido Hialurénico,
Envelhecimento, Reagédo adversa aos preenchimentos faciais, Preenchedores faciais,
Harmonizacéao orofacial HOF.



ABSTRACT

Although skin aging is an inevitable process, a large part of the population seeks
aesthetic treatments to combat the signs of time.

Orofacial harmonization emerges as an alternative anti-aging treatment and has
become a common practice among professionals and patients.

Filling with hyaluronic acid has become one of the most common procedures in offices.
Filling with HA is used for correcting loss of volumes, repositioning of tissues, etc.
However, despite presenting a very small rate of complications, it is still necessary to
study such adverse reactions and the procedures for their cure and / or correction.

Keywords: Etip, Persistent Intermittent Late Edema, Hyaluronic Acid, Aging, Adverse
reaction to facial fillers, Facial fillers, HOF orofacial harmonization.
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1 INTRODUGCAO

Com o intuito de reduzir o impacto visual causado pelo envelhecimento natural
do ser humano, muitos métodos séo estudados e experimentados todos os anos. A
harmonizacao orofacial deixou de ser de interesse somente do profissional estético ou
médico dermatoldgico e ganha espacgo na odontologia.

Na Harmonizacdo Orofacial, diversos sdo os métodos e procedimentos
realizados para a obtencédo de bons resultados e a administracdo do preenchedor
com acido hialurdnico € a mais popular entre eles. Através dos estudos realizados,
pode-se notar que raros sdo os casos de complicagOes decorrentes da aplicagéo de
preenchedores injetaveis, mas mesmo com um percentual de erro baixo, deve-se
considerar tal possibilidade.

Dentre as complicagcdes comuns identificadas, o surgimento do Edema Tardio
Intermitente Persistente (ETIP) vem despertando o interesse dos pesquisadores. O
ETIP é uma reacdo adversa que pode surgir por diversos motivos (inclusive
associados a aplicacao precedente de vacinas e predisposi¢cdo dos pacientes).

O ultrassom da face tem se mostrado um meétodo simples e eficaz para

identificacdo do preenchedor e suas complicagoes.

Buscou-se um entendimento no intuito de se apropriar dos conhecimentos
existentes na literatura para poder sanar ou reduzir as ocorréncias do Edema tardio
intermitente e persistente (ETIP) decorrente da aplicacdo de acido hialurénico nos
procedimentos de Harmonizacdo Orofacial (HOF), a partir da literatura da area em
pesquisas realizadas no google scholar, Scielo, BBO, NCBI (PMC).



2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Envelhecimento facial

Com o envelhecimento a pele tambem sofre perdas de fun¢gées como outros
orgdos do corpo humano. O envelhecimento facial pode ser notado por diversas
formas, como por exemplo, através das rugas, surgimento de manchas castanhas,
a perda de elasticidade, dentre outras. A perda de gordura ou até mesmo o
remodelamento 0sseo sao considerados fatores que influenciam na aceleracdo do
processo de envelhecimento da face. Os procedimentos também chamados de “anti-
idade”, ja ndo mais se limitam ao simples apagar de rugas ou estiramento cirurgico
através de relaxamento muscular e volumerizacdo com restauracdo dos contornos
faciais. Atualmente, os preenchedores subdérmicos tem se tornado ferramentas
fundamentais para a abordagem do rejuvenescimento facial (MONTEIRO, 2010).

O tratamento terapéutico facial anti-envelhecimento, que antes era de
manipulacéo exclusiva de médicos dermatologistas, cada vez mais tem se tornado
popular entre a classe de Cirurgides Dentistas, percepcéao visual do envelhecimento
se da através do aspecto de uma pele fina, enrugada e flacida com ptoses e o
aparecimento de bolsas teciduais. Na regido perioral, percebe-se o afinamento, perda
de volume e de contorno e queda das comissuras labiais ligadas as rugas periorais e
aos sulcos nasolabiais e labiomentuais (FERNANDES, 2020).
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2.2 A Harmonizagao Orofacial

Séo diversos os motivos que levam um paciente a buscar por tratamentos de
harmonizacdo orofacial. Parece um tanto quanto Obvio, mas ndo sdo somente
guestdes estéticas, os pacientes buscam também por uma saude melhor, além € claro
da aparéncia mais jovem, a simples harmonia que lhes proporcionam uma maior auto-
estima, entre outros tantos fatores que vao muito além do sorriso, e que exigem que
o profissional responsavel pelo procedimento, seja capacitado e especializado sobre
terapéuticas estéticas e cosméticas, seja para aplica-las ou para indica-las. A
Odontologia se tornou uma grande aliada, principalmente pelo fato dos profissionais
da area possuirem conhecimentos profundos sobre a anatomia da face e, a busca por
tais tratamentos visam, ndo apenas no restabelecimento da funcéo e bem-estar, mas,
principalmente, obter um sorriso em harmonia com uma face equilibrada, o que é
definido como beleza e jovialidade (CAVALCANTI, 2017).

Os tratamentos utilizados atualmente, possibilitam, além de restaurar o
equilibrio e harmonia da face, resolver problemas funcionais como a dor e a disfuncao
mastigatoria, correcdo de hipertrofia, danos causados pelo bruxismo, entre outros
(CAVALCANTI, 2017).

Os tratamentos que fazem uso de preenchimento orofacial, tém diversas
aplicacbes no ambiente oral e extra oral. Sdo usados para ampliar o volume
interdental, para suavizar linhas de expressao (especialmente ao redor dos labios) e
harmonizar a face como um todo. Porém, a evidenciacdo de contornos faciais também
tem potencial para agregar beleza a face. As técnicas que promovem tal resultado,
em geral, consistem na remocdo do tecido adiposo de locais especificos
(CAVALCANTI, 2017).

A Odontologia, bem antes de imergir nos procedimentos a base de aplicacao
de TB ou AH, ja gerava grande impacto para a composi¢cdo da harmonia facial, pois
através de cirurgias odontoldgicas ja promoviam a alteracdo de perfil facial, aléem da
movimentacdo éssea administrada pelos especialistas em ortodontia e também as

cirurgias bucomaxilofaciais, como as ortognaticas. (CAVALCANTI, 2017).
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3.2.1 O papel do Cirurgiao Dentista na Harmonizag¢éo Orofacial

A andlise facial como diagndéstico, tem grande relevancia no resultado final de
um tratamento odontolégico, demonstrando cada vez mais importancia no que se
refere a salde e aparéncia dos pacientes. Este tipo de exame (ou diagnostico), que
por muito tempo, foi utilizado por ortodontistas e cirurgides bucomaxilofaciais,
atualmente ficam a disposicdo de qualquer especialidade odontolbgica,
principalmente as que trabalham com estética. Como j4 citado anteriormente, o
cirurgido dentista (CD) passa a ter um papel importante no processo de harmonizacéo
orofacial por possuir amplo conhecimento sobre a face, suas estruturas e fungoes.
Isso porque durante toda a graduacao esta exposto a teoria e praticas de anatomia
geral, anatomia facial, anatomia dental e ainda analise facial dentro da disciplina de
ortodontia. O cirurgido dentista, com amplo conhecimento da analise facial, baseado
em uma referéncia do padrédo de normalidade do biotipo brasileiro, podera identificar
uma desarmonia estética de origem esquelética, cronolégica ou dentéria, que podera,

ou ndo, ser corrigida com terapias estéticas ndo invasivas (MACHADO, 2020).

3.2.2 Preenchedores faciais em HOF

O preenchimento facial passou a se tornar prevaléncia entre os procedimentos
cosmeéticos mais realizados. No Brasil, o crescimento nos ultimos anos do niumero de
procedimentos ndo cirdrgicos foi devido a maior quantidade de profissionais com
permissao para executar esses procedimentos em conjunto com maior namero de
opcdes de materiais para preenchimento disponiveis no mercado (PARADA, 2016).

