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Resumo: Este trabalho se trata de uma revisao de literatura que explora a importancia dos procedi-
mentos de Harmonizacao Orofacial (HOF) com o uso de Implantes Faciais de Polietileno Poroso de
Alta Densidade (PPAD) para melhorar a estética facial, o contorno, o rejuvenescimento € 0 aumento
de volume. O trabalho aborda tanto os aspectos tedricos quanto praticos desses procedimentos, for-
necendo informacgdes sobre a técnica cirurgica, a anatomia das dreas a serem preenchidas, a avaliacao
pré-operatoria, a anestesia, a farmacologia, o cuidado pds-operatério e as possiveis complicagdes. A
revisdo destaca a importancia da estética facial na primeira impressao das pessoas € como 0s proce-
dimentos odontologicos estéticos da HOF estdo se tornando populares para alcangar essa harmonia
estética. Também destaca a integracdo da psicologia positiva na compreensao dos procedimentos es-
téticos, considerando os impactos psicologicos positivos na autoestima e autoconfianca dos pacientes.
O trabalho discute detalhadamente o uso do PPAD como um material aloplastico para implantes
faciais, explicando suas caracteristicas, como a estrutura porosa que permite a vascularizagao e in-
corporagdo do implante, e sua superioridade em relagdo a outros materiais em termos de inflamacao
e durabilidade. Sao abordados os aspectos praticos da realizagdo desses procedimentos, incluindo as
areas mais frequentemente preenchidas (queixo, mandibula, bochecha), as técnicas de incisdo e sutu-
ra, a escolha da anestesia, a administragdo de antibidticos e o cuidado pré e pds-operatorio. Além dis-

so0, sdo apresentadas possiveis complicagdes, como sele¢dao inadequada, edema, infec¢ao, migracao,
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extrusdo e outras. O estudo destaca a relevancia da escolha correta de pacientes, da técnica cirargica
e dos cuidados pds-operatorios para o sucesso dos procedimentos de implantes faciais de PPAD. A
revisdo conclui que essa técnica pode trazer beneficios significativos para melhorar a autoestima e
a aparéncia dos pacientes, mas ressalta a importancia da formag¢ao adequada dos profissionais e do

acompanhamento rigoroso para evitar complicagdes.
Palavras chaves: harmonizacao, orofacial, implantes

Abstract: This work constitutes a literature review that explores the significance of Orofacial Harmo-
nization Procedures (OHP) utilizing High-Density Porous Polyethylene Facial Implants (HDPE) to
enhance facial aesthetics, contouring, rejuvenation, and volume augmentation. The paper addresses
both theoretical and practical aspects of these procedures, providing insights into surgical technique,
anatomy of treated areas, pre-operative assessment, anesthesia, pharmacology, medication, post-ope-
rative care, and potential complications. The review underscores the role of facial aesthetics in for-
ming initial impressions and how aesthetic dental procedures within OHP are gaining popularity to
achieve such harmony. It also emphasizes the integration of positive psychology in understanding
aesthetic procedures, considering the positive psychological impacts on patients’ self-esteem and
confidence. The work comprehensively discusses the use of HDPE as an alloplastic material for facial
implants, elucidating its attributes such as the porous structure enabling implant vascularization and
incorporation, along with its superiority over other materials in terms of inflammation and durability.
Practical aspects of performing these procedures are addressed, encompassing commonly treated

areas (chin, jaw, cheek), incision and suture techniques, anesthesia selection, antibiotic administra-
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tion, and pre- and post-operative care. Furthermore, potential complications are presented, including
improper patient selection, edema, infection, migration, extrusion, and others. The study highlights
the significance of proper patient selection, surgical technique, and post-operative care for successful
HDPE facial implant procedures. The review concludes that this technique can yield significant be-
nefits in enhancing patients’ self-esteem and appearance, yet underscores the importance of adequate

professional training and rigorous monitoring to prevent complications.
Keywords: harmonization, orofacial, implants
INTRODUCAO

A face ¢ um dos atributos mais distintivos do ser humano e influencia muito a primeira
impressdo de quem a v€. Sendo assim os procedimentos odontologicos estéticos da Harmonizagao
Orofacial (HOF) estdo cada vez mais procurados em busca do belo.

