PREECHIMENTO LABIAL COM ACIDO HIALURO-
NICO - RELATO DE CASO

LIP FILLER WITH HYALURONIC ACID - CASE
REPORT

Resumo: O presente trabalho
aborda a técnica de preenchimen-
to labial com Acido Hialurénico
(AH) em ambiente ambulatorial
odontolégico. Para a elaboragao
desse artigo foi realizada uma
revisao da literatura, com bus-
cas nas seguintes bases de da-
dos: SCIELO, PubMed, NLM.
Além disso, foi detalhado um
caso clinico onde foi realizado
preenchimento labial com AH

por meio da utilizagcdo de micro-
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canula. O estudo teve como ob-
jetivo apresentar subsidio teorico
sobre a seguranca e eficicia do
uso de AH para o procedimen-
to de preenchimento labial, bem
como apresentar a aplicabilidade
dessa técnica para fins de trata-
mento estético facial. A técnica
utilizada aprimorou o contorno
labial da paciente, ofereceu maior
volume aos labios. Apos 30 dias
nao houve complicagdes e a pa-

ciente demonstrou alto grau de
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satisfacdo com o procedimento.
A realizagcdo de preenchimento
labial com AH ¢ um procedimen-
to muito procurado atualmente,
0s pacientes que buscam esse
procedimento tém como objeti-
vo melhorar o aspecto dos labios,
tornando-os mais volumosos e
desenhados. Trata-se de um pro-
cedimento seguro € minimamen-
te invasivo. Uma vez que o AH
¢ uma substancia que ndo sofre
rejeicdo, por se tratar de uma
molécula produzida naturalmen-
te pelos fibroblastos presentes na

derme.

Palavras-chaves: Preenchimen-
to labial, harmoniza¢ao facial,

acido hialuronico.

Abstract: The present work ad-
dresses the technique of lip filling
with Hyaluronic Acid (HA) in a
dental office environment. For

the elaboration of this article, a

o
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literature review was carried out,
with searches in the following
databases: SCIELO, PubMed,
NLM. In addition, a clinical case
of lip filling procedure with HA
was performed using microcan-
nula. This study aimed to present
theoretical support on the safe-
ty and efficacy of using HA for
the lip filling procedure, as well
as to present the applicability of
this technique for facial aesthetic
treatment. The technique used
improved the patient’s labial con-
tour, offering greater volume to
the lips. After 30 days there were
no complications and the client
showed a high degree of satis-
faction with the procedure. The
performance of lip filling with
HA is a very popular procedure
nowadays, patients who seek this
procedure aim to improve the
appearance of the lips, making
them more voluminous and de-

signed. It is a safe and minimally

i
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invasive procedure. Since HA is
a substance that does not suffer
rejection, it is a molecule natu-
rally produced by fibroblasts pre-

sent in the dermis.

Keywords: Lip filling, facial

harmonization, hyaluronic acid.

INTRODUCAO

O envelhecimento cuta-
neo se da através de um processo
progressivo de deterioracdo mor-
fologica e funcional, o que pro-
voca um desequilibrio estético e
operacional. Os habitos de vida e
o componente genético influen-
ciam nas fungdes fisiologicas da
pele, podendo ou ndo acelerar o
processo de degradagdo (NEL-
SON, 2014). Com o envelheci-
mento ha um alargamento da
porcao cutanea do labio superior.
Ou seja, ha um aumento da dis-

tancia entre a linha de transi¢ao
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cutdneo-mucosa ¢ a base nasal,
dentre diversas outras alteragdes
que desencadeiam o surgimento
das rugas periorais (MONTEI-
RO, 2010; CAMERINO, 2019).
Atualmente, a busca
por procedimentos que atuam
na estética orofacial tem aumen-
tado consideravelmente. Nesse
cenario, os labios possuem pa-
pel fundamental quando se trata
de harmonia orofacial (NASCI-
MENTO, 2012). O procedimento
de preenchimento labial com AH
restaura 0s contornos naturais
dos labios e da regido perioral,
reduzindo dessa maneira alguns
sinais de envelhecimento. Cabe
ressaltar, que os labios e a regido
perioral apresentam papel fun-
damental na harmonizag¢dao do
rosto. Sendo assim, mesmo in-
dividuos que ndo possuem sinais
de envelhecimento buscam cada
vez mais esse tipo de procedi-

mento, para melhorar o contorno
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ou até mesmo para proporcionar
mais volume a aqueles que pos-
suem labios menos volumosos
(BALLARIN, 2018). Diversos
materiais podem ser utilizados
para realizar o preenchimento la-
bial, sendo o0 AH o mais seguro
(PHILIPP-DORMSTON, 2014).
O AH existe natural-
mente em nosso Organismo, po-
rém, ao longo dos anos, com o
envelhecimento, sua producao
diminui, e consequentemente ha
diminuicao na sustentacao do te-
cido cutaneo (FRASER, 2007).
O preenchimento com o AH eli-
mina algumas linhas de expres-
sdo e devolve a tonicidade e sus-
tentacdo ao tecido, isso pelo fato
dessa substancia atrair moléculas
de 4gua e induzir a formacao de
colageno proprio do paciente,
quando aplicado (MONTEIRO,
2011; SANTOS, 2011). O preen-
chimento labial com AH atende

as expectativas dos pacientes,

o
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na maioria dos casos, propor-
ciona maior harmonia ao rosto
e aumenta a autoestima do indi-
viduo que possui indica¢do para
a realizacdo desse procedimento
(PASCALI 2018). E importante
ressaltar que se trata de um pro-
cedimento seguro e com chance
reduzida de um desfecho desfa-
voravel, quando realizado por
um profissional especializado

(COHEN, 2008).

ANATOMIA LABIAL

Os labios sdo compos-
tos pelos seguintes tecidos: epi-
télio estratificado queratinizado,
glandulas salivares, glandulas
sebaceas e vasos sanguineos.
Ele se divide entre parte interna
(imida), zona de transi¢do e par-
te externa (seca). Aspecto como
cor, formato e largura variam de

acordo com caracteristicas gené-

i
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ticas herdadas e a etnia (TAMU-

RA, 2010). Compde os labios as - Tubérculo central
do labio superior

seguintes estruturas anatomicas:

- Arco do cupido - Comissura labial
- Filtro labial - Vermelhio e bor-
da do vermelhdo do
labio inferior (TA-
MURA, 2010).

- Linha branca do

labio superior

- Corpo do labio

superior

Figura 1: Imagem ilustrativa das estruturas anatomicas dos labios.

FILTROS —— :! ' - |

VERTICE e

~ ARCODO
~ CUPI "

Fonte: Revista FACE: Praticas Orofaciais Integradas: Abril de 2021.

SUPRIMENTO ARTERIAL da de artéria labial superior, que

DOS LABIOS

O suprimento arterial
dos labios se da através de ramos
da artéria facial. A artéria que

irriga o labio superior ¢ chama-

estd localizada posteriormente
ao musculo orbicular oral e ra-
mifica-se para o vermelhdo da
mucosa oral (AL-HOQAIL RA,
2008). O suprimento arterial do

filtro ¢ proveniente da artéria

HEALTH & SOCIETY

177



ISSN: 2763-5724
Vol. 02 -n 04 - ano 2022 - Edi¢ao Especial

Editora Académica Periodicojs

central do filtro, artérias laterais
ascendentes (esquerda e direita)
e pelas artérias acessorias. Essas
artérias encontram-se acima do
musculo orbicular da boca. O su-
primento do labio inferior se da
pela artéria labial inferior e pela
artéria labiomentoniana (BRAZ,
2017). Conhecer a anatomia fa-
cial ¢ fundamental para que o
procedimento de preenchimen-

to labial com AH seja realizado

com seguranga. Nesse contexto,
o profissional deve ser capaz de
identificar precisamente a topo-
grafia das principais artérias que
irrigam os labios, com o intuito
de evitar injetar AH nesses lo-
cais. Evitando, com isso, uma
das complica¢des mais graves do
procedimento, que ¢ a necrose te-
cidual decorrente de uma oclusao

arterial (ROHRICH, 2007).

Figura 2: Imagem ilustrativa das principais artérias responsaveis pela irriga¢ao da face.

A, labial Inferlor

Fonte: Comunidade HOF; Agosto de 2021.
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INERVACAO LABIAL

A inervagdo sensitiva
do rosto se da pelo nervo trigé-
meo. Os principais ganglios dos
nervos trigémeo direito e esquer-
do encontram-se na impressao
trigeminal do osso temporal na
fossa craniana média, bilateral.
Antes de deixar o cranio esses
nervos emitem trés ramos princi-
pais, que sdo: nervo frontal, ner-
vo maxilar ¢ nervo mandibular
(BRAZ, 2017). A inervacao do
labio superior ¢ proveniente do
nervo infraorbitario (ramificagao
do nervo maxilar) e a do labio
inferior ¢ oriunda do nervo men-
toniano. (ramificagdo do nervo
mandibular). Ja a inervagao mo-
tora ¢ realizada pelo nervo facial
(PAIXAO, 2015). Sendo assim,
para realizar o preenchimento
labial deve-se bloquear alguns
nervos. Para o labio superior o

bloquei deve ser realizado em to-

ISSN: 2763-5724
Vol. 02 -n 04 - ano 2022 - Edigao Especial

Editora Académica Periodicojs

pografia do nervo infraorbitario.
Para o labio inferior o bloquei
deve ser realizado em topografia
de nervo mentoniano. E realiza-
do ainda um bloquei em regido
de nervo bucal, uma vez que esse
nervo ¢é responsavel pela sensibi-
lidade da pele e mucosa da regiao

da bochecha (BRAZ, 2017).

HEALTH & SOCIETY

179



ISSN: 2763-5724

Vol. 02 -n 04 - ano 2022 - Edi¢ao Especial

Editora Académica Periodicojs

Figura 3: Inervacao sensitiva e motora do tergo inferior da face.
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Fonte: Revista Brasileira de Cirurgia Plasctica, 2010.

ACIDO HIALURONICO

O AH ¢ uma substan-
cia encontrada naturalmente no
corpo humano, esta presente no
tecido conjuntivo da pele, na ma-
triz extracelular dos tecidos con-
juntivos, no fluido sinovial, no
humor liquido e vitreo. Trata-se
de um polissacarideo glicosami-
noglicano que tem como fung¢ado

a hidratagao, lubrificagdo e esta-

bilizagdes dos meios onde esta
presente (FRASER, 2007). Atu-
almente, ¢ muito utilizado para
fins estéticos por se tratar de uma
substancia segura, ndo toxica e
moldavel que apresenta baixo
risco para o desenvolvimento de
reacdes alérgicas (ROHRICH,
2007). Além disso, quando in-
jetado ¢ conhecido por ndo ser
permanente e pode ter seu efei-

to revertido pelo uso da enzima

*
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Hialuronidase. Pode ser classifi-
cado em reticulado e ndo reticu-
lado. Diz-se reticulado quando
contém uma substancia capaz de
gerar ligagdes intermoleculares
que aumentam sua estabilidade e
durabilidade clinica, quando nao
reticulado ndo ha essa substancia

(PHILIPP-DORMSTON, 2014).

PREENCHIMENTO LABIAL

Atualmente, o AH é um
dos preenchedores dérmicos tem-
porario mais utilizados no meio
estético, devido a sua seguranga
e eficacia (BRAZ, 2009). O AH ¢
um glicosaminoglicano ndo sul-
fatado, ¢ uma molécula conside-
rada uma das mais higroscopicas
da natureza, pela sua alta capa-
cidade em absorver moléculas
de agua (NECAS, 2008). O AH
¢ um componente do tecido car-
tilaginoso, do tecido conjuntivo

da pele, do osso e do fluido sino-
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vial. Na pele humana, o AH atua
como amortecedor de choque e
lubrificante, além de adicionar
volume a esse tecido (BRAZ,
2009). Quando proveniente de
meio exogeno, quando ¢ injeta-
do para fins estéticos, ele se liga
a agua, estimula a producdo de
coldgeno e proporciona volume
e estabilidade para o tecido (TA-
LARICO, 2010).

Diversos métodos de
preenchimento labial com AH
podem ser utilizados. Sendo pre-
ferivel o método com microca-
nula (CALCAGNOTTO, 2011).
Esse método, quando compara-
do ao método convencional com
agulha, ¢ mais seguro. Pois a
canula apresenta maior flexibi-
lidade e uma ponta romba, mi-
nimizando a possibilidade de
lesar vasos e nervos, além de
proporcionar maior conforto ao
paciente (BRAZ, 2011). Ja o mé-

todo com a agulha necessita de

S
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maior nimero de pungdes e cau-
sa maior trauma tecidual, devido
a sua ponta cortante, € com isso
causa mais edema, sangramentos

e equimoses (BRAZ, 2011).

INDICACOES E CONTRAIN-
DICACOES

De acordo com Dejo-
seph (2012), o procedimento de
preenchimento labial com AH
possui as seguintes indicagdes e

contraindicagoes:
- Indicagdes: pacien-
tes com labios finos,
desproporcionais
(I&bio superior mais
fino que o inferior),
perda de formato/
contorno labial, me-
nor volume devido
ao processo de senes-
céncia, minimizar li-
nhas de expressao ao

redor dos labios;

- Contraindicagoes:
pacientes que utili-

zam aparelho ortodo-

ISSN: 2763-5724
Vol. 02 -n 04 - ano 2022 - Edi¢ao Especial

Editora Académica Periodicojs

ntico. (DEJOSEPH,
2012).

OBJETIVOS / JUSTIFICATI-
VA

O presente estudo teve
como objetivo apresentar sub-
sidio tedrico sobre a seguranga
e eficacia do uso de AH para o
procedimento de preenchimento
labial, bem como apresentar a
aplicabilidade dessa técnica para
fins de tratamento estético facial.
Nesse contexto, justifica-se o in-
teresse pela realizagdo de proce-
dimentos estéticos orofaciais em
consultorio odontolégico. Embo-
ra a competéncia dos cirurgides
dentistas para a realizagdo de
preenchimento orofacial com AH
tenha sido colocada em duvida
por diversas entidades médicas.
E relevante pontuar que esses
profissionais possuem vasto co-

nhecimento sobre as estruturas
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de cabeca e pescogo, vasculariza-
¢do, inervagao, estruturas osseas,
dentre outros. Sendo qualifica-
dos, portanto, para a realizacao
de tal procedimento. Contudo,
cabe ressaltar que ¢ necessario
que esses profissionais sejam ade-
quadamente capacitados e treina-
dos para tanto, com o intuito de
minimizar a probabilidade de um
desfecho desfavoravel. Assim,
como respaldo para a realiza¢ao
desse e de outros procedimentos
dentro da area de harmonizagao
facial, os cirurgides dentistas
dispoe da Resolucao de n° 176 do
Conselho Federal de Odontologia
(CFO), de 6 de setembro de 2016.

DISCUSSAO TEORICA E
RELATO DE EXPERIENCIA

CONTEXTUALIZACAO TE-
ORICA

Existem diversas téc-
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nicas para aprimorar a estética
labial (PAIXAO, 2011), isso pelo
fato dos labios corresponderem
a uma importante unidade ana-
tomica para a harmonia orofa-
cial. A técnica de preenchimen-
to labial com AH ¢ uma técnica
segura e reversivel. Entretanto,
¢ fundamental que os profissio-
nais, nesse caso abordamos so-
bre o profissional cirurgido den-
tista, estejam adequadamente
treinados e capacitados para sua
realizacio (CAMPOS, 2018).
Quando o paciente busca aten-
dimento para a realizagdo desse
procedimento, diversas questdes
devem ser analisadas e algumas
orientacdes devem ser passadas.
Deve ser colhida uma anamnese
completa, além da realiza¢do do
exame clinico. As expectativas
do paciente devem ser alinhadas
com o alcance possivel de resul-
tado do procedimento (TALA-
RICO, 2010). Nesse cendrio, a

4
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fotografia odontologica da face ¢
fundamental, ela auxilia na iden-
tificacdo dos aspectos do labio
que o paciente deseja modificar.
Além de possibilitar uma medida
comparativa, quando o procedi-
mento for realizado (MOREIRA,
2018).

O procedimento quan-
do realizado com o método da
microcanula ¢ menos invasivo e
diminui as chances de desfechos
desfavoraveis (BRAZ, 2011). E
importante ressaltar, que o pro-
cedimento deve ser realizado
quando hé verdadeira indicagao
(amenizar linhas de expressao,
labios finos, desproporcionalida-
de entre o 14abio superior e o infe-
rior, outros). Dessa maneira, evi-
ta-se efeitos indesejados, como o
popular “bico de pato” (BRAZ,
2011).

Segundo BRAZ (2011,
p.57-60) 'microcanulas sdo muito

seguras, devido a sua flexibilida-
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de e ponta romba que nao lesa va-
$0s nem nervos, proporcionando
mais conforto aos pacientes. Aci-
dentes que possam ser causados
pela injecdo intravenosa ou por
lesdao de estruturas nobres sao
evitados, diminuindo em muito a
quantidade de equimoses, embo-
ra o procedimento ndo seja total-
mente isento de complica¢des”
Lazzeri et al. (2012, p.
995-1012) dispde sobre impor-
tantes recomendagdes quanto ao
procedimento de preenchimento

labial, segue abaixo:
- Para esse procedi-
mento o uso de mi-
crocanulas com pon-
ta romba ¢ preferivel.
Com a possiblidade
de um dano arterial
e de injetar o produto
dentro do vaso sera

minimizada;

- Manusear suave-
mente a microcanu-
la, com o intuito de

evitar uma laceragao;

*
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- Preferir usar agu-
lhas/microcanulas
de calibre pequeno.
Dessa forma, a ve-
locidade de injegdo
sera menor ¢ a chan-
ce de uma oclusao

vascular sera menor;

- Antes de injetar o
produto deve-se as-
pirar a agulha/micro-
canula, para verificar
se essas nao estdo em

algum vaso;

- Ao marcar os pon-
tos de preenchimen-
to, evitar o trajeto
de uma artéria com
calibre superior a 0,5

mm;

- Optar por injetar
pequenos volumes de
produto a cada vez,
visando diminuir o
tamanho do émbolo.

Evitando danos;

- Ao abordar planos
menos distensiveis,
evitar injetar grande

volume de produto.

&

&
"
B __Th

ISSN: 2763-5724
Vol. 02 -n 04 - ano 2022 - Edigao Especial

Editora Académica Periodicojs

Evitando niveis al-
tos de pressdo nesse
local. (LAZZERI,
2012).

Para Moreira (2018, p.
59-65) A estética facial con-
sagrou-se como um dos mais
importantes objetivos da odon-
tologia. A busca por uma face
harmoniosa norteia, contempo-
raneamente, de maneira marcan-
te a conduta profissional. Desta
forma, hoje em dia, todas as are-
as da odontologia tém buscado,
cada vez mais, o entendimento

deste assunto””.
METODOLOGIA

Para a realizagdo desse
artigo separou-se o trabalho em
duas etapas. Na primeira etapa
foi realizada uma revisdo da li-
teratura sobre o tema, por meio
das bases de dados: SCIELO,

PubMed e NLM. Trabalhos pes-
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quisados em portugués ou in-
glés. Foram encontrados 17.485
artigos utilizando os seguintes
descritores: preenchimento la-
bial, harmonizagao facial, acido
hialurénico. Porém, apenas 26
artigos foram selecionados (pu-
blicados entre os anos 2007 a
2019), pois se adequaram melhor
ao tema proposto. Na segunda
etapa foi desenvolvida a pratica e
foi descrito um caso clinico onde
foi realizado o preenchimento
labial com AH, utilizando mi-
crocanula e agulha somente para
contorno. O método de preenchi-
mento labial com microcanula foi
escolhido por constatar em litera-
tura que se trata do melhor méto-
do, por ser menos invasivo e ter
menor possibilidade de desfechos

desfavoraveis.

RELATO DE CASO

Paciente T.C.A. sexo fe-
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minino, 24 anos, queixando pos-
suir pouco volume labial, ndo se
sentindo confortavel com a esté-
tica do mesmo. Apresentava qua-
dro clinico geral sem alteragdes,
ndo apresentava comorbidades
nem alergias medicamentosas,
nao houveram achados dignos de
nota no exame fisico. Por meio
de andlise clinica e fotografica,
constatou-se que a paciente apre-
sentava indica¢do para realizar o

procedimento (Figuras 4 ¢ 5).
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Figura 4: Aspecto inicial antes do procedimento.

Fonte: Autor.

Figura 5: Aspecto inicial antes do procedimento.
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EXPLICACAO SOBRE A
PRATICA

Foram utilizados os se-
guintes materiais:

- Gaze;

- Algodao;

- Alcool 70%;

- Riohex (digliconato de
clorexidina);

- Antisséptico bucal do
tipo Periogard;

- Anestésico Lidocaina
3% com vaso

- Seringa Carpule;

- Agulha 30g curta;

- Canula 25g do tipo Fa-
binject 25g-50 (0,50x50mm);

- Acido Hialurénico da
marca Juvéderm VOLIFT (Iml),

com agulha 27G.

Iniciou-se os preparati-
vos para o preenchimento labial
com a assepsia da face da pa-

ciente. Para esse passo foi utili-

o
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zado um chumago de algodao
molhado com Riohex, que foi
passado no rosto da paciente, na
regido perioral e nos labios. Apos
foi realizado o mesmo processo,
porém com alcool 70%. Em se-
guida foi solicitado a paciente
que fizesse um bochecho com
Periogard, por aproximadamente
2 minutos. Depois de realizada a
assepsia, iniciou-se 0 a marcagao
da regido que demandava pre-
enchimento. Apos foi realizada
anestesia local, utilizando Lido-
caina 3% (aspirado com seringa
carpule e agulha 30G curta), foi
realizado bloqueio anestésico nos
terminais nervosos: infraorbitd-
rios, mentoniano e bucais. Em
seguida iniciou-se o procedimen-
to de preenchimento labial com
AH, para essa etapa foi utilizado
1 ml do AH da marca Juvéderm
VOLIFT. Comegamos o procedi-
mento preenchendo os pilares do

filtro, arco do cupido e tubérculo

i
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central, com agulha de 27G que no ¢ do corpo do labio superior
vem acompanhada da seringa do e apenas contorno do labio infe-
preenchedor. Em sequéncia foi rior, concluindo o procedimento.
realizado um pertuito proximo Segue abaixo imagens que ilus-
da comissura labial (bilateral), tram o processo (figuras: 6, 7, 8,
com agulha de 25G para entrada 9 ¢ 10).
da canula 25G. Apds procedeu-se

com o preenchimento do contor-

Figura 6: Assepsia da face. Figura 7: Assepsia da face.

189

Fonte: Autor.
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Figura 8: Inse¢do da agulha de 25G. Figura 9: Inser¢do da microcanula.

Fonte: Autor. Fonte: Autor.

Figura 10: Pos-operatorio imediato.
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Fonte: Autor.

RESULTADOS

Os achados desse tra-
balho assemelham-se ao obser-
vado em um estudo de BRAZ
(2011, p.57-60). Nesse estudo
notou-se que a utilizagdo de mi-
crocanulas para a realizagao de
preenchimento labial com AH
confirmou a menor incidéncia de
desfechos indesejaveis, e houve
um alto grau de satisfagdo com o
resultado por parte dos pacientes.
No estudo em questdo o proce-
dimento (preenchimento labial
com AH utilizando microcanu-
la) foi realizado em 55 pacientes
(47 mulheres e oito homens), na
faixa etaria de 18 a 71 anos. Fo-
ram observados efeitos colaterais
minimos e autolimitados, como
edema e eritema discretos. Nao

houve sangramento, nem conse-

quente equimose. Apds um pe-
riodo de seis horas, nido foram
observados edema nem eritema.
No presente trabalho a
paciente demonstrou alto de grau
de satisfacdo com o procedimen-
to. Nao houveram efeitos colate-
rais indesejaveis, apenas eritema
e edema discretos logo apo6s a fi-
nalizagdo do procedimento, que
se resolveram em um periodo
de oito horas. Nao foi observa-
do sangramento nem equimose.
A técnica utilizada aprimorou o
contorno labial da paciente, ofe-
receu maior volume aos labios.
Ap6s 30 dias ndo houveram com-
plicacdes. Segue imagem abaixo
que ilustra o antes e o depois do

procedimento (Figura 11).
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Figura 11: Antes e depois do procedimento.

Fonte: Autor.

CONSIDERACOES FINAIS

A realizagdo da técni-
ca de preenchimento labial com
AH por cirurgides-dentistas ¢
um procedimento seguro e efi-
caz. Melhora o contorno labial,
aumenta o volume dos lébios e
corrige os sulcos nasolabiais. Po-
dem ocorrer reagdes imediatas
leves e previsiveis, como edema

e vermelhiddo no local. Outras

intercorréncias mais graves po-
dem ocorrer com a realizagdo
do procedimento, o que € o caso
da necrose tecidual, decorrente
de obstrucao arterial, e das rea-
¢coes inflamatdrias graves, que
sdo observadas quando as téc-
nicas de assepsia ndo sdo apli-
cadas corretamente. Todas essas
complicagdes sdo evitaveis ou
facilmente manejadas por um

profissional capacitado. O objeti-

A,

&
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vo de apresentar subsidio tedrico
sobre a seguranga e eficacia do
uso de AH para o procedimen-
to de preenchimento labial, bem
como apresentar a aplicabilidade
dessa técnica para fins de trata-
mento estético facial, foi alcan-
¢ado. Pode-se concluir, portanto,
que a técnica de preenchimento
labial com AH utilizando micro-
canula ¢ um procedimento para
tratamento facial estético seguro,
melhora a autoestima do paciente
e contribui para aprimorar quali-

dade de vida do mesmo.
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