Com conhecimento anatdmico e competéncia para realizar avaliagOes faciais e
do sistema estomatognatico (pescoco e cabeca), além de avaliar deformidades que
pssuem possibilidades de serem corrigidas com terapias estéticas nao cirargicas, 0
cirurgido-dentista esta também, capacitado para realizar o exercicio da harmonizacéo
orofacial com as finalidades terapéuticas funcionais e estéticas, contanto que néo se
ultrapasse os limites anatémicos de atuacdo, conforme ética e legislacdo em vigor
(SOARES, 2020).
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Nesse sentido, apresenta-se para esses profissionais, uma série de
preenchedores faciais que tem o intuito de colaborar para a estética e o bem-estar,
seguranca e a saude do paciente, desta forma, com o aumento da demanda, do
individuo em busca de sua harmonia orofacil, também, observou-se um numero
crescente de pesquisas realizadas e dessa forma os procedimentos tem se tornado
menos invasivos. (PAPAZIAN et al., 2018)

3.2.3 Efeitos adversos do uso do Acido Hialurénico

Podem ser divididos em imediatos e tardios, variando desde edema, equimose,
dor leve, dor intensa, isquemia, eritema leve até necrose. E de suma importancia que
seja observada a reacdo do organismo apos a aplicacdo de AH na face, pois 0s
eventos adversos imediatos, geralmente se manifestam com uma inflamacéo leve, dor
com sensibilidade no local da aplicacdo, hematomas e eritemas que podem variar de
intensidade e duracdo, quando os eventos tardiamente acontecem, 0s sintomas Sao
complexos, podendo apresentar nddulos, encapsulamento do produto e hipercorrecao
tecidual (DE CASTRO, 2020).

Os eventos podem ser classificados de acordo com o tempo de surgimento: de
inicio imediato (quando ocorrer em até 24 horas apdés 0 uso), de inicio precoce
(quando manifestar de 24 horas até 30 dias) e de inicio tardio (quando aparecer apos
trinta dias do uso do AH). O AH tem propriedades hidrofilicas podendo aumentar
alguns efeitos como edema, equimose, hematoma, o que n&o altera o resultado final
do procedimento. Caso a técnica e o produto ndo sejam escolhidos corretamente, tais
consequéncias podem ser agravadas. Através da ruptura de vasos profundos,
sangramentos volumosos podem surgir, portanto € extremamente importante utilizar
boa iluminacdo, possuir conhecimento da topografia vascular da regiao e ter muita
cautela para diminuir o risco de perfuracdo de vasos, e, se 0 sangramento for intenso,
pode ser necessaria a cauterizacdo do vaso (DE CASTRO, 2020).

Na maioria dos procedimento realizados, pode-se observar a manifestacéo
imediata e de curta duracdo de eritema e edema. Podendo ter consequéncias caso
hajam multiplas aplicacdes no mesmo local. Para minimizar essas manifestacdes,
recomenda-se manter a cabeca elevada e uso de compressa de gelo em intervalos

de 5 a 10 minutos. O uso de anestésicos com vasopressor também pode amenizar ou
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até mesmo, evitar o aparecimento de edema. Nédulos (com apresentacéo de papulas
esbranquicadas ou normocromicas), ha maioria das vezes sugem por decorréncia de
ma administracdo. O tratamento se da por massagem local, corticoide oral e em casos
graves remocao cirurgica. Em casos de necrose, antes do aparecimento da mesma,
0 paciente relata dor intensa. Horas depois, a pele fica palida (isquemia), evoluindo
para o tom cinza-azulado, apresentando Ulceras e, somente depois, necrose local. As
infeccdes relacionadas aos procedimentos com preenchedores, estdo diretamente
relacionadas a assepsia da pele, podendo ter antibioticoterapia oral e endovenosa
dependendo do caso, drenagem local (DE CASTRO, 2020).

