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“Conhega todas as teorias, domine todas
as técnicas, mas ao tocar uma alma
humana, seja apenas outra alma humana.”

(Carl Jung)




RESUMO

A beleza sempre foi importante para a sociedade e essa tendéncia tem s aumentado.
Dessa forma a busca pela satisfagéo estética tem tido significante influéncia no bem
estar do ser humano. O presente trabalho tem como objetivo, abordar brevemente O
processo de envelhecimento para avaliar, através de uma revisao da literatura do tipo
narrativa, as alternativas de tratamento do sulco nasogeniano. Realizada por meio de
uma vasta pesquisa dos artigos cientificos atuais e classicos dos aitimos 10 anos, nas
bases de dados PubMed, MEDLINE e Google Académico no modo “pesquisa
avangada’, utilizando os seguintes descritores na lingua portuguesa e inglesa: “Sulco
Nasolabial” (Nasolabial Fold treatment), “pioestimuladores’, “preenchedores” (tissue
fillers), “harmonizagao facial” (Facial Harmony), “Fios de Sustentacéo”. Apés 0 estudo,
foi possivel considerar que O 4cido hialurdnico, diversos bioestimuladores, fios de
sustentagéo e o ultrassom microfocado, s&o relatados na literatura como alternativas
de tratamento minimamente invasivo do sulco nasolabial, otimizando assim 0O
rejuvenescimento facial.

Palavras-chave: Sulco Nasolabial, preenchedores, fios de sustentagao.




ABSTRACT

Beauty has always been impoftant to society and this trend has only increased. Thus,
the search for aesthetic satisfaction has had a significant influence on human well-
being. The present work aims to briefly address the aging process to evaluate, through
a narrative literature review, the alternatives for the treatment of the nasolabial fold.
Conducted through an extensive search of current and classic scientific articles from
the last 10 years, in PubMed, MEDLINE and Google Scholar databases in “advanced
search” mode, using the following descriptors in Portuguese and English: “Sulco
Nasolabial” (Nasolabial sulcus) ( Nasolabial Fold treatment), “piostimulators’, “fillers”
(tissue fillers), “facial harmonization” (Facial Harmony), “Fios de Sustentagao”. After
the study, it was possible to consider that hyaluronic acid, various biostimulators,
support threads and ultrassom microfocus are reported in the literature as alternatives
for minimally invasive treatment of the nasolabial fold, thus optimizing facial
rejuvenation.

Keywords: Nasolabial fold, tissue fillers, support threads.
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1 INTRODUGAO

A beleza sempre fm muito importante para a satisfacio e bem estar do
individuo. Essa tendéncia s6 aumenta e, ao longo dos séculos, a humanidade foi
cativada por métodos para atrasar O inevitavel processo de envelhecimento
(FERNANDES, 2020).

Durante o processo de envelhecimento da face, a pele sofre mudancas
significativas, 0 colageno se fragmenta e sua quantidade diminui; isso dificulta a
interacdo entre a matriz extracelular e fibroblastos e com o avango da idade, algumas
fungbes vitais deixam de cumprir seu funcionamento com a eficacia devida,
acarretando em alteragoes hormonais, deficiéncia nas renovagdes celulares, redugao
significativa na producao de melandcitos, desordens nas fibras elasticas e diminuicao
de colageno, proteina responsavel pela sustentacido da pele, resultando no
surgimento de rugas e marcas de expresséo (COIMBRA, 2020).

Varios sdo os fatores que contribuem para o envelhecimento, como a
genética, a forga da gravidade, a perda de hidratagio e elasticidade da pele,
diminuicéo do colageno elastina que estruturam a derme, a diminuicao da atividade
da musculatura facial, remodelamento bsseo, exposicdo solar ao longo da vida,
habitos de tabagismo, dentre outros (HOF; BACOS; DAYAN, 2019; IBLHER; STARK;
PENNA, 2012). °

Hoje, a ciéncia e a literatura nao cientifica estao repletas de artigos sobre
tratamento facial para retardar o envelhecimento, suas possiveis causas € 0 enorme
campo de procedimentos para rejuvenescimento (BACOS et al.,2019).