A psicologia clinica tem buscado integrar os conceitos da psicologia positiva na compreen-
sdo dos fendmenos psicopatoldgicos ou disfuncionais, de forma a aliviar o sofrimento humano, pre-
venir o desenvolvimento de patologias e promover o funcionamento 6ptimo do individuo (Sheldon et
al, 2011). Nesta area, varias intervengdes demonstram ser eficazes em populagdes clinicas na reducao
dos sintomas depressivos € no aumento dos niveis de felicidade ou bem-estar (O’donohue, 2009). De
fato, a psicologia demonstra que a face desempenha um papel importantissimo na vida das pessoas
aumentando tanto a autoestima, quanto a autoconfianga desses individuos.

Ao longo da historia, as percepcdes de beleza foram compreendidas como questdes subjeti-
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vas e pessoais, cujas manifestagdes sdo influenciadas por valores culturais, raciais e nacionais, bem
como por opinides familiares, necessidade de aceitagdo popular e circunstancias atuais. O que esta na
moda e exposto na midia. (Souza et al, 2023)

Voltado para aqueles que buscam pela estética harmonica da face, pode-se ressaltar a area da
odontologia, regulamentada pela resolugao n° 198/2019 do Conselho Federal de Odontologia (CFO) de
29 de janeiro de 2019 que reconhece a Harmonizagao Orofacial (HOF) como uma das especialidades
odontoldgicas, tendo com o objetivo o equilibrio estético e funcional da face. (CFO, 2019)

Dentre os inimeros procedimentos da HOF, estdo os implantes faciais aloplasticos o PPAD
(Polietileno Poroso de Alta Densidade), procedimento relativamente complexo, que pode favorecer a
harmonizacdo da face, a melhoria da qualidade de vida e aumento da autoestima.

Com o avango em estudos da harmonizacdo orofacial ¢ da busca pelo procedimento, tor-
nou-se comum usar materiais em aloplasticos cada vez mais, ndo sé para uso em reconstrugdes de
grandes traumas, sequelas de cirurgias de cranio e face, mas como alternativa a reconstrucoes esté-
ticas faciais, bem como, coadjuvante em cirurgias ortognaticas, cirurgias para feminizacao e para
masculinizagdo de face ¢ Harmonizagao Orofacial. (Couldwell et al, 1994)

Os primeiros trabalhos em cirurgia estética reconheceram que mudar a forma geral da face
poderia melhorar a aparéncia. Isso foi introduzido pela primeira vez por Binder na década de 1980
como um método independente para o rejuvenescimento facial. Entretanto, o auge de seu uso extre-
mamente estético tem crescido cada vez mais.

Os implantes sdo personalizados, podendo ser instalados em frontal, orbita, orelha, maxila,
mento ¢ mandibula, sdo feitos para atender as necessidades especificas do paciente, apresentando

resultados previsiveis e de alta eficiéncia e durabilidade.
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Por serem sdlidos, os implantes sdo fixados e ndo ficam se movimentando dentro do pacien-
te, e isso além de diminuir as chances da formagdo de processos inflamatorios, também garantindo
menor interacao do material com o sistema humano, ja que o PPAD ¢ implantado em sua forma final
e em estado solido. (Matros et al, 2009)

O polietileno poroso (PPAD) ¢ um material ndo reabsorvivel com porosidade de tamanho su-
ficiente para permitir invaginagdes dos tecidos adjacentes possibilitando a incorporagdo do implante,
possuindo estrutura interconexa e multidirecional de poros, o que gera rapido crescimento tecidual
vascularizado no implante, formando um complexo estrutural implante tecidual altamente estavel e o
mais resistente a infecc¢do, a exposicao e a deformacao, ndo absorvivel e ndo alergénico. (Khorasani
et al, 2018)

Os poros do PPAD sdo maiores do que outros materiais aloplasticos porosos a disposicao,
maiores do que 100 um, e € este tamanho que favorece a proliferacao de vasos em seu interior. (Roma-
no et al, 1993) Os implantes sdo cobertos por uma capsula de tecido conjuntivo fibrosa, que nao causa
contratura e nem efeito adverso no tecido adjacente. Apesar de considerados seguros complicagdes
podem ocorrer apds o tratamento.

Com o aumento expressivo das técnicas de preenchimento facial, ¢ fundamental que profis-
sionais da drea, tenham um amplo conhecimento das estruturas do rosto antes de qualquer procedi-
mento estético, desde os mais superficiais aos mais profundos, para evitar possiveis sequelas. (Kato
et al, 2022)

Sabe-se que existe uma gama de detalhes que ndo devem ser negligenciados pelo cirurgido
dentista para obter sucesso, como uma completa anamnese, um bom exame clinico, planejando, rea-

lizando projegdes volumétricas digitais e ter o extremo conhecimento de quais anestésicos e medica-
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mentos podem ser utilizados antes, durante e pos procedimento.

Existem muitos fatores que determinam o sucesso da tentativa cirurgica de aumento facial
aloplastico, incluindo o estado de satde do paciente e o leito tecidual receptor, as propriedades dos
biomateriais e a experiéncia oferecida pelo cirurgido. Para montar qualquer resposta ao material im-
plantado, o hospedeiro deve ser saudavel, bem nutrido e possuir um sistema imunoldégico funcional.

Assim, doencga cronica, desnutrigdo proteica ou calorica, terapia com esteroides ou outras

drogas Citotoxicas, podem levar ao insucesso. (Maia et al, 2010)
REVISAO TEORICA

A estrutura tedrica desse estudo tem como objetivo consolidar a importancia do conteudo
para a sociedade, ressaltando aos profissionais da saude que buscam conhecimento em procedimen-
tos estéticos faciais. Sendo considerado esse tema de extrema importancia para aqueles que buscam
novidades em procedimentos estéticos definitivos, permitindo assim, que o profissional se aproxime
das expectativas do seu paciente ao definir a melhora da estética facial, rejuvenescendo e aumentando
volume usando Implantes faciais.

Com o avango das pesquisas sobre a harmonizagao orofacial e a exploragdo dos procedimen-
tos, os materiais alogénicos passaram a ser utilizados ndo s6 para reconstru¢do de grandes traumas,
como sequelas de cirurgias cranianas e faciais, mas também, como alternativa para reconstrucao
estética facial. (Couldwell et al, 1994)

Os primeiros trabalhos em cirurgia estética reconheceram que mudar a forma geral do rosto

poderia melhorar a aparéncia, com Binder sendo pioneiro no aumento do terco médio da face como
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um método autdbnomo de rejuvenescimento facial na década de 1980. (Maas et al, 1990)

Entre as opgdes de aloplasticos o PPAD (polietileno poroso de alta densidade) possui estru-
tura interconexa e multidirecional de poros, o que gera rapido crescimento tecidual vascularizado no
implante, formando um complexo estrutural implante-tecidual altamente estavel. (Wang et al, 2017)

Polietileno Poroso de Alta Densidade ¢ superior a outros materiais, principalmente pela
resposta inflamatoria exacerbada na regido implantada. (Niechajev et al, 2012) Sendo ele superior
aos preenchimentos realizados com protese em silicone, que pode levar a absorcdo dssea e o acido
hialurdnico, principalmente pela duragdo do tratamento, pela previsibilidade e um custo unico para o
paciente. (LKWang et al, 2017)

Ainda ndo se tem na literatura um “padrao ouro” em relagdo ao acesso cirurgico para a im-
plantagdo, existindo o extraoral ou intraoral, cada um com suas vantagens, desvantagens, indicagoes
e contraindicacgoes. (LKWang et al, 2017)

A instalacao de implantes faciais pode ser realizada tanto em regido de zigoma, maxila,
mandibula e mento, em regido de mento ¢ menos invasiva e mais segura do que a mentoplastia con-
vencional. O uso de qualquer implante em regido que nao haja cobertura tecidual suficiente, como a
regido nasal e regides com muitas cicatrizes, ndo sdo muito indicados, (Yaremchuk et al, 2011) porém,
isso pode ser resolvido utilizando-se enxerto autdlogo de gordura para aumento da cobertura da re-
gido operada. (LKWang et al, 2017)

No geral, as complicagdes tém indices minimos. Levando-se ao lado da implantacdo mandi-
bular, os riscos sd2o mais raros e geralmente evitaveis. Daqueles que ocorrem, os mais frequentemente
encontrados incluem: corre¢ao inadequada ou hipercorrecao, assimetria, mau posicionamento, reab-

sor¢do Ossea, infecgdo, extrusao e hipoestesia/anestesia nervosa. (LKWang et al, 2017)
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Vale ressaltar que a cirurgia ndo termina com a sutura e sim com a correta orientagao pos-
-operatdria ao paciente e com a eliminagdo das suturas, para s6 assim obtermos sucesso. (Odum,

1998)
PPAD - O POLIETILENO POROSO DE ALTA DENSIDADE

Criado em 1985, o polietileno poroso de alta densidade (PPAD) ¢ um material aloplastico,
que possui caracteristicas singulares que atualmente torna-se um material padrao-ouro.20 Na litera-
tura contém séries de reconstrugdes faciais, sendo considerado superior inclusive aos enxertos auto-
genos devido a ndo morbidade da area doadora. (Cox et al, 1999)

Possuindo estruturas interconexas e multidirecionais de poros, faz com que ocorra o rapido
crescimento tecidual, vascularizacdo do implante, formando um complexo estrutural implante-teci-
dual altamente estavel e a mais resistente exposicao e a deformagao, nao absorvivel e nao alergénico.
(Wang et al, 2017)

Os poros do PPAD sao maiores do que outros materiais aloplasticos porosos a disposi¢ao no
mercado, maiores do que 100 um, sendo este tamanho o favorecimento para a proliferacdo de vasos
em seu interior. (Romano et al, 1993)

Comparado a outros materiais a superioridade do PPAD utilizados na reconstrucdo dssea
como o silicone e o politetrafluoretileno (Gore-Tex) fica evidente (Robiony et al, 1998) por estes se-
rem mais macios do que o polietileno, o que gera alto nivel de reabsor¢do 6ssea. (Sevin et al, 2000)
O PPAD ¢ superior ao politetrafluoretileno, principalmente pela resposta inflamatoria exacerbada na

regido implantada. O PPAD ¢ superior aos preenchimentos realizados com 4cido hialurénico, princi-
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palmente pela duragdo do tratamento e pela previsibilidade. (Claude et al, 2009)

O PPAD apresenta uma taxa de complicagdo muito baixa. Existindo chances de infecgdes
com ocorréncia menor que 1%. (Romano et al, 1993)

Sendo um material extremamente versatil, podendo ser esculpido, moldado e dobrado. E um
material extremamente seguro para ser utilizado até mesmo em reconstrugao facial em criangas, por

nao causar nenhum tipo de reabsor¢ao dssea e nao alterar o crescimento.
AVALIACAO PRE-OPERATORIA

Inicialmente, o equilibrio geral das relagdes faciais ¢ examinado. Em seguida, sdo obtidas
fotografias mostrando as vistas frontal e lateral. (Yaremchuk et al, 2011)
A anélise radiografica de rotina € reservada para pacientes que podem ter outras anomalias

craniofaciais ou precisam de uma combinagao de cirurgias. (Yaremchuk et al, 2011)
VOLUMIZACAO E CONTORNO FACIAL

Quando falamos em envelhecimento facial, ndo nos limitamos mais as rugas superficiais.
Com o tempo, perdemos os tecidos que preenchem e contornam nosso rosto, como 0ssos, musculos
e gordura, criando covinhas, depressdes e sombras. Portanto, o avivamento deve comegar de dentro
preenchendo a capacidade perdida. Se esta etapa ndo for seguida, sem obturagdes profundas, dificil-

mente o rejuvenescimento alcancado serd harmonioso € completo. (Matros et al, 2009)
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AREAS COM MAIS CONSTANCIAS A SