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RESUMO

Considerado por muitos, um dos principais atrativos de um
individuo, a aparéncia fisica tem sido o foco da midia e da industria
farmacéutica que investe alto e tem seus resultados alcangados em
retorno milionario pelo consumo cada vez maior por produtos e
procedimentos estéticos visando melhorias corporais e faciais. A
lipoaspiragdo, dentre estes procedimentos estéticos ja é a segunda
mais realizado e procurado por homens e mulheres, que se sentem
fora dos padrées estéticos estabelecidos pela sociedade quanto ao
acumulo de gordura submentoniana devido ao sobrepeso. Utilizada
como tratamento pela cirurgia plastica, hoje também é uma ferramenta
nos consultorios odontologicos considerada minimamente invasiva, de
excelentes resultados estéticos para definicdo do contorno facial. Nesta
revisdo de literatura, foi possivel compreender que se trata de
procedimento eficaz ao que se propdem, desde que feito com rigor de
técnica e posterior orientagdo do paciente a necessidade da realizagéo

de drenagem linfatica, a fim de se obter melhores resultados.

Palavras-chave: lipoaspiracdo de papada, lipoaspiragcao
mecanica de papada, lipoaspiragdo submandibular, contorno
mandibular, drenagem linfatica, harmonizacdo orofacial, cirurgia

plastica.
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ABSTRACT

Considered by many to be one of the main attractions of an
individual, physical appearance has been the focus of the media and
the pharmaceutical industry, which invests heavily and has its results
achieved in millionaire returns due to the ever-increasing consumption
of aesthetic procedures aimed at body and facial improvements.
Liposuction is the second most performed aesthetic procedure and
sought after by men and women, as it is considered outside the
aesthetic standards that society establishes, the accumulation of
submental fat due to overweight. Used as a treatment for plastic
surgery, today it is also a tool in dental offices considered minimally
invasive, with excellent aesthetic results for defining the facial contour.
In this literature review, it was possible to understand that this is an
effective procedure for what they are proposed, as long as it is done
with technical rigor and subsequent guidance to the patient regarding
the need to perform lymphatic drainage, in order to obtain better results.

Keywords: double chin liposuction, mechanical double chin
liposuction, submandibular liposuction, mandibular contour, lymphatic

drainage, orofacial harmonization, plastic surgery.



1. INTRODUCAO

Padrées de beleza ao longo das décadas sao alvo de uma busca
incessante das pessoas pela influéncia da midia que com muita
persuasdo vai moldando o comportamento dos individuos e levando
para onde a industria de cosmetologia deseja. Consequentemente
observamos aumento significativo no crescimento de procedimentos
estéticos corporais com foco em harmonizagdo orofacial nos ultimos
anos, atraindo tanto homens como mulheres. A restauracdo de um
contorno estético do pescogo é considerada um componente integrante
do rejuvenescimento facial. Com isso a harmonizagao facial ramo da
odontologia especializada, alcanga com éxito este objetivo,
influenciando positivamente a melhora na autoestima dos pacientes,
rejuvenescendo o aspecto da regido. (Takacs, A. P., et al., 2002; Feiner,
R. e Bouzouaya, C., 2013).

E comum as pessoas expressarem insatisfagdo com o contorno
do pescogo durante a consulta inicial para rejuvenescimento facial. A
lipoaspiragcado desta regido objetiva a redu¢cdo do acumulo de gordura
localizada apo6s criterioso exame clinico, segundo a Sociedade
Brasileira de Cirurgia Plastica (Caldeira, A., 2018; Junior, R. M., et al.,
2018; Bensendr, I. M., 2013; Souza, L. S., Mejia, M. D. P., 2008;
Koerich, M. S., et al., 2005).

O volume adiposo desta regido pode estar associado a diversos
fatores tais como genéticos, posicionamento dos ossos da mandibula,
sendo 0 mais comum, o sobrepeso. Para tanto, esta técnica torna-se
uma indicagdo para redugao de gordura localizada e se realizada com
critério por profissionais habilitados alcanga seu objetivo, deixando os
pacientes bem satisfeitos. (Avelar, L. M., 2021; Gomes, O. S., et al,
2021; Fernandes, et al., 2017).

Descrita pela primeira em 1979 por lllouz, foi considerada uma
das maiores descobertas da cirurgia plastica, sendo hoje um dos
procedimentos mais realizados no mundo por pessoas que desejam ter

novamente suas faces com aparéncia esbelta, saudavel com



proporcionalidade e definicdo de angulos (Avelar, J. M., 2021; Gomes,
R. S., 2003).

Entretanto, ainda que seja um procedimento de alta procura, esta
relacionado a complicagbes sérias na area meédica, incluindo casos de
obito. A literatura demonstra que as maiores intercorréncias ocorreram
principalmente nos primeiros anos em que a técnica foi desenvolvida,
sendo muito comum a ocorréncia de hematomas, irregularidades dos
tecidos, acumulo de liquido, anemia, perfuracdes de cavidades e o6bitos.
Com o passar do tempo, as técnicas de lipoaspiracdo foram
atualizadas, propiciando a melhoria dos equipamentos e da destreza
profissional, reduzindo o indice de intercorréncias, morbidade e
mortalidade (Fernandes, J.W., et al., 2017; Koerich, M. S., et al., 2005).

Quanto a técnica propriamente dita, tem como intuito remover
depdsitos de gordura localizada por meio de um aparelho de sucgao a
vacuo com canulas acopladas inseridas dentro do tecido cutaneo, onde
a quantidade de gordura planejada é removida. Pode estar associada a
outros procedimentos que visem o facelift ou ndo. Contudo, o paciente
precisa ser muito bem avaliado. A pele da regido precisa estar bem
estruturada, sem muita flacidez afim de evitar uma piora da regiao pelo
excedente de pele sem suporte, 0 que tornaria a aparéncia mais
envelhecida (Avelar, J. L., 2021; Gomes, R. S., 2003).

Mostrou ser muito eficaz na melhorara do contorno facial com a
reducdo da gordura localizada e ser uma técnica de muito impacto na
auto estima dos pacientes. (Avelar, J. L., 2021; Junior, R. M., et al.,
2018). Contudo, seu sucesso esta diretamente relacionado a realizagéo
de drenagem linfatica no pds-operatério para reducdo do edema, dor,
seromas, tonicidade muscular, melhorar a circulagdo sanguinea local e
evitar fibroses. Estes quesitos, deverdo ser muito bem explicados aos
pacientes a fim de alcangcarem os beneficios desta técnica (Silva,
R.M.V., et al., 2014; Santos, E.P; Lima, M.S, 2020; Junior, R. M., et al.,
2018; Silva, A.M.M., 2011; Souza, L.S. e Mejia, M.D.P., 2008; Gomes,
R.S., 2003).



2. PROPOSICAO

Diante do exposto, este trabalho tem como objetivo elucidar
quanto a indicagao e contra-indicacéo, analise facial, técnica propriamente
dita, riscos e complicagdes, importancia da drenagem no pds-opratério da

lipoaspiragéo submentoniana na harmonizagao orofacial.



3. REVISAO DE LITERATURA

Avelar, J.M. (2021), concluiu que contorno facial € um conceito
muito amplo no tratamento de anormalidades inestéticas da face e
pescoco. Desde o inicio do século passado, quando a ritidoplastia se
tornou um novo e especial campo da cirurgia plastica, a adiposidade
localizada era um problema bastante dificil de ser resolvido durante a
operacdo. A lipectomia das regides submentoniana e submandibular foi
realizada sob procedimentos traumaticos e hemorragicos bastante
agressivos devido ao trauma vascular causado pela dissecgdo complexa
para remover o tecido adiposo. Porém quando a lipoaspiracdo se
apresentando como uma nova técnica, ficou evidente que seria possivel
também aplicar essa técnica para remover adiposidades acumuladas de
regides submandibular e submentoniana. Assim que aprendeu a técnica,
ficou claro como proceder para a retirada da gordura local pelo novo
meétodo ja naquela época, sugeria que a ponta da canula fosse voltada
para a profundidade, no musculo platisma, a fim de preservar a camada
subdérmica sob o revestimento cutaneo. Desta forma, evita-se qualquer
dano ao mesmo, o que poderia acarretar resultados cirurgicos
deselegantes e inestéticos. Desde o inicio pode-se obter uma grande
melhora com taxa minima de complicacbes empregando a técnica de
lipoaspiracdo, isolada ou combinada com a cirurgia de ritidoplastia

remodelando as regides submentoniana e submandibular.