O bombardeio da midia e 0 culto @ beleza levam os pacientes aos
consultérios no intuito de rejuvenescer € efetuarem procedimentos minimamente
invasivos. O profissional que se aventura nessa area deve possuir conhecimento
profundo da anatomia facial: estrutura 6steo-muscular, inervagao, vascularizagéo,
pele e anexos. Portanto, durante a leitura bibliografica, observa-se que a. regido mais
acometida e que sofre alteragdes ao passar dos anos é a regido de tergo inferior e
perioral. (MIRANDA et al, 2015)

Algumas regioes da face apresentam crescimento continuo e com a
remodelacao 6ssea e alteragdes dos tecidos moles, o envelhecimento torna-se mais




aparente com a manifestagao de pregas e vincos periorais, como por exemplo o sulco
(ou prega) nasolabial.

O sulco nasolabial comega na jungao da asa nasal com a bochecha e 0
labio superior e se estende em uma linha de forma convexa ou cdncava e termina
abaixo e lateralmente ao canto da boca. Sua corregdo & considerada dificil de ser
alcangada por procedimentos cirurgicos [8]. Em virtude disso, muitos procedimentos

no invasivos buscam atenuar, diminuir e até corrigir esses vincos queé costumam
incomodar bastante.

Dessa forma, o objetivo do presente estudo € abordar as alternativas de
tratamento minimamente invasivas, descritas na literatura, para tratamento do sulco
nasolabial.
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2 DESENVOLVIMENTO
2.1 METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de uma revisao de literatura do tipo narrativa,
elaborada através de uma vasta revisdo nas bases de dados PubMed, MEDLINE e
Google Académico, utilizando ainda, livros € monografias.

Foram utilizados como critérios de busca, artigos cientificos disponiveis nas
bases de dados mencionadas. Estes artigos foram encontrados no modo “pesquisa
avangada’, usando cruzamento com OS seguintes descritores localizados nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), nas linguas portuguesa € inglesa: “Sulco
Nasolabial” (Nasolabial Fold treatment), “hioestimuladores”, “preenchedores” (tissue
fillers), “harmonizagao facial” (Facial Harmony), “Fios de Sustentacgéo”.

Foram incluidos artigos atuais e classicos com publicagao a partir do ano
de 2012 até o ano de 2022 na lingua portuguesa & inglesa. E foram excluidos artigos
que néao se referem a tematica, estudos que envolvam animais e artigos que sb
contenham resumos.

Apbs selegéo dos trabalhos, foi realizada uma analise extensa da literatura
cientifica selecionada, discorrida por meio de tabela e topicos voltados para obter 0s
objetivos do estudo.
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2.2 Anatomia Facial e 0 processo de envelhecimento.

Quatro sdo 0s pilarés estéticos interligados 20 envelhecimento facial:
remodelagao 6ssea, perda de gordura subdérmica, agao muscular e envelhecimento
da pele. O rosto jovem s€ apresenta como um trapézio invertido, com 0 terco médio
bem definido, porém a acéao do tempo, O volume e os contornos faciais perdem forma,
tornando o rosto em um formato de quadrado, fendmeno nomeado por “quadralizag@o
facial” (Fig.1) (COIMBRA, URIBE e OLIVEIRA, 2014).

Figura 1: Quadralizagéo Facial decorrente do processo de envelhecimento.

Fonte: Google imagens.

O envelhecimento facial & resultado de varios processos fisiologicos, incluindo
aperdade qualidéde da pele, atrofiada gordura e subsequente perda de volume facial
e perda de elasticidade resultando na ptose da pele (Ogilvie et al, 2018)

Ao analisarmos © envelhecimento facial, constata-se que eéle afeta
predominantemente o tergo inferior da face, atuando em trés importantes sulcos
faciais: o sulco nasolabial, o filtro labial e o sulco mentolabial. O esqueleto, os
musculos, os ligamentos € 08 dentes formam uma unidade coesiva. Alteragbes a
qualquer uma destas partes podem trazer conseqiiéncias para o conjunto.