Granulomas sdo nodulos indolores e palpaveis no trajeto de aplicacdo do
produto, é considerado um evento tardio, com percentual baixo de manifestacdo de
0,01 a 1% dos casos descritos em literatura, podendo ter o aparecimento até 2 anos
apos a realizacdo do procedimento. O tratamento ainda ndo é padrdo, encontra-se a
indicacdo de realizacdo de aplicacao de hialuronidase ou infiltrac&o intralesional de
corticoide e, em casos extremos, até a remocao cirurgica. As reacdes alérgicas podem
ter inicio em até 7 dias apos a aplicacdo do preenchedor. Possui baixo percentual de
manifestacdo (0,1% dos casos). Com indicacdo de tratamento de corticéide oral ou
por infiltrag&o intralesional de corticoide. Cicatriz hipertrofica tem aparecimento tardio,
geralmente em pacientes com historicos de queloide. Para o tratamento sugere-se
corticéide oclusivo (DE CASTRO, 2020).

3.3 ETIP - Edema Tardio Intermitente e Persistente

O Edema Tardio Intermitente Persistente, é causado por sucessivos episodios
de edema, decorrentes da aplicagdo de preenchedores a base de acido hialurénico,
na regiao injetada. Podem ser episédios curtos ou longos de remissdo e geralmente
estdo associados a presenca de infec¢des e de baixa imunidade (MACHADO, 2020).

Cavallieri (2017), relata que foram realizados 108 exames de ultrassom, com 0
intuito de avaliar complicacdes de preenchedores. Desse universo ananlisado, foram
identificados 33 casos de edema do tecido celular subcutdaneo, em mulheres com
idade entre 29 e 71 anos, também nao foram identificados nédulos sélidos ou colecdes
liguidas nesses pacientes, excluindo-se, assim, as hip6teses de outras reacdes
adversas que se caracterizam pela presenca de nddulos, abscessos ou colegdes.

Esses episddios de edema foram referidos como recorrentes pelas pacientes,



14

ocorrendo na area previamente afetada ou em outro sitio de injecdo. Pelas
caracteristicas de edema tardio apos preenchimento com AH, de carater intermitente
e persistente, as 33 pacientes foram enquadradas como casos de Etip (edema tardio
intermitente e persistente). Desses 33 casos de Etip, foram coletados, mediante
guestionarios, dados de 20 pacientes. O Etip foi caracterizado clinicamente por
edemas nao depressiveis eritematosos ou ndo, difusos ou ndo, bem ou mal definidos,
ao longo da area de injecdo do AH. Em todos os casos foi relatada maior acentuacao
do edema ao acordar, com discreta melhora ao longo do dia. A duragdo média de
cada evento foi de dificil avaliacdo e variou muito entre as pacientes, pois a maioria
foi tratada primeiramente com corticoides orais e/ou antibidticos orais antes de ser
encaminhada para o exame ultrassonografico. O caso mais precoce ocorreu 25 dias
apos a aplicacdo, enquanto o mais tardio ocorreu trés anos apos o preenchimento.
Doze pacientes tiveram o inicio do Etip concomitante a um quadro infeccioso (sinusite,
infeccdo do trato urinario, infeccdo do trato respiratorio ou infeccdo dentaria), trauma
na face ou historia de vacinagcdo. Em um caso, a paciente referiu recorréncias do

edema facial durante os periodos menstruais (Quadro 1)

EXAMES DE ULTRASSONOGRAFIA REALIZADOS I:

TOTAL DE EXAMES REALIZADOS 108
CASOS DE EDEMA 33
SEXO AVALIADO FEMININO
FAIXA ETARIA ENTRE 29 E 71 ANOS
REGIOES COM OCORRENCIAS
REGIAO MALAR 15 CASOS
REGIAO INFRAPALPEBRAL 11 CASOS
SULCO NASOGENIANO 08 CASOS
LABIO 02 CASOS
ZIGOMA 01 CASO
MENTO 01 CASO
REGIAO PRE JOWL 01 CASO
FRONTE 01 CASO
NARIZ 01 CASO

APRESENTARAM EDEMAS EM MAIS DE UMA AREA | 05 CASOS
CONDUTAS MEDICAS:

ANTIBIOTICO SISTEMICO + HIALURONIDASE 02 CASOS
ANTIBIOTICO SIATEMICO + CORTICOIDE 05 CASOS
ANTIBIOTICO SISTEMICO + HIALURONIDASE + 05 CASOS
CORTICOIDE ORAL

HIALURONIDASE 02 CASOS
ANTIBIOTICO SISTEMICO ORAL 02 CASOS
CORTICOIDE ORAL 03 CASOS

Quadro 1 — Avaliacdo de preenchedores e ocorréncias.
Fonte: Cavallieri (2017),
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3.3.1 Tratamento recomendado

O tratamento ainda ndo €& pré-estabelecido, muitos profissionais fazem
prescricdo de antiinflamatdrios, antibiéticos, anti-alergicos e hialuronidase. E avaliado
de acordo com cada quadro. O risco de complicacées com ETIP é muito baixo, visto
gue o preenchimento com &cido hialurénico é muito seguro (

MACHADO, 2020).
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3 DISCUSSAO

Soares (2020), afirma que os cirurgides dentistas possuem conhecimento e
capacidade técnica suficientes para administrar o acido hialurénico nos procedimentos
de harmonizacéo orofacial, mas segundo Castro (2020), o conhecimento profundo da
anatomia ou do processo da HOF nédo garante 100% de eficiéncia ou de seguranca,
ja que diversos casos de hematomas, eritemas, dor com sensibilidade e demais
reacOes adversas ja foram citados e continuam sendo estudados por diversos autores.

O edema tardio intermitente e persistente € uma das reacdes ndo esperadas
mais comuns decorrentes da aplicacdo do AH, que consiste em episédios de edemas
no local da injecdo do AH que apresentam periodos curtos ou longos de remissao,
sem evidéncia de nodulos palpaveis definidos. O exame que possibilita a identificacao
desta decorréncia, é a ultrassonografia da face, exame este, considerado também
pouco invasivo. Através da ultrassonografia, pode-se observar a presenca do AH em
correspondéncia a area edemaciada, associada a aumento difuso da espessura e da
ecogenicidade do tecido celular subcutaneo (paniculite). Diversas complicacdes ao
AH vém sendo descritas na literatura mundial, porém, cada autor classifica os efeitos
adversos de acordo com a sua experiéncia clinica, pois ainda ndo existe consenso
sobre a classificacdo dessas reacdes adversas. Nao obstante, varios artigos
descrevem reacao adversa tardia semelhante ao Etip. O pequeno numero de casos
(se comparado ao grande numero de procedimentos) em que o preenchedor foi
identificado ndo nos permite concluir relacdo de causa/efeito com uma linha de
produto especifico (CAVALLIERI, 2020).

Na opinido de alguns autores, quando o AH é injetado em um individuo
predisposto, gatilhos como infec¢gdes do trato respiratério, procedimentos dentarios,
infecgbes sistémicas bacterianas ou virais, vacinacdo e traumas na face podem
desencadear um processo inflamatorio em correspondéncia a area injetada, dada a
caracteristica imunogénica do preenchedor, bem como sua capacidade de reter agua,
configurando assim o edema local (CAVALLIERI, 2020).
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4 CONCLUSAO

Conforme objetivo proposto neste trabalho, chegou-se as seguintes

conclusdes:

e O edema Tardio Intermitente Persistente, € um dos poucos problemas
causados por sucessivos episodios de edema, decorrentes da aplicacéo
de preenchedores a base de acido hialuronico. Podem acontecer em
curtos ou longos periodos de remissdo e geralmente estdo associados
a presenca de infeccgdes e baixa imunidade.

e O exame que possibilita a identificacdo do ETIP é a ultrassonografia da
face, exame esse considerado pouco invasivo e eficaz. Atraves da
ultrassonografia pode-se observar a presenca do AH em
correspondéncia a area edemaciada, associada a aumento difuso da

espessura e da ecogenicidade do tecido celular subcultaneo

e Estudos relatam que quando o paciente tem predisposicdo como
infecBes do trato respiratério , infeccdes dentarias, infec¢des bacterianas
ou virais , vacinacdo ou traumas da face. A aplicacdo do &acido
hialuronico tem mais chances de desencadear inflamacéo e posterior

edema.

e Na&o existe um tratamento pré-estabelecido para o ETIP. A maioria dos
profissionais prescrevem anti-inflamatorios-antibioticos,anti-alergicos e

hialuronidase. E importante avaliar cada caso.
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