Bensendr, |. M. (2013), relatou que as principais ferramentas de
que o médico dispde para fazer o diagnodstico do paciente sé&o
anamnese e exame clinico. Cita Hampton et. al. em 1970, que
mostrou em 80 pacientes ambulatoriais na Inglaterra que a anamnese
isolada era responsavel por 82,5% dos diagnosticos, exame clinico
por mais 8,75% e exames complementares por mais 8,75%.
Estudo realizado no HCFMUSP mostrou que a anamnese era
responsavel por 40,4% dos diagndsticos, exame clinico por mais
29,4% e exames complementares por mais 29,5%. O exame de

laboratério ou de imagem, sempre traz informagcdo sobre a



sensibilidade e a especificidade do método; mas ndo se costuma
ensinar a sensibilidade e a especificidade de dados de anamnese ou de
manobras do exame clinico. Os resultados de um teste diagndstico
quando comparados a um padrdo-ouro permitem a construcido de
uma table 2 x 2 com quatro possiveis interpretagdes dos resultados: (1)
verdadeiro-positivo, quando positivo na presenca da doencga; (2) falso-
positivo, se o teste revelar-se positivo em paciente sem doenga; (3)
verdadeiro-negativo, se o teste € negativo e o individuo ndo tem
doenga; (4) falso-negativo, se o teste é negativo na presenca de
doenca. A partir desses dados pode-se calcular a sensibilidade, a
especificidade, o valor preditivo positivo e negativo e as razdes de
verossimilhanga positiva e negativa. A interpretacado das informagoes
coletadas na anamnese e no exame clinico como testes diagndsticos
refina seu papel na investigagao clinica em relagdo ao diagnadstico final.
Os gastos com saude sao finitos e limitados ao orgamento publico, e
mesmo em um hospital terciario ha restricbes a realizacdo desses
exames causada pelo desbalanco entre demanda e capacidade de
realizacdo dos exames. A utilizagdo desse tipo de ferramenta permite
priorizar 0os pacientes que mais precisardo do exame complementar, e
como consequéncia, leva a um melhor gerenciamento do sistema

de saude como um todo.

Caldeira, A. M. L. e Aguilar, Y.M. (2018), salientaram ser
importante uma ampla e completa avaliagdo do conjunto das
deformidades corporais, que permita uma melhor avaliacdo da
magnitude e extensdo das areas de lipodistrofia, conduzindo a obtencao
de melhores resultados. As cirurgias de contorno corporal mais
realizadas sado a corregdo cirurgica da ginecomastia, a lipoescultura
corporal, a mamoplastia de aumento e aquelas que envolvam a
abordagem do paciente pos-bariatrico. A lipoaspiragdo é o
procedimento estético mais frequente na cirurgia plastica, que permite a
retirada de um volume variavel de gordura com escassa perda
sanguinea. Nos ultimos anos, a cirurgia do contorno corporal, associada
ou nao a lipoaspiragao, tem tido um exponencial aumento nos pacientes

pos-bariatricos, com grandes perdas ponderais e dismorfias corporais



significativas. Nesses pacientes, a lipoaspiracdo pode ser realizada de
maneira isolada ou combinada, em tempos cirurgicos diferidos, com o
fim de ajustar o contorno corporal. As principais areas do corpo que
devem ser avalia- das para uma corregao cirurgica apos a perda
ponderal sdo abdome, dorso, torax, areas do quadril, membros
superiores e inferiores, pois estdo sujeitas a uma variedade de opgdes
cirargicas. Os pacientes insatisfeitos com o aspecto fisico apdés o
emagrecimento ndo se importam com cica- trizes resultantes do amplo
tratamento cirdrgico que necessitam, confiantes em conseguir o retorno

a uma razoavel estética corporal.

Cavalcanti, A. N.; Azevedo, J.F. e Mathias, P. (2017),
demonstraram que estudos modernos e cada vez mais promissores
trazem possibilidades de atingir equilibrio e simetria da face, resolver
questdes funcionais, como a dor e a disfungdo mastigatéria, amenizar o
envelhecimento e oferecer qualidade de vida. Entre eles, pode-se
reconhecer o uso da toxina botulinica, dos preenchimentos e cirurgias
para contornos faciais e da viscossuplementacdo da articulagao
temporomandibular. Relativamente novos, € compreensivel que esses
procedimentos tragam duvidas e incertezas. A consciéncia da
necessidade de dominio, estudo e apropriagdo do assunto sao
fundamentais para que essas técnicas sejam utilizadas em sua plenitude
e tragam resultados confiaveis. A ciéncia esta em constante movimento e
a Odontologia deve seguir o mesmo curso. Ir além do sorriso ndo
significa ir atras de modismos; e sim, ir no rumo da evidéncia, da
comprovagdo da eficacia, da ética e do sucesso na harmonizagao
orofacial.

Feiner, R. e Bouzouaya, C. (2013), disseram que o aprimoramento
facial estético jovem pode ser criado com resultados naturais e sem
cicatrizes, se principios cirurgicos inovadores e minimamente invasivos
forem devidamente empregados. A beleza facial feminina pode ser
caracterizada através de construgbes matematicas, geométricas e
arquitetbnicas. No entanto, é a triade de olhos esteticamente revelados,
paisagem curvilinea e contorno mandibular definido. No cenario

contemporaneo, inumeros tratamentos minimamente invasivos e nao



invasivos estdo disponiveis para rejuvenescimento e embelezamento
facial. O uso de preenchedores, toxina botulinica, lasers, terapias de
estimulantes dérmicos ricos em plaquetas, peelings quimicos e
aplicacdes topicas bioativas permitiram que os profissionais de explorem
tratamentos n&o invasivos. Em conjunto, citam a blefaroplastia com
tecnologia de radiofrequéncia podendo ser considerada procedimento
minimamente invasivo em contra-posicao a ritectomia invasiva tradicional
como procedimento comparativamente excessivamente agressivo e, em
muitas circunstancias, obsoleto devendo ser reservado para
apresentacbes de casos relativamente idosos ou situagbes
reconstrutivas. Descobriram que a utilizagdo do levantamento de sutura
percutanea de tecidos faciais flacidos ou ptéticos pode fornecer uma
alternativa natural sem cicatrizes a cirurgia de ritidectomia invasiva com a
vantagem adicional de respeitar os vetores e contornos de tecidos
naturais. Isso € particularmente importante, pois a aparéncia
excessivamente comum de "vendido pelo vento" associada aos
resultados da ritectomia tradicional pode ser evitada usando suturas
percutaneas sem excisdo. Além disso, em casos apropriados, as
disciplinas de lipoescultura e elevacao de sutura percutanea podem ser
integradas sinergicamente para alcancar uma harmonia facial natural e
esteticamente agradavel para o paciente.

Franco, F.F. et al., (2012) relata que a lipoaspiragao realizada para
procedimentos estéticos tem como objetivo a retirada de acumulo de
gordura em pacientes saudaveis, a chamada lipodistrofia. Levando a
melhora no contorno corporal. Nas ultimas trés décadas, a lipoaspiragao
vem sendo aperfeicoada porém, como qualquer outro procedimento
cirargico, ndo é isenta de complicagbes. O objetivo deste estudo foi
realizar uma revisdo da bibliografia, por meio do PubMed, identificando
as complicagdes apos lipoaspiragao classica, incluindo apenas aquelas
realizadas com finalidade estética. Foram encontrados 210 artigos
empregando a expressdo ‘complication in liposuction”, 86 artigos com
“complication after liposuction”, 27 artigos com “fat embolism after
liposuction”, 7 artigos com “fat embolism following liposuction” e 16
artigos com “deaths related to liposuction”. Dentre esses artigos, apenas



84 foram considerados relacionados ao assunto, sendo encontrados
casos de embolia gordurosa apos lipoaspiragcédo, perfuragcédo visceral,
lesdo vascular, cegueira e infecgdo por herpes zoster, entre outros
relatos. Com base nos artigos analisados foi possivel concluir que a
lipoaspiragcado € um procedimento altamente eficaz quando bem indicado
e bem realizado porém, existem riscos inerentes ao ato cirurgico, como
embolia gordurosa pulmonar com alta incidéncia. Ocorre que a area
tratada tem particulas residuais de globulos de gordura e lipideos que
caem na circulagcdo venosa, mecanicamente obstruem a circulagao
pulmonar ou provocam uma reagao bioquimica inflamatoria local,
causando danos ao endotélio, ocasionando espasmo pulmonar,
hemorragias, edema e comprometimento pulmonar. Embolos que
passam pela circulagado pulmonar podem danificar cérebro, rins, figado e
outros orgaos, causando mais problemas. Os sintomas sdo taquicardia,
taquipneia, temperatura elevada, hipoxia, trombocitopenia e disturbios
neurologicos. Apds suspeita diagnostica, o tratamento a ser instituido é
de suporte clinico/internagéo.

Gomes, R.S. (2003), afirmou que a lipoaspiracao, descrita em 1979,
foi a maior descoberta recente da cirurgia plastica, sendo inclusive o
procedimento cirurgico mais realizado nesta especialidade nas grandes
estatisticas. Apesar dessa grande procura e aceitacdo, em algumas
situagbes tem sido alvo de citagdo na midia, relacionando-a com
complicagbes graves. Procedimento seguro se realizado por cirurgiao
bem treinado, com bom julgamento médico e cirurgico. Isso nao significa
que seja isento de complicagdes, sejam elas maiores ou menores, o que
pode ocorrer em qualquer outra cirurgia. Existe ainda muita variacdo em
relacdo aos parametros de seguranca em lipoaspiracdo, e muitos
profissionais se baseiam mais em suas experiéncias pessoais do que em
artigos cientificos, provavelmente pela falta de uniformidade destes
relatos. Os parametros citados nesta revisdo tais como: cuidados gerais
(area a ser operada, volume a ser lipado, tipo de anestesia, necessidade
de tratamentos anémicos ou infecciosos antes, monitorizacdo da pressao
arterial, oximetria, cardioscopia durante), local a ser realizada a cirurgia ou

hospital ou ambulatorial e que estejam dentro dos padrdes da ANVISA,



Gomes, R.S. (2003), afirmou que a lipoaspiragao, descrita em 1979, foi a
maior descoberta recente da cirurgia plastica, sendo inclusive o
procedimento cirurgico mais realizado nesta especialidade nas grandes
estatisticas. Apesar dessa grande procura e aceitacdo, em algumas
situagbes tem sido alvo de citagdo na midia, relacionando-a com
complicagbes graves. Procedimento seguro se realizado por cirurgiao
bem treinado, com bom julgamento médico e cirurgico. Isso ndo significa
que seja isento de complicagdes, sejam elas maiores ou menores, 0 que
pode ocorrer em qualquer outra cirurgia. Existe ainda muita variagdo em
relagdo aos paradmetros de seguranga em lipoaspiracdo, e muitos
profissionais se baseiam mais em suas experiéncias pessoais do que em
artigos cientificos, provavelmente pela falta de uniformidade destes
relatos. Os parametros citados nesta revisdo tais como: cuidados gerais
(area a ser operada, volume a ser lipado, tipo de anestesia, necessidade
de tratamentos anémicos ou infecciosos antes, monitorizacdo da pressao
arterial, oximetria, cardioscopia durante), local a ser realizada a cirurgia ou
hospital ou ambulatorial e que estejam dentro dos padrdées da ANVISA,
idade apontando patologias prévias, peso, condi¢ao fisica, antecedentes
familiares e extenséo da cirurgia para avaliar o verdadeiro risco cirurgico.
Deve- se atentar para a capacidade de contracdo de pele, especialmente
em pacientes acima de 50 anos, e da importadncia da avaliagao
clinico/cardioldgica, especialmente em pacientes acima de 40 anos ou em
qualquer idade quando houver antecedentes pessoais e/ou familiares,
quanto a patologias prévias investigar histéria de hemorragias, diabetes,
tiredide, infecgbes, tumores, tromboflebites, acidentes tromboembdlicos e
antecedentes. Patologias severas, como insuficiéncia cardiaca severa,
isquemia coronariana, medicamentos que alteram a coagulagédo (acido
acetil-salicilico,, heparina, anti-inflamatorios, vitamina E, hormoénios e
ginkgo biloba, devem ser suspensos pelo menos 1 semana antes da
cirurgia, os anorexigenos, por impregnarem as fibras do miocardio, devem
ser suspensos pelo menos 1 semana antes da cirurgia. Também os
sedativos, que competem com a Lidocaina no metabolismo hepatico,
quando a cirurgia for com anestésicos local. Abuso de alcool e drogas nos
dias que antecedem a cirurgia pela probabilidade de risco e interagdo com



medicamentos anestésicos e infiltrativos, tabagismo pela probabilidade de
complicagbes e recuperacdo mais lenta pelas alteragcbes vasculares,
dietas sendo que grandes perdas ponderais recentes podem causar
desnutricdo, com baixos niveis de albumina, que estando abaixo de
2,4mg/dl pode liberar acidos graxos que agridem o endotélio vascular,
podendo precipitar a ocorréncia de trombose venosa profunda, além da
avaliagdo psicoldgica sendo importante identificar exigéncias excessivas
com a auto-imagem, grau de expectativa em relagcédo ao resultado, falta de
compreensao do procedimento e do pds-operatério, ou entdo, varias
cirurgias estéticas realizadas em curto espagco de tempo com troca
frequente de meédico. Todos os itens acima supra citados s&o contra-
indicagdes e refletem o conhecimento atual, mas a medida que as
pesquisas e a tecnologia avangarem no campo da lipoaspiragao,
estaremos sujeitos a modificar nossas condutas para oferecer maior
seguranga aos pacientes.

Gomes, O.S, et al. (2021), analisaram os principais aspectos
epidemioldgicos relacionados a cirurgia plastica no Brasil nos ultimos
anos. Métodos: Trata-se de estudo descritivo e de viés epidemioldgico,
em que se observou dados divulgados, em 2019, pela Sociedade
Brasileira de Cirurgia Plastica e por informagcdes obtidas pela
Sociedade Internacional de Cirurgia Plastica Estética, em 2020.
Avaliou-se prevaléncias das intervengbes cirurgicas e n&o cirurgicas,
evolugdo das cirurgias estéticas e reparadoras, bem como distribuigao
dos procedimentos conforme sexo e idade. Resultados: O Brasil ocupou o
segundo lugar no ranking mundial de cirurgias plasticas,
concretizando, aproximadamente, 2,5 milhdes de intervencdes, sendo
58,2% referentes a operagbes. A maior parte das interferéncias foi
realizada por mulheres e a faixa etaria mais prevalente foi aquela entre 19
e 50 anos. Sobre métodos n&o cirdrgicos e cirurgias reparadoras, o
primeiro apresentou aumento de 32,5% nos ultimos 4 anos, enquanto o
segundo reduziu em 3,3%. Consideragdes finais: Diante de casos em
que a interferéncia seja desnecessaria ou prejudicial a saude do
paciente, cautela e sensos critico e ético, por parte do cirurgido plastico,
sdo essenciais para a avaliacdo de cada caso, permitindo o efetivo



planejamento do processo e a redugao de riscos e complicagbes que
possam ocorrer. Procedimentos  desempenhados  por  cirurgides
plasticos estdo em expansdao em todo o mundo, especialmente
no Brasil, segundo colocado no ranking mundial, com percentuais
equiparaveis entre métodos cirurgicos e nao cirurgicos. A procura por
intervencdes desses tipos persiste sendo maior por mulheres,
indicando a manutengdo do fortalecimento do padrédo de beleza entre
esse grupo. Diante dessas constatagcdes e de possiveis casos em que a
interferéncia seja desnecessaria ou prejudicial a saude do paciente, torna-
se imprescindivel ressaltar a necessidade de cautela por parte do
profissional, além de sensos critico e ético na avaliacido de cada caso, de
modo a permitir que o planejamento do processo seja efetivo, reduzindo
os riscos e complicagdes que possam ocorrer. Fernandes, W. F.; Miro, A.
et al. (2017), compilaram o capitulo de Cirurgia do Contorno Corporal da
Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica realizada em 2012, com amplo
estudo dos parametros de seguranga para a realizagdo de lipoaspiragao,
antecedendo ao curso do Capitulo, realizado em 2013, no Rio de Janeiro,
durante o 50° Congresso Brasileiro de Cirurgia Plastica, com a presenga
do ilustre Dr. Yves Gérard lllouz e grande numero de participantes com a
realizacdo de revisdo e atualizacdo destes parametros, incorporando
recentes avancos e sistematizando de forma pratica as informacdes
relevantes para a realizagdo de uma lipoaspiragdo mais segura. Com a
colaboracdo de anestesiologista, intensivista e cirurgido vascular,
experientes no suporte ao procedimento, sdo apresentadas novas
orientacdes praticas para o pré-operatorio, trans e pds-operatério de uma
lipoaspiragdo mais seguros. 1- Indicagcdes da lipoaspiragao: lipodistrofias
localizadas, coadjuvante no tratamento de obesidade, para pacientes que
aceitem os limites estéticos do procedimento e sua eventual
transitoriedade de resultados. Usar termo de consentimento especifico
nesse caso. 2- Pré-operatério. manejo de medicagcdes e habitos.
Suspender 15 dias antes: antidepressivos inibidores da MAO,
anorexigenos, estrogénios (reposicao hormonal), antiarritmicos.
Suspender pelo menos 7 dias antes: fitoterapicos: ginko biloba, ginseng,

gengibre, vitamina E, antiagregantes plaquetarios (AAS):



Suspendersomente na concomiténcia de outros procedimentos cirurgicos
com maior possibilidade de sangramentos. Suspender no dia da cirurgia:
hipoglicemiantes orais. Manter, inclusive no dia da cirurgia: anti-
hipertensivo,  hipolipemiantes, broncodilatadores (beta agonistas
inalatorios e inibidores de leucotrienos), antidepressivos que ndo sejam
inibidores da MAO, anticonvulsivante, medicamentos tireoidianos.
Suspender se possivel: pilula anticoncepcional (15 dias), tabagismo (2
meses ou pelo menos 24 horas). Avaliagdes: hemograma, glicemia de
jejum, creatinina, coagulograma, eventual Beta HCG, avaliagao
cardiologica, avaliagdo anestesiologica. 3- Transoperatério: anestesia:
peridural ou geral. Anestesia local somente para areas muito pequenas,
empiricamente um volume de aproximadamente 200 - 500 ml de aspirado,
com especial consideracdo a toxidade da lidocaina imediata e tardia até
14 horas apos a infiltracdo. Infiltracdo: Soro fisiologico a temperatura
ambiente com 1 ampola de adrenalina para 500 ml de soro, respeitada a
dose maxima de 0,07 mg de adrenalina /kg. e.g.: 5 ampolas de 1 mg para
um paciente de 70 kg. Mudanga de decubito: Realizar a mudanga de
posicédo de forma lenta e por etapas. O uso de agonista alfa-1 adrenérgico
(e.g.: Tmg de epinefrina ou seja, 1ml EV de uma ampola de 10 mg diluida
em 10 ml de soro fisiologico), antes de iniciar a mudanca de decubito,
possivelmente promove maior seguranga. Volume Maximo: a ser
aspirado: 5% até 7% do peso corporal, considerar a totalidade do frasco,
proporciona uma margem adicional de seguranga. 4- P6s-Operatério: alta
no mesmo dia: Embora subjetivos e carentes de estudos especificos, a
experiéncia do primeiro autor indica que lipoaspiragcdes até 4000 ml
podem eventualmente receber alta no mesmo dia, se além das condi¢cbes
clinicas mencionadas na resolugdo CFM 1886/2008 (deambulagao
espontanea, micgdo sem dificuldade, sensibilidade normal na regido
perineal apos o bloqueio espinhal, acompanhante esclarecido, etc.), forem
observados os seguintes parametros: 8 horas de observagdo pos-
operatoria na clinica ou hospital, alta somente nas lipoaspiragbes de até
5% do peso corporal e pela técnica super humida, maximo de 4 litros
aspirados considerando todo o conteudo do frasco, e sem uso de
lidocaina na infiltracao transoperatoria.



Gomes, O.S, et al. (2021), analisaram os principais aspectos
epidemioldgicos relacionados a cirurgia plastica no Brasil nos ultimos
anos. Métodos: Trata-se de estudo descritivo e de viés epidemioldgico,
em que se observou dados divulgados, em 2019, pela Sociedade
Brasileira de Cirurgia Plastica e por informacdes obtidas pela
Sociedade Internacional de Cirurgia Plastica Estética, em 2020.
Avaliou-se prevaléncias das intervengbes cirurgicas e nao cirurgicas,
evolugdo das cirurgias estéticas e reparadoras, bem como distribuigao
dos procedimentos conforme sexo e idade. Resultados: O Brasil ocupou o
segundo lugar no ranking mundial de cirurgias plasticas,
concretizando, aproximadamente, 2,5 milhdes de intervencdes, sendo
58,2% referentes a operagbes. A maior parte das interferéncias foi
realizada por mulheres e a faixa etaria mais prevalente foi aquela entre 19
e 50 anos. Sobre métodos n&o cirurgicos e cirurgias reparadoras, o
primeiro apresentou aumento de 32,5% nos ultimos 4 anos, enquanto o
segundo reduziu em 3,3%. Consideragdes finais: Diante de casos em
que a interferéncia seja desnecessaria ou prejudicial a saude do
paciente, cautela e sensos critico e ético, por parte do cirurgido plastico,
sdo essenciais para a avaliacdo de cada caso, permitindo o efetivo
planejamento do processo e a redugao de riscos e complicagdes que
possam ocorrer. Procedimentos  desempenhados  por  cirurgides
plasticos estdo em expansdao em todo o mundo, especialmente
no Brasil, segundo colocado no ranking mundial, com percentuais
equiparaveis entre métodos cirurgicos e nao cirurgicos. A procura por
intervencdes desses tipos persiste sendo maior por mulheres,
indicando a manutengdo do fortalecimento do padrédo de beleza entre
esse grupo. Diante dessas constatagcdes e de possiveis casos em que a
interferéncia seja desnecessaria ou prejudicial a saude do paciente, torna-
se imprescindivel ressaltar a necessidade de cautela por parte do
profissional, além de sensos critico e ético na avaliacido de cada caso, de
modo a permitir que o planejamento do processo seja efetivo, reduzindo
os riscos e complicagdes que possam ocorrer. Fernandes, W. F.; Miro, A.
et al. (2017), compilaram o capitulo de Cirurgia do Contorno Corporal da
Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica realizada em 2012, com amplo



estudo dos parametros de seguranga para a realizagdo de lipoaspiragao,
antecedendo ao curso do Capitulo, realizado em 2013, no Rio de Janeiro,
durante o 50° Congresso Brasileiro de Cirurgia Plastica, com a presenga
do ilustre Dr. Yves Gérard lllouz e grande numero de participantes com a
realizacdo de revisdo e atualizacdo destes parametros, incorporando
recentes avancos e sistematizando de forma pratica as informacdes
relevantes para a realizagdo de uma lipoaspiragdo mais segura. Com a
colaboracdo de anestesiologista, intensivista e cirurgido vascular,
experientes no suporte ao procedimento, sdo apresentadas novas
orientacdes praticas para o pré-operatorio, trans e pds-operatério de uma
lipoaspiragdo mais seguros. 1- Indicacdes da lipoaspiragao: lipodistrofias
localizadas, coadjuvante no tratamento de obesidade, para pacientes que
aceitem os limites estéticos do procedimento e sua eventual
transitoriedade de resultados. Usar termo de consentimento especifico
nesse caso. 2- Pré-operatério. manejo de medicagdes e habitos.
Suspender 15 dias antes: antidepressivos inibidores da MAO,
anorexigenos, estrogénios (reposicao hormonal), antiarritmicos.
Suspender pelo menos 7 dias antes: fitoterapicos: ginko biloba, ginseng,
gengibre, vitamina E, antiagregantes plaquetarios (AAS): Suspender
somente na concomitancia de outros procedimentos cirurgicos com maior
possibilidade de sangramentos. Suspender no dia da cirurgia:
hipoglicemiantes orais. Manter, inclusive no dia da cirurgia: anti-
hipertensivo,  hipolipemiantes, broncodilatadores (beta agonistas
inalatérios e inibidores de leucotrienos), antidepressivos que nédo sejam
inibidores da MAO, anticonvulsivante, medicamentos tireoidianos.
Suspender se possivel: pilula anticoncepcional (15 dias), tabagismo (2
meses ou pelo menos 24 horas). Avaliagdes: hemograma, glicemia de
jejum, creatinina, coagulograma, eventual Beta HCG, avaliagao
cardiologica, avaliacdo anestesioldgica. 3- Transoperatorio: anestesia:
peridural ou geral. Anestesia local somente para areas muito pequenas,
empiricamente um volume de aproximadamente 200 - 500 ml de aspirado,
com especial consideracdo a toxidade da lidocaina imediata e tardia até
14 horas ap6s a infiltragdo. Infiltragdo: Soro fisioldgico a temperatura

ambiente com 1 ampola de adrenalina para 500 ml de soro, respeitada a



dose maxima de 0,07 mg de adrenalina /kg. e.g.: 5 ampolas de 1 mg para
um paciente de 70 kg. Mudanga de decubito: Realizar a mudanga de
posicao de forma lenta e por etapas. O uso de agonista alfa-1 adrenérgico
(e.g.: 1mg de epinefrina ou seja, 1ml EV de uma ampola de 10 mg diluida
em 10 ml de soro fisioldgico), antes de iniciar a mudanga de decubito,
possivelmente promove maior seguranca. Volume Maximo: a ser
aspirado: 5% até 7% do peso corporal, considerar a totalidade do frasco,
proporciona uma margem adicional de segurancga. 4- Pos-Operatorio: alta
no mesmo dia: Embora subjetivos e carentes de estudos especificos, a
experiéncia do primeiro autor indica que lipoaspiragcdes até 4000 ml
podem eventualmente receber alta no mesmo dia, se além das condi¢cdes
clinicas mencionadas na resolugdgo CFM 1886/2008 (deambulagao
espontanea, miccdo sem dificuldade, sensibilidade normal na regiao
perineal apos o bloqueio espinhal, acompanhante esclarecido, etc.), forem
observados o0s seguintes parametros: 8 horas de observacdo pos-
operatoria na clinica ou hospital, alta somente nas lipoaspiragbes de até
5% do peso corporal e pela técnica super humida, maximo de 4 litros
aspirados considerando todo o conteudo do frasco, e sem uso de
lidocaina na infiltracao transoperatoria.

Junior, R. M., et al. (2018), a aparéncia facial tem um papel
importante na autoestima e a presenca de alteragdes e/ou deformidades
influencia negativamente o aspecto psicolégico e social do individuo.
Com os avangos tecnolégicos e com uma populagdo cada vez mais
exigente, a alta qualidade da odontologia no Brasil permite que os
profissionais possam melhorar a harmonia e estética da face, aplicando
técnicas que complementam um belo sorriso e melhoram a estética
facial. O objetivo deste trabalho foi apresentar breve revisdo das analises
faciais empregadas na odontologia, com padrdes de referéncia baseados
na literatura e propor uma ficha de coleta de dados sucinta, com uma
sequéncia objetiva e esclarecedora para tanto. Com esta referéncia de
padrdao de normalidade do biotipo brasileiro, facilita diagnosticar uma
desarmonia estética facial de origem esquelética, dentaria ou a alteragao
anatbmica que podera nao ser corrigida com as terapias estéticas nao

cirurgicas. Conclusdo: Com o reconhecimento dos fundamentos da
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analise facial €& possivel considerar que o cirurgido dentista possa
reconhecer uma alteracdo (deformidade) que ndo sera corrigida com as
terapias estéticas nao cirurgicas. Desta forma, o profissional se sentira
mais seguro para indicar procedimentos cirurgicos ou n&o cirurgico,
melhorando o prognostico e previsibilidade dos tratamentos. Conclui-se
portanto, que com o reconhecimento dos fundamentos da analise facial é
possivel considerar que o profissional possa reconhecer uma alteragao
(deformidade) que ndo serd corrigida com as terapias estéticas nao
cirurgicas, possibilitando sentira-se mais seguro.

Koerich, M. S., et al. (2005), objetivou explorar a dimenséo ética da
atividade profissional em seus aspectos etimologicos e relacionar no
cotidiano da Enfermagem como parte da acdo em saude. Relaciona os
principios da bioética com as agbes de saude prestadas aos clientes e
defende uma visdo ampliada de valorizagao da vida no planeta, exigindo
uma postura consciente, solidaria e responsavel de todos os seres
humanos, principalmente dos profissionais de saude. Refere que os
principios da beneficéncia, ndo-maleficéncia, autonomia e justica devem
ser utilizados como recurso para analise e compreensao de situagdes de
conflito presentes cotidianamente nos servigcos de saude. Concluimos
com algumas consideragdes e questionamentos: A ética reconhece o
valor de todos os seres vivos e encara os humanos como um dos fios
que formam a grande teia da vida. Nesta teia, todos os fios sao
importantes, inseparaveis e co-produtores uns do outros. Ao nos
dedicarmos a agir eticamente, estaremos buscando saude e vida. Esta
busca leva o ser humano a um processo continuo de crescimento. Como
nosso trabalho é realizado em um ambiente complexo (instituicdo de
saude ou comunidade), nele todas as nossas acgdes (modo de ouvir,
olhar, tocar, falar, comunicar e realizar procedimentos), sdo questionaveis
do ponto de vista ético. A maneira como nos relacionamos com colegas
de trabalho, clientes e familiares (dos clientes e nossos) podem
influenciar o resultado do nosso trabalho. Uma relacdo de reciprocidade
nao permite arrogéncia, onipoténcia e autoritarismo mas, permite a
liberdade de expressao do pensamento, idéias e experiéncias e passa

pelo respeito a compreensdo moral e ética dos seres envolvidos. A ética



em saude € permeada pelo "bem pensar" e pela "introspeccao" (auto-
exame), nao sendo suficiente a "boa intengao". O auto-exame nos
permite descobrir que somos seres faliveis, frageis, insuficientes,
carentes e que necessitamos de mutua compreensio. A bioética € um
instrumento que nos guiara nas reflexdes cotidianas de nosso trabalho,
sendo fundamental para que as geragdes futuras tenham a vida com
mais qualidade. Entretanto, como esta o ensino da bioética no mundo?
Como as escolas estdo preparando os profissionais de saude para os
impasses éticos do dia-a-dia? As decisdes sao orientadas para que o
mundo se torne mais humano? Como buscar a equidade na assisténcia
com respostas morais adequadas a realidade que se apresenta no nosso
mundo do trabalho? Enfim, 0 que queremos é que nossas acdes sejam
pensadas, refletidas, competentes e que principalmente os profissionais
da Enfermagem e da saude como um todo, se utilizem do conhecimento
disponivel de forma responsavel.

Santos, E.P. e Lima, M.S. (2020), relataram que a lipoaspiragéao
realizada para procedimentos estéticos tem o objetivo de melhorar a
forma e eliminar as gorduras localizadas que sdo dificeis de serem
removidas apenas com treinos e dieta. Nao sendo indicada para perde
peso mas, para individuos que se encontram proximo do seu peso ideal.
Nas ultimas trés décadas, a lipoaspiracdo vem sendo aperfeicoada
porém, como qualquer procedimento cirurgico, ndo é isenta de
complicagdes. A lipoaspiragédo consiste na remogao cirurgica de gordura
subcutanea, realizada por meio de canulas submetidas a uma pressao
negativa e introduzida por pequenas incisbes na pele, pode ser
considerada um dos maiores avangos dos ultimos tempos, sendo hoje
em dia, um dos procedimentos mais utilizados para que se consiga o
corpo considerado perfeito. Mas, para alcancar um resultado estético
mais satisfatdrio, & necessaria uma preocupacdo com os cuidados do pré
e pos-operatorio, acelerando a recuperagao e prevenindo complicagdes
mais comuns. Atualmente vivemos numa sociedade em que as midias
estdo mais exigentes com as pessoas em relacdo ao corpo, exigindo
cada vez mais um corpo escultural com medidas exageradas. As

pessoas sempre na busca do corpo ideal estdo cada vez mais



disputadas, e as demandas para procedimentos cirdrgicos sé aumentam.
Dentre os cuidados no pds operatorio a drenagem linfatica € essencial e
desde que realizada por profissionais habilitados, apresentam grande
eficacia na diminuicio do edema, redugcdo no quadro da dor,
proporcionando varios beneficios e conforto aos pacientes com melhores
resultados ao paciente. Quanto mais precoces o inicio do tratamento
mais rapido € sua cicatrizagdo e recuperacado. Sendo assim, esse artigo
apresentou beneficios a eficacia da drenagem linfatica de lipoaspiragao.
Silva, R. M. V. et al. (2014), a cirurgia plastica de lipoaspiragdo é um
procedimento cirurgico para a redugdo da gordura corporal e a
abdominoplastia é a corregdo cirurgica da parede abdominal. Essas
cirurgias podem resultar em complicagbes como a fibrose. A Fisioterapia
Dermatofuncional desempenha um papel fundamental no pds-operatério.
O objetivo deste estudo foi avaliar os efeitos do tratamento fisioterapico no
pos-cirurgico de lipoaspiragdo ou abdominoplastia quanto a presenga de
fibrose. Métodos: a amostra foi constituida por 23 prontuarios de
pacientes femininos submetidas ao tratamento fisioterapico de pos-
operatério de lipoaspiracdo associada ou ndao a abdominoplastia, que
apresentaram  fibrose tecidual, avaliadas mediante protocolo
fisioterapéutico PANFIC. Resultado: observou-se que o numero de
sessbes médias realizados era de 20. Na vista anterior, observou-se uma
diferenca entre a avaliagao inicial com 7 dias de pos-operatorio e a quarta
avaliacdo com 28 dias de pds-operatério, (p<0,001), caracterizando o
aumento dos niveis de fibrose. Na comparagao entre os 28 e o0 49 dias de
pos-operatorio (p< 0,001), o nivel de fibrose nos 28 dia também foi mais
elevado que no final do tratamento. Ao se avaliar o grau de fibrose entre o
7 o e 0 49 o dia de tratamento, n&o existia diferenca (p = 0,527). Na
avaliacdo da vista posterior, verificou-se uma diferengca estatistica
significante entre a avaliagdo o 280 e 490 dia (p= 0,008). A diferenga nao
foi significativa entre a primeira 28 o e 49 o dia de pds-operatério (p=
0,317). Concluimos que a intervengdo precoce da Fisioterapia
Dermatofuncional no pds-operatorio favorece a reabilitacdo, promovendo
uma modulagao da resposta inflamatéria, com gradual redugao da fibrose

na ultima avaliagcdo. Este estudo confirma que a intervencdo precoce no



inicio do PO de cirurgias plasticas de lipoaspiragdo associada ou ndo a
abdominoplastia favorece a reabilitacdo e otimizacdo dos resultados dos
procedimentos cirurgicos, acelerando o processo de retorno as atividades
laborais e funcionais dos pacientes. Pode-se observar que a realizacao de
um protocolo de Fisioterapia Dermatofuncional, com seus diversos
recursos, promoveu uma modulagdo da resposta inflamatoéria, assim o
processo cicatricial foi regulado. Verificou-se que os niveis de fibrose nas
avaliagdes finais foram praticamente iguais aos da fase inicial ou seja,
predominio de auséncia de fibrose apds o tratamento da Fisioterapia.
Assim, concluimos que o numero de sessdes médias realizados por cada
voluntario era de aproximadamente 20 com a permanéncia dos sinais
clinicos de edema por cerca de 30 dias; equimose por 8 dias; e fibrose por
23 dias. Sugere-se a realizagdo de estudos experimentais com o objetivo
de melhor verificar os efeitos dos recursos analisados sobre a fibrose de
pacientes na fase de pos-operatorio de cirurgia plastica. A pesquisa
mostrou que houve uma coeréncia dos resultados avaliados pelo PANFIC,
fortalecendo a validacdo do mesmo.

Silva, A. M. M. (2011), trata da importancia da drenagem linfatica no
tratamento estético e terapéutico no pods-operatorio de lipoaspiracéo,
observando as alteragcdes funcionais, os cuidados, as contra-indicagdes e
os beneficios. A drenagem linfatica € uma terapia em prol da saude que
atua de forma eficaz no campo da Estética. Auxilia na redugéo da celulite
e gorduras localizadas através da estimulagdo da circulagdo linfatica
ajudando o corpo a eliminar toxinas e a nutrir os tecidos. Este
procedimento consiste em promover melhora da circulagdo, reduzindo
edemas e dor, hidratando e embelezando a pele, além de atuar no
processo de cicatrizagdo tornando a cicatriz estética. Objetivo Geral:
Discutir a importéncia da drenagem linfatica no tratamento estético e
terapéutico no pos-operatorio de lipoaspiracdo para promover saude e
qualidade de vida a mulher. Especificos: Explicar o que é a drenagem
linfatica e lipoaspiragcéo; esclarecer sobre a importancia da drenagem
linfatica no tratamento estético e terapéutico no pds-operatorio de
lipoaspiracdo. Foi possivel refletir que os cuidados no pdés-operatério



exercem uma importante influéncia para evitar sequelas desagradaveis e
que a intervencdo de profissional qualificado € essencial para um
resultado sem complicacdes. Atualmente, para se alcangar um padrao de
beleza padronizado pela midia, do corpo belo e magro, as mulheres,
principalmente, submetem-se a exaustivos sacrificios em busca desse
corpo considerado perfeito, utilizam medicamentos, dietas, exercicios e
até intervengdes cirlrgicas nessa busca. E importante ressaltar que a
técnica de Drenagem Linfatica Manual para o tratamento pds-cirurgico de
lipoaspiracao deve ser realizada por profissionais qualificados, pois estes
devem conhecer a anatomia e fisiologia do sistema linfatico. A drenagem
linfatica manual constitui uma terapia potencializadora para redugao nao
s6 de edemas, como a prevencao de seromas, fibroses, equimoses,
aderéncias e alivio da dor local como também reduz as chances de
outras complicagdes, contribuindo no processo de cicatrizacao.

Souza, L. S. e Mejia, M. D. P. (2008), A fisioterapia dermato-
funcional através da drenagem linfatica manual tende a prevenir e
diminuir o edema, melhorando o efeito estético, aumentando a satisfacao
dos pacientes quanto ao resultado do procedimento cirurgico, tendo e
vista que os objetivos da drenagem linfatica € uma recuperagdo mais
precoce. A lipoaspiragdo consiste na remogao cirurgica de gordura
subcutanea, realizada por meio de canulas submetidas a uma pressao
negativa e introduzida por pequenas incisbes na pele, pode ser
considerada um dos maiores avangos dos ultimos tempos, sendo hoje
em dia, um dos procedimentos mais utilizados para que se consiga o
corpo considerado perfeito. Mas para alcancar um resultado estético mais
satisfatorio, € necessaria uma preocupacdo com os cuidados do pré e
pos-operatorio, acelerando a recuperacdo e prevenindo complicagcdes
mais comuns. Esse artigo teve como objetivo mostrar a eficacia da
drenagem linfatica no periodo de pds-operatorio da lipoaspiragdo. Para
alcancar os objetivos propostos da pesquisa, realizou-se uma revisao
bibliografica sobre o tema nas bases de dados Scielo, Lilacs, Fisiobrasil,
Novafisio e em livros. De acordo com os estudos os resultados adquiridos
foram bem satisfatorios na recuperacdo dos pacientes, tendo em vista

que quando mais precoce 0 inicio do tratamento mais rapido e sua



recuperacdo. Na atualidade a sociedade e a midia estdo mais exigentes
com as pessoas em relagdo ao corpo, os desfiles de corpo escultural,
com medidas exageradas estdo cada vez mais explicitos. E a busca pelo
corpo ideal esta cada vez mais disputada, a lotacdo nos centros
cirurgicos s6 aumentam as estatistica de cirurgias plastica no Brasil.
Cuidados do pré e pos-operatorio se fazem necessarios a fim de acelerar
a recuperagao prevenindo complicagdes mais comuns, diminuigdo do
edema, reducdo da dor além de evitar fibroses. Relataram que quanto
mais precoce o inicio do tratamento mais rapido € a cicatrizacdo e
recuperacgao,

Takacs, A. P., et al. (2002), analisaram a eficiéncia dos exercicios
isométricos visando diminuir flacidez muscular, rugas e marcas de
expressao. Métodos: foi proposto para oito voluntarios entre 31 e 66
anos, que nao recebiam tratamento fonoaudiolégico ou estético que
realizassem seis exercicios isométricos para a musculatura da mimica
facial, uma vez ao dia, por trés meses, sendo fotografados antes e apos o
tratamento. Apds o tratamento os voluntarios responderam a um
questionario indicando a realizacdo dos exerci- cios propostos e se
ocorreram melhoras na face. Foi solicitado a onze individuos que
desconheciam o trabalho para que ordenassem as fotos tiradas antes e
depois do tratamento. Resultados: observaram sinais de melhora na
maioria. Os acertos na ordenacdo das fotos mostraram que todos os
sujeitos apresentaram mudangas na face. Conclusdo: Os individuos
consideraram facil aderir ao tratamento, realizando-o com frequéncia e
relatando sensagdes de bem-estar e relaxamento. Melhoras na
musculatura facial foram observadas por si e por terceiros. Os resultados
obtidos nas comparagdes das fotos antes e apds trés meses de
tratamento permitiram concluir que a realizacdo sistematica dos
exercicios isométricos durante trés meses favoreceu a diminuicao das
rugas, marcas de expressao e flacidez facial em todos os individuos, com

variagcéo do grau e localizagdo da melhora.



4, DISCUSSAO

4.1 Analise Facial

Procedimentos cirurgicos, comumente chamados de cirurgia
plastica, ganharam atencao especial nas ultimas décadas. Entretanto, a
sua pratica ja é realizado ha mais de quatro mil anos conforme descrito
em literatura, principalmente para fins reconstrutivos e foi na primeira
guerra mundial que foram aperfeicadas as cirurgias com o intuito de
reparacao fisica e estética, uma posteriormente, serem reabilitados para
que pudessem ter novamente qualidade de vida (Caldeira e Aguilar, 2018;
Junior, R.M., et al., 2018; Fernandes, J.W., et al., 2017; Takacs, A.P., et
al., 2002).

Nos ultimos anos as percepgdes da sociedade a respeito da
estética mudaram significativamente, uma vez que por meio da midia e
redes sociais, um estereotipo de imagem ideal tem sido cada vez mais
difundido, tanto entre jovens quanto para individuos de idade mais
avangada. Hoje esta busca ja arrebatou o publico masculino também que
tem procurado por diversos tratamentos com o objetivo de elevar a
autoestima, através de uma aparéncia mais jovial e um estruturagao facial
mais simétrica. No Brasil, a quantidade de adeptos a procedimentos
estéticos que envolvam cirurgias invasivas ou mais simples tem
aumentado ano a ano, com dados divulgados pela Sociedade
Internacional de Cirurgia Plastica Estética, apontando a realizagdo de
cerca de mais de um milhdo em territorio nacional (Gomes, O.S., et al.,
2021; Feiner, R. e Bouzouaya, C., 2013; Gomes, R.S., 2003).

Semore objetivando este refinamento, além da utilizagdo dos
bioestimuladores e preenchedores para a estimulagdo de colageno e
devolucdo de volume, nem sempre os resultados sdo satisfatérios em
casos onde ja se € observado um grande acumulo de gordura local, ou a
presenca de tecidos moles ptoéticos ainda mais em regido submandibuar,
dentro harmonia da face como um todo. Deste modo, a opcao pela
lipoaspiracao facial se torna justificavel e segura, visto que se trata de um

procedimento cirurgico minimamente invasivo, que frequentemente nao



ocasiona um pos-operatorio dificultoso e nem a presenga de cicatrizes
locais perceptiveis (Avelar, J. M., 2021; Junior, R.M., et al., 2018; Feiner,
R. e Bouzouaya, C., 2013; Gomes, R. S., 2003).

Existem preocupacgdes relacionadas com pacientes que possuem
vicio ou compulsdo por procedimentos estéticos que envolvam técnicas
cirdrgicas, uma vez que a vontade de se enquadrar em um estereotipo
enfatizado pelas relagdes sociais faz com que algumas pessoas venham
a desencadear problemas a saude, principalmente no que se refere ao
seu estado psicolégico. Menores de 18 anos ndo s&o aptos a realizar
este procedimento, assim como as gestantes, para n&o ocasionar
problemas posteriores ao feto, devemos sempre levar em consideracéo a
ética (Avelar, J.M., 2021; Caldeira, A. M. L. e Aguilar, Y. M., 2018;
Fernandes, J.W., et al., 2017; Koerich, M.S., et al., 2005; Gomes, R.S., et
al., 2003).

O precursor do conceito de estética foi Aristoteles e a partir da ideia
de que um individuo belo & aquele agradavel aos olhos da sociedade,
surgem as primeiras leis geomeétricas para fins de definigdo do equilibrio e
da harmonia do corpo, inclusive da face. Entretanto, elas sao variaveis de
acordo com a etnia, cultura e género (Avelar, J.M., 2021; Junior, R.M., et
al., 2018).

Esta analise facial € fundamental para um diagnostico preciso em
harmonizacao orofacial, sendo frequentemente utilizada por especialistas
em ortodontia e cirurgia bucomaxilo facial. Se faz conjuntamente com
minuciosa anamnese, a fim de se evitar intercorréncias durante
procedimentos, sejam eles pelo uso de preenchedores faciais ou de
técnicas cirurgicas minimamente invasivas que possam descaracterizar a
pessoa, permitindo que o profissional reconhecga alteracdes anatémicas
presentes, que poderdo inviabilizar ou limitar o tratamento proposto,
principalmente no caso da lipoaspiragao (Caldeira, A.M.L., e Aguilar
J.M., 2018; Junior, R.M., et al., 2018; Cavalcanti, A.N., et al., 2017;
Bensendr, I.M., 2013; Feiner, R. e Bouzouaya, C., 2013; Franco, F.F., et
al., 2012).



4.2 INDICAGAO, CONTRA-INDICAGAO E CUIDADOS PRE-
OPERATORIOS

Desde que bem avaliados os casos, pode-se dizer que as
indicagbes s&o: para remogdo de depdsito gorduroso localizado,
coadjuvante no tratamento de obesidade, para pacientes que aceitem os
limites estéticos do procedimento e sua eventual transitoriedade de
resultados. Usar termo de consentimento especifico nesse caso
(Caldeira, A.M L. e Aguilar, J.M., 2018 e Gomes, O.S., et al., 2021).

Pré-operatorio: manejo de medicagdes e habitos, cuidados gerais
com a area a ser operada apontando patologias prévias, necessidade de
tratamentos anémicos ou infecciosos antes, monitorizacdo da pressao
arterial, oximetria, local a ser realizada a cirurgia dentro dos padrdes da
ANVISA. Suspender 15 dias antes: antidepressivos inibidores da MAO
(fenelzina, hidrazina,isocarboxazida e tranilcipromina) por aumentarem o
risco de sangramento, anorexigenos, estrogénios (reposi¢ao hormonal),
antiarritmicos. Suspender pelo menos 7 dias antes: fitoterapicos: ginko
biloba, ginseng, gengibre, vitamina E (pelo risco de sangramento),
antiagregantes  plaquetarios  (AAS): Suspender somente na
concomitancia de outros procedimentos cirurgicos com maior
possibilidade de sangramentos. Suspender no dia da cirurgia:
hipoglicemiantes orais. Manter, inclusive no dia da cirurgia: anti-
hipertensivo, broncodilatadores (beta agonistas inalatorios e inibidores de
leucotrienos), antidepressivos que nao sejam inibidores da MAO,
anticonvulsivante, medicamentos tireoidianos. Suspender se possivel:
pilula anticoncepcional (15 dias), tabagismo (2 meses ou pelo menos 24
horas). Avaliagbes: hemograma, glicemia de jejum, creatinina,
coagulograma, eventual Beta HCG, avaliagdo cardiologica, avaliagdo
anestesiologica.. 3- Pds-Operatorio: acompanhar a evolugao e explicar
importancia das drenagens (Gomes, R.S., 2003; Fernandes, W. F.; Mir¢,
A. etal, 2017; Gomes, O.S, et al., 2021)

Dentre as contra-inidcagdes, estdao patologias prévias, peso,
condicdo fisica, antecedentes familiares e extensdo da cirurgia para

avaliar o verdadeiro risco cirurgico. Atentar para a capacidade de



contragao de pele, especialmente em pacientes acima de 50 anos, e da
importdncia da avaliagdo clinico/cardiologica, especialmente em
pacientes acima de 40 anos ou em qualquer idade quando houver
antecedentes pessoais e/ou familiares. Quanto a patologias prévias
investigar historia de hemorragias, diabetes, tiredide, infecgdes, tumores,
tromboflebites, acidentes tromboembdlicos e antecedentes. Patologias
severas, como insuficiéncia cardiaca severa, isquemia coronariana,
medicamentos que alteram a coagulagdo (acido acetil-salicilico,,
heparina, anti-inflamatérios, vitamina E, horménios e ginkgo biloba,
devem ser suspensos pelo menos 1 semana antes da cirurgia, os
anorexigenos, por impregnarem as fibras do miocardio, devem ser
suspensos pelo menos 1 semana antes da cirurgia. Também os
sedativos, que competem com a Lidocaina no metabolismo hepatico,
quando a cirurgia for com anestésicos local. Abuso de alcool e drogas
nos dias que antecedem a cirurgia pela probabilidade de risco e interagéo
com medicamentos anestésicos e infiltrativos, tabagismo pela
probabilidade de complicacdes e recuperacdo mais lenta pelas alteracdes
vasculares, dietas sendo que grandes perdas ponderais recentes podem
causar desnutricdo, com baixos niveis de albumina, que estando abaixo
de 2,4mg/dl pode liberar acidos graxos que agridem o endotélio vascular,
podendo precipitar a ocorréncia de trombose venosa profunda, além da
avaliacao psicologica sendo importante identificar exigéncias excessivas
com a auto-imagem, grau de expectativa em relagcdo ao resultado, falta
de compreensao do procedimento e do pods-operatoério, ou entdo, varias
cirurgias estéticas realizadas em curto espago de tempo com troca
frequente de médico. Todos os itens acima supra citados fletem o
conhecimento atual, mas a medida que as pesquisas e a tecnologia
avangarem no campo da lipoaspiragao, estaremos sujeitos a modificar
nossas condutas para oferecer maior seguranga aos pacientes. (Gomes,
R.S.,2003; Fernandes, W.F.; Miro, A. et al.,, 2017; Gomes, O.S, et al,
2021).



43 TECNICA

Desde 1979, quando lllouz difundiu a lipoaspiragdo para o mundo,
verificam-se grandes evolugdes desta técnica. Como qualquer
procedimento em area de saude, nos primeiros anos da sua difusao,
existiram muitas complicagbes, leves e graves, porém com O seu
refinamento, tecnologia dos equipamentos utilizados e melhor capacidade
profissional para eleger os pacientes, tornando-se segura e de sucesso
(Junior, R.M., et al., 2018; Bensendr, |. M., 2013; Gomes, R. S., 2003).

No Brasil, em termos multidisciplinares, a lipoaspiracdo é o
segundo procedimento estético mais realizado e procurado no dia a dia
clinico. Suas indicagdes, protocolos de seguranga e refinamentos técnicos
tém sido modificados ao longo dos anos, decorrente de novos estudos
que permitiram a atualizac&do deste tipo de tratamento, fazendo com que
se torne uma opcgao estética viavel e de melhor indicagcdo. Entretanto,
todos os casos devem ser avaliados de forma isolada e individualizada
para a escultura e modelamento corporal, para a definigdo do contorno
facial, acabar com o queixo duplo, proporcionar harmonia e equilibrio ao
terco inferior da face, reduzir o excesso de gordura na regido do pescogo
e possibilitar uma aparéncia mais jovem (Avelar, 2021; Gomes, et al.,
2021; Fernandes, J.W., et al., 2017; Feiner, R. e Bouzouaya, C., 2013;
Franco, F.F., et al., 2012).

A técnica em si, inicia-se com o preparo da solugéo de Klein (20mL
de lidocaina 0,05 a 1%, 2mL de adrenalina 1:1 milhdo, 10mL de
bicarbonato de sddio e 100mL de soro fisioldgico) e guarda-se no minimo
10 minutos apos sua diluicdo para que possa ser injetada na regido
submentual com canula e seringa de 10cc, através de incisdo de
aproximadamente 0,5 cm de largura e profundidade da parte ativa da
ldmina, na borda anterior na prega submental. Assepsia com clorexidina
2% e alcool 70% de toda area, realizada, com o uso da caneta cirurgica
delimita-se pontos de limites de seguranca da area a ser trabalhada, indo
em diregao cervical, borda anterior na prega submental, &ngulo do limite
posterior e limites laterais na linha abaixo do vinco mandibular.

Aplicada a anestesia local no local da diminuta inciséo, injeta-se a solugéo



de Klein e aguarda-se de 10 a 15 minutos, observando a temperatura e o
aspecto da pele que devera estar fria e palida. Apdés decorrido o tempo,
inicia-se a succ¢do propriamente dita em movimentos de vai e vem de
encontro ao tecido adiposo com auxilio das cénulas de 2,5 ou 3 mm
(Avelar, J. M., 2021; Fernandes, J.W., et al., 2017).

Na finalizagdo do procedimento encontra-se uma regiédo
eritematosa com edema, e o volume da area aumentado temporariamente
pois, em algumas regides ha o acumulo de liquido que posteriormente
sera gradativamente eliminado nas drenagen linfatica. Avaliando ja ser
sufuciente, sutura-se com fio de nylon a incisdo, aplica-se curativo
micropore para protegao do local em seguida, coloca-se bandagem ou
cinta cervico facial e orienta-se que ndo remova por pelo menos 3 dias.
Apos este periodo, recomenda-se iniciar as drenagens e manter a
contencdo de 15 dias por 24 horas. Passados os 15 dias de uso
initerruptos, caso a pele ja esteja mais aderida na avaliagdo, o paciente
podera manter a compressado por 30 dias ao menos a noite, evitando
assim irregularidades da cicatrizagcdo da pele que fora totalmente
descolada do musculo. Quanto as drenagens, orienta-se que faga
obrigatoriamente no minimo de 10, sendo 20 sessbes julgada tempo ideal
para dispersao dos liquidos e acomodacao dos tecidos que ficaram sem o
suporte de gordura (Avelar, J.M., 2021; Fernandes, J.W., et al., 2017;
Souza, L. S. e Mejia, M.D.P., 2008).

Recomenda-se que as fotografias finais sejam apos 30 dias. O
paciente podera apresentar edema, hematoma, dor, eritema e fibrose
antes desse tempo). Mas, com 3 meses ja se obeserva um resultado
melhor que o anterior. Como qualquer tipo de procedimento cirurgico, a
lipoaspiragao seja corporal ou facial, ndo esta isenta de intercorréncias
durante o processo cirurgico, bem como de complicagbes poOs-
operatorias locais ou a nivel sistémico (Fernandes, J.W., et al., 2017,
Franco, F.F., et al.,2012; Gomes, R.S., 2003)



44 RISCOS E COMPLICAGOES

Quanto as complicagdes pos-operatdrias, as mais comuns sao
relacionadas a irregularidades na pele, edema persistente, hematomas,
equimoses, mudangas na capacidade de percepcado tatil da pele,
seromas, Ulceras, processos inflamatorios e infecciosos, queloides e
necrose. Sendo as mais comuns equimoses e poucas regides de fibrose,
posteriormente amenizadas com massagens linfaticas. Ndo ha relato de
dor no poés-operatério. Os pacientes retornam suas atividades no dia
seguinte, com restrigdes de atividade fisica por 15 dias e utilizagdo da
medicagado prescrita: Antibioticoterapia com Amoxacilina de 500mg de
08/08 horas por 07 dias, Dexametasona de 4mg de 12/12 horas por 03
dias, Nimesulida de 100mg de 12/12 horas por 05 dias e Dipirona caso
necessario, de 500mg de 06/06 hora e uso de compressao local (Feiner,
R., et al., 2013; Silva, R.M.V, et al., 2011; Souza, L. S. e Mejia, M. D. P.,
2008; Gomes, R. S., 2003).

Quando n&o é bem planejada, os riscos de perfuragédo de érgéos e
estruturas circunvizinhas se tornam maiores, podendo levar inclusive o
individuo a o6bito. Além disso, pacientes com risco de trombose merecem
atengao especial, uma vez que o tromboembolismo pulmonar, trombose
venosa e embolia gordurosa sdo maiores. A literatura demonstra que as
complicagbes decorrentes da lipoaspiragdo por embolia gordurosa sao
baixas entretanto, ainda faltam estudos que concretizem esta

afirmacgao, uma vez que o diagnostico deste tipo de intercorréncia é
dificil, por apresentar poucas repercussdes clinicas (Caldeira, 2018;
Fernandes, et al., 2017; Silva, et al., 2014; Feiner, R., et al., 2013; Franco,
F.F., etal., 2012; Gomes, R. S., 2003;).

E comum que apds a lipoaspiragédo ocorra uma reagdo inflamatéria
aguda, atribuida principalmente a quantidade de volume de gordura que
foi aspirada, isto se deve ao fato de que os tecidos gordurosos do
organismo humano estdo diretamente ligados ao desempenho do
metabolismo energético (Fernandes, J.W., et al., 2017; Franco, F.F. et al.,
2012; Gomes, R.S.,2003)

O processo inflamatério ocorre devido ao trauma, sendo evidente



em poucos minutos apds a estimulagdo local. Entretanto, mais estudos
que descrevam o nivel da resposta metabdlica que ocorre por meio dos
traumas ocasionados aos tecidos gordurosas e epiteliais durante o
procedimento de lipoaspiracdo sao necessarios (Santos, et al., 2020;
Feiner, R., et al., 2013; Silva, R.M.V., et al., 2014; Souza, L.S., et al.,
2008; Takacks, A.P., et al., 2002).

4.5 DRENAGEM POS LIPOASPIRAGAO

E comum ocorrer edema, hematomas, formagao de tecido fibroso e
acumulo de liquidos portanto, € imprescindivel a realizagdo de drenagem
linfatica, a fim de reduzir o desconforto do paciente e auxiliar o processo
de cicatrizagdo e reparacao tecidual com o acionamento do sistema
circulatorio linfatico, que € composto pelos linfonodos, vasos linfaticos e
linfa. Este método teve o seu inicio em 1932 por Vodder, que tratou seus
pacientes manualmente com movimentos rotativos e leves para a
manipulagédo dos génglios presentes na regido do pescogo (Silva, R.M.V.,
2011; Santos, E. P. e Lima, M. S., 2020).

O sucesso de um pébs-operatério bem sucedido ndo depende
apenas do ato cirurgico mas, também da colaboragdo e entendimento do
paciente quanto a necessidade neste caso, da drenagem linfatica que
atuara como um meétodo preventivo para as complicagdes, reduzindo
edema, propiciando tonificagdo muscular e acelerando a microcirculagao
local. Otimizando com isso o sistema vascular, ja que € uma das vias
acessorias de transporte de liquidos intersticiais para o sangue (Santos,
E. P., et al., 2020; Feiner, R., et al., 2013; Silva, R.M.V., et al., 2014;
Souza, L.S., et al., 2008; Takacks, A.P., et al., 2002).



5.

MATERIAIS E METODOS

Para esta revisdo de literatura foram selecionados artigos
cientificos das bases de dados BVS, Pubmed, Scielo e Google com foco
em lipoaspiragdo mecanica, lipoaspiragao de papada, drenagem linfatica,
harmonizacdo orofacial, e seus principais conceitos de analise facial,
indicacdo e contra-indicagao técnica, riscos e complicacbes e a
importancia do pos-operatorio dentro da Harmonizag&o Orofacial, a fim de
se alcangar um contorno facial mais definido e jovial.

Os estudos avaliados e referenciados foram publicados entre os
anos de 2002 e 2021.

6. CONCLUSAO

Atualmente na Odontologia, a Harmonizag&do Orofacial consagrou-
se como uma especialidade fundamental para tratamentos estético faciais
invasivas ou nao, sendo que todos os caminhos buscam melhorar o
aspecto facial. Nesta revisdo de literatura, abordou-se a lipoaspiracao
mecanica de papada como solu¢do para resgatar o contorno mandibular,
eliminar a aparéncia de queixo duplo proporcionando com isso harmonia e
equilibrio ao tergo inferior da face, trazendo jovialidade e alto-estima
novamente aos pacientes.

Com o passar dos anos, modificagbes vem surgindo a fim de
tornarem o procedimento cada vez mais seguro. Como qualquer tipo de
procedimento cirurgico, a lipoaspiragéo seja corporal ou facial, ndo esta
isenta de intercorréncias durante o ato cirurgico ou no poés-operatorio.
Verificou-se que o planejamento com minuciosa anamnese e exame
clinico além da capacitacdo dos profissionais € de suma importancia, a
fim de se evitar possiveis intercorréncias e resultados insatisfatorios.

Contudo seu sucesso e resultado final, estdo diretamente
relacionados a drenagem linfatica, necessaria para atuagdo como método
preventivo de possiveis complicacdes, reduzindo edema, dor, eritema,

dissolvendo fibrose e seroma melhorando a circulagéo local, auxiliando e



otimizando a cicatrizag&do dos tecidos com melhor aderéncia ao musculo.
Portanto, mostrou ser eficaz no tratamento do excesso de gordura
localizada nas regides submentuais e submandibulares da face,

devolvendo contorno harménico com alto indice de satisfagao.

7. REFERENCIAS

AVELAR, J.M. (2021). Liposuction to Improve the Neck and Facial
Contour. In: Aesthetic Facial Surgery. March 2021; 241-253.

BENSENOR, I. M. Anamnese, exame clinico e exames complementares
como testes diagnosticos. Rev Med (S&o Paulo) Out-Dez 2013; v.92, n 4,
p 236-241.

CALDEIRA, AM.L.; AGUILAR, Y.M. Lipoaspiragdo no contorno
corporal-indicagao e técnica. ResearchGate. Cirurgia Plastica. 2018.

CAVALCANTI, A. N.; AZEVEDO, J.F.; MATHIAS, P. Harmonizagéo
orofacial: A Odontologia além do sorriso. Revista Bahiana de Odontologia.
Salvador. 2017; v.8, n.2, p.28-29.

FERNANDES, J.W.; MIRO, A,; ROCHA, AAS; MENDONGCA, C.T;
FRANCK, C.L.; ITIKAWA, W.M. Critérios praticos para uma lipoaspiragao
mais segura: uma visdo multidisciplinar. Rev. Bras. Cirurgia Plastica.
2017; 32(3).

FEINER, R.; BOUZOUAYA, C. Suture Lifting and liposculture integration in
the creation of facial esthetic harmony. Chapter Metrics Overview. October
2013; 185-194

FRANCO, F.F; BASSO, R.C.F; TINCANI, A.J; KHARMANDAYAN, P.
Complications of classical liposuction performed for cosmetic purposes.
Rev Brasileira Cirurgia Plastica. 2012; 27(1):135-40.

GOMES, O.S, et al. Cirurgia plastica no Brasil: uma analise
epidemioldgica. Revista Eletrénica Acervo Cientifico. 2021; 24: p. 1-9.



GOMES, R.S. Critérios de Seguranga em Lipoaspiragdo. Arquivos
Catarinenses de Medicina. 2003; v.32. n.4.

HEBA HUSSEIN, H. Liposculpture of the Face. Egypt, J. Plast. Reconstr.
Surg. January 2009; vol. 33, n.1, p. 7-14.

JUNIOR, R.M.; RIBEIRO, P.D.; CONDEZO, A.F.B; CINI, M.A.; ANTONI,
C.C.; MOREIRA, R. Oral health fundamentals of facial analysis for
aesthetic harmonization in Brazilian dentistry. ClipeOdonto — UNITAU
2018; 9(1):59-65.

KOERICH, M. S.; MACHADO, R. R.; COSTA, E. Etica e Bioética: Para dar
inicio a reflexdo. Teste (Especialista) em Metodologia do Ensino, Mestres
Curso de Enfermagem. Santa Catarina, Sao Jose, 2005..

PICCININ, A. M.; MELLO, P. B.; BEM, D. M.; SILVA, A.; ROSA, P. V.
Reducdo do edema em membros inferiores através da drenagem linfatica

manual: um estudo de caso. Revista Eletrénica Inspirar, 2010.

SANTOS, E.P; LIMA, M.S. Drenagem linfatica no pdés-operatério em
lipoaspiracao. Medicus. 2020; v.2, n.2, p.30-36.

SILVA, R.M.V.; SANTIAGO, L.T.; FONSECA, W.T.; FERREIRA, A.L.M;
LOPES, K.L.D.; MEYER, P.F. Avaliagdo da fibrose cicatricial no pos-
operatério de lipoaspiracdo e/ou abdominoplastia. Rio Grande do Norte:
Catussaba. 2014.

SILVA, A.M.M. A importancia da drenagem linfatica no tratamento estético
e terapéutico no pds-operatério de Lipoaspiracao. Biocursos — Pés. Grad.
2011.

SOUZA, L. S.; MEJIA, M. D. P. A eficacia da drenagem linfatica no pos-
operatorio de lipoaspiragdo. 2008. 12 f. Tese (Doutorado) - Curso de
Fisioterapia, Faculdade Cambury-SP.

TAKACS, A. P.; VALDRIGHI, V; ASSENCIO-FERREIRA, V. J.

Fonoaudiologia e Estética: Unidas a Favor da Beleza Facial. 2002. 6 f.



Tese (Doutorado) - Curso de Fonoaudiologia e Estética, Centro de

Especializagdo em Fonoaudiologia Clinica, Sdo Paulo, 2002.










