Na tltima década muitos achados e conceitos em relagao a anatomia facial ttm
surgido, dos quais 0 de maior influéncia tem sido o conceito de camadas faciais. Estas
camadas seguem a seguinte sequéncia: 1.camada cutanea, 2.camada gordurosa
subcutanea composta por fibras de conex&o tecidual, 3.sistema superficial muscular

aponeurdtico (SMAS), 4.camada de gordura profunda e 5.periésteo profundo da face.
(Cotofana, Lachman € Underwood, 2018). (Figura 2)
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Fig.2: As camadas faciais.

Fonte: Criador: Dr Levent Efe, CMI
Direitos autorais: ©2019 Levent Efe P/L

Dessa forma, uma mudanga em uma area pode influenciar grandemente nos
tecidos vizinhos, tratando-se de um efeito cascata.

O sulco nasolabial (ou dobras nasolabiais), por sua vez, sao as linhas que se
estendem do nariz até a comissura labial. Como eles sdo mais proeminentes quando
vocé est4 sorrindo, também podem ser chamadas de “linhas do sorriso”. Para muitos
esses vincos podem trazer incdmodo estético sendo chamados de “bigode chinés”.
Embora todos tenham dobras nasolabiais, elas tendem a se tornar mais visiveis com
a idade, a medida que a pele fica mais fina ou flacida. Também podem estar
associadas a hipertonicidade da musculatura facial e/ou perda da projegéo malar.

Cheeks and Nasolabial Folds

Baseline After 2nd Treatment

Fig.3: Antes e Depois de paciente submetida a procedimento estetico, minimamente
invasivo, para tratamento do sulco nasolabial. '

Fonte: www.webmedicalarts.com
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2.3 Acido Hialurdnico

O uso de preenchedores tem sido um dos procedimentos estéticos nao
cirtrgicos mais utilizados no mundo, estes preenchedores estao sendo usados tanto
em areas faciais (vincos, sulcos, volumizagao dos labios, realce dos contornos faciais)
quanto em areas nao faciais (pescogo, colo, maos).

Os preenchedores de tecido mais populares incluem o acido hialurdnico (HA),
hidroxiapatita de calcio (CaHA), produtos 4 base de colageno (porcino, bovino e
derivado de humanos) e 4cido poli-L-lactico (PLLA). A selegao do preenchimento mais
apropriado € crucial para alcangar uma resolutividade satisfatoria, previsivel e
sustentavel.

Stefura et al, 2021 realizaram um estudo sistematico que tinha como objetivo
apresentar dados sobre os resultados estéticos € a seguranga ao tratar a area do
sulco nasolabial com preenchedores. O estudo apresentado € uma das primeiras
tentativas de realizar uma avaliagao clinica randomizada abrangente sobre
preenchedores teciduais disponiveis, incluindo o Acido Hialurénico, bem como outros
preenchimentos, como colageno, PLLA, PCL, Mesoglow e gordura autéloga. O foco
foi no sulco nasolabial, pois & um dos locais mais comuns para injegdes de
preenchedores de tecido. Os autores ressaltaram que O HA pode ser administrado
com seguranga por meio de agulha e canula; entretanto, recomenda-se 0 USO de
canulas em areas suscetiveis a complicagbes vasculares. Um cuidado adicional seria
que este deve ser aspirado antes da injecao para minimizar o risco de inje¢ao
intravascular.

Eles concluiram que preenchimentos como O 4cido hialurénico podem ser
usados para tratamento da srea de sulco nasolabial e permitem alcangar uma melhora
satisfatoria e sustentavel. As complicagbes mais comuns incluem sensibilidade,
grumos, inchago e hematomas.

Choi, et al 2020 conduziu um estudo clinico multicéntrico, duplo cego,
randomizado, com design de face dividida comparando 0 alivio da dor obtido pelo
preenchimento de acido hialurénico com lidocaina 0,3% e o preenchimento com HA
sem lidocaina na corregéo do sulco nasolabial, em pacientes coreanos. 62 pacientes
do sexo feminino, participaram do estudo e foram avaliadas em diferentes periodos
utilizando a escala visual analégica. Todos 0s eventos adversos que ocorreram
durante esses periodos, foram registrados. Eles concluiram que o preenchedor HA
com lidocaina reduziu a dor nas pacientes do estudo, durante a corregéo do sulco
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nasolabial. Além disso, a adicéo de lidocaina na composigao do preenchedor nao
interferiu na seguranca efetividade do procedimento.

2.4 Bioestimuladores

Diante dos estudos acerca dos pilares do envelhecimento facial, 08
procedimentos minimamente invasivos revolucionaram o tratamento para ©
rejuvenescimento facial; os preenchedores dérmicos expandiram o seu conceito para
n&o tratar apenas as linhas finas e rugas, mas correcéo da perda de volume e corregéo
de vincos que deixam a face mais envelhecida (LIMA et. Al, 2020).

Os bioestimuladores sao classificados quanto & durabilidade e a absorgao
pelo organismo, existindo os biodegradéaveis, que tem sua absorgao pelo proprio
organismo, através de mecanismos fagocitarios naturais e semipermanentes, que
possuem duragao de 18 meses e 5 anos (LIMA et. Al, 2020).

Dentro dessa categoria estéo o acido Poli- L- lactico (PLLA), hidroxiapatita
de célcio (CaHA) e a policaprolactona (PCL), também existe © bioestimulador
classificado como nao biodegradavel, que nao ¢ fagocitado e permanece
indefinidamente no organismo, O polimetiimetacrilato (PMMA) (LIMA et. Al, 2020).

A principal indicagéo dos produtos & melhorar 0 aspecto da pele, agindo
nas camadas mais profundas, além de devolver os volumes e contornos faciais
perdidos de forma sutil e com aspecto natural, através da bioestimulagao de um novo
colageno, por isso 08 prodt.itos n&o sao aplicados diretamente nas rugas, sulcos ou
linhas e sim nas areas concavas e com sombras que perderam gordura, buscando um
tratamento tridimensional (LIMA et. Al, 2020).

Por consequéncia do seu mecanismo de ag#o, cujo objetivo & reestruturar a
face, os sulcos e vincos que apresentam-se proeminentes com 0 envelhecimento
facial, atenuam-se. Dessa forma, esses produtos mostram-se eficazes no tratamento
estético dos sulcos nasolabial, labiomentual e demais rugas periorais. (Tabela 1)
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Fig.3: Diferentes bioestimuladores disponiveis no mercado, seus
mecanismos de agéo, indicagdes e contraindicagdes.
Fonte: Lima et al, 2020. Utilizagéo dos bioestimuladores de colageno na
harmonizagéo orofacial.

2.4.1 Acido Poli-L-Lactico

E considerada uma 6tima alternativa para o tratamento de pacientes que

precisam de uma bioestimulagéo tridimensional e que buscam resultados sutis, com
aspecto natural. As regides mais tratadas séo temporal e zigomatica, sendo também
relatados casos de contorno facial, sulcos nasolabiais, &ngulo mandibular, linhas de

marionetes. O plano de aplicacéo deve ser selecionado corretamente, pois trata-se de
um fator critico para o sucesso do tratamento. O material pode ser aplicado em trés
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planos distintos — supraperiosteal, subdérmico e subcuténeo, a depender da condigéo
e indicacgéo do paciente (LIMA et. Al, 2020)

Bassichis et al. (2012), examinaram a seguranca e eficacia do PLLA injetavel
e, em dois anos os médicos e pacientes classificaram a satisfagdo com o tratamento
como muito boa ou excelente. Os eventos adversos mais frequentes, foram papulas

(8,6%), nédulos (8,3%) e hematomas localizados (7,2%), nédo sendo relatadas
nenhuma reacgéo adversa grave.

2.4.2 Hidroxiapatita de Calcio

A hidroxiapatita de célcio (CaHA) é um bioestimulador de colageno
injetavel sintético, conhecido no Brasil como Radiesse® e Rennova® Diamond Lido,
ambos aprovados pela Anvisa. (LIMA et. Al, 2020)

Por ser produzida naturaimente no corpo humano, sendo encontrada
nos nossos dentes e ossos é considerada um produto biocompativel, com alto grau
de seguranca e satisfagdo. Possui entre outras propriedades, a viscoelasticidade que
confere ao produto a estabilidade de permanecer no local da injegdo, sem migrar para
outras areas circundantes. (LIMA et. Al, 2020)

Este produto deve ser injetado na derme média ou profunda para que ocorra
maior estimulo de coladgeno, ndo sendo recomendadas as injegdes intradérmicas ou
superficiais. A CaHA possui aprovagéo pelo FDA, desde 2006 para tratamento de
rugas e dobras nasolabiais, além da lipoatrofia facial associada ao HIV.

E considerada eficiente no reparo de areas que necessitam de volume e
preenchimento como corregao de sulcos moderados da regido nasal e peribucal.
Possui relatos na literatura de efeitos adversos como formagdo de nodulos,
granulomas, celulite e necrose. (LIMA et. Al, 2020)

2.4.3 Policaprolactona ,

A Policaprolactona (PCL), o Ellansé® & um novo bioestimulador de
colageno biodegradavel, introduzido no mercado estético em 2009. Esse produto
confere uma imediata corregéo do local tratado, logo apés sua injegao, no entanto
esse volume & perdido ap6s a absorgdo do seu carreador que € gradualmente
absorvido por macréfagos. Enquanto isso ocorre, as microesferas de PCL geram a
estimulaggo de novo colageno. (LIMA et. Al, 2020) |

Com o objetivo de demonstrar a eficacia deste produto, Moers- Carpi et al
(2013) realizaram um ensaio clinico prospectivo randomizado em 40 pacientes
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tratados com a correcéo dos sulcos nasolabiais. Apds 1 ano os resultados mostraram,
uma melhora sustentada destes sulcos em 90%.

O produto pode ser aplicado em dois planos: subcutaneo ou mais profundo.
Recomenda-se a aplicagdo em pouca quantidade para permitir o processo de
neocolagénese.

2.5 Fios de Sustentagdo

O processo de envelhecimento cutaneo é resultado de fatores intrinsecos e
extrinsecos. Com o objetivo de restaurar uma estrutura facial, proporcionalmente,
mais rejuvenescida é importante levarmos em consideragéo as alteragdes dinamicas
nas estruturas faciais, no contexto das expressoes faciais. (Sattler, Gout, 2017).

O 4cido poli-L-latico (PLLA), polimero absorvivel biocompativel com alta
capacidade de bioestimular, em seu uso de forma injetavel, ja esta bem estabelecido.
Os fios de lifting PLLA, com cones poli-L-lactico-co-glicélicos (PLGA) exercem um
efeito de tragdo pela agéo dos cones que se prendem aos tecidos subcutaneos, alem
de provocarem a neocolagénese.

Dessa forma, podem ser indicados em situagdes onde observamos flacidez
leve ou moderada do terco médio do rosto e em paciente com tecido subcutaneo
pouco marcado e perda de volume malar. Situag&o clinica onde podemos observar o
aumento da profundidade do sulco nasolabial.

Silva 2021, durante a elaboragao de sua monografia de pés graduacgao, buscou
avaliar o real poder de tratamento deste sulco com o uso de fios de sustentagao,
através de um caso clinico. A paciente de 47 anos, do sexo feminino, aceitou
submeter-se ao tratamento com fios de tragao Silhouette Soft de oito cones, na clinica
de especializagdo em HOF da ABO-Santos, com a finalidade de reduzir o aspecto de
envelhecimento facial, em especial na regido do sulco nasolabial (bigode chinés) e
sulco labiomentual (linha de marionete). Foram utilizados 2 fios (para cada lado da
face) que seguiriam da regi&o do sulco nasolabial até a regido temporal e 1 fio (em
cada lado) da regido de jow! até a regido temporal. Ap6s a realizagéo da ativacao do
fio, através de tracionamento do mesmo sobre o tecido, o efeito lifting imediato foi
obtido, a redugéo dos sulco nasolabial e labio mentual também foram alcancadas
(como podemos observar nas Figuras 4 e 5). |
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Fig 4: Fotos da paciente, antes da realizagéo do procedimento.
Fonte: Silva, FFT: Eficacia dos fios de PLLA no tratamento da flacidez facial. Santos,
2021.

Fig 5: Fotos da paciente, imediatamente, apés a realizagso do procedimento.
Fonte: Silva, FFT: Eficacia dos fios de PLLA no tratamento da flacidez facial. Santos,
2021.

Ap6s 60 dias, observou-se efeito lifting discreto e melhora da qualidade da pele

da paciente.
Silva concluiu, portanto, que a indicagéo para utilizagéo do produto (pacientes
jovens com boa espessura dérmica e flacidez leve ou moderada), deve ser respeitada

e que o paciente alcanga um efeito lifting com melhoras na aparéncia do sulco
nasolabial de forma suave, além de melhoras na qualidade e densidade da derme.
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2.6 Ultrassom Microfocado

A tecnologia de Ultrassom Microfocado de Alta Intensidade (HIFU) € o resultado
do avango dos ultrassons convencionais para uma modalidade terapéutica com
potencial mais amplo (MARQUES, 2016).

O Ultrassom Microfocado teve seu uso implementado em ambiente
ambulatorial como uma tecnologia altamente eficaz nos tratamentos estéticos. Uma
caracteristica importante no tratamento facial & sua capacidade de produzir micro
lesGes térmicas em profundidades precisas tanto na derme reticular como também na
camada fibromuscular denominada de SMAS - Sistema Musculo Aponeurético
Superficial (MARQUES, 2016).

O SMAS esta em contato com a gordura subcutinea e envolve os musculos da
mimica facial, € composto de colageno e fibras elasticas, igual que a derme, porém
possui o diferencial de fornecer suporte e manutencgao da sustentagéo da pele a longo
prazo. A coagulagdo térmica causa uma contragdo das fibras colagenas o que
possibilita que o contorno facial seja remodelado ao mesmo tempo em que pequenas
quantidades de tecido adiposo possam ser removidas, possibilitando assim a melhora
no contorno anatémico (TADISINA; PATEL; CHOPRA, 2013).

Bazzo et al, 2016 realizou um estudo piloto utilizando quatro pacientes de uma
clinica de estética particular. Estas pacientes possuiam idade acima de 60 anos e
foram submetidas a 3 sessdes de aplicagao do ultrassom microfocado. Em todas as
sessbes foram utilizadas as 3 ponteiras que conseguem atingir diferentes
profundidades. Duas pacientes do estudo referiram melhora na textura e coloragdo da
pele, redugdo das linhas na regido da bochecha além de melhoras no sulco nasolabial
e melomental (Fig. 6). Apesar disso, as mudangas ndo foram percebidas pelos
pesquisadores.

Fig. 6: Fotos do antes e depois de uma das pacientes inclusas no estudo.
Fonte: Bazzo, K. D. L.; Camargo,C. R.; Fernandes, |: 2016
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Os autores concluiram que o protocolo utilizado ndo demonstrou grandes

resultados visuais que possibilitassem afirmar que este seria o melhor recurso
disponivel no mercado atuaimente.

3 CONSIDERACOES FINAIS

Considerando o exposto neste trabalho, conclui-se que existem diversas
alternativas relatadas na literatura para se alcangar bons resultados no
rejuvenescimento facial e melhoras da profundidade do sulco nasolabial. O
preenchimento com &cido hialurénico aplicado tanto diretamente no sulco quanto em
areas estratégicas para sustentagao facial, s&o as utilizadas com mais frequéncia.

Todos os trabalhos confirmam que é extremamente necessario avaliar

muito bem o paciente para poder indicar corretamente o tratamento, pois a idade do
paciente a qualidade da pele, o grau de flacidez e a profundidade do sulco nasolabial,
apresentados por eles, estdo diretamente relacionados ao sucesso do tratamento.

A necessidade de se realizarem mais estudos envolvendo a associagao de
diversos procedimentos e nao de forma isolada, com o objetivo de otimizar os
resultados, também foi observada.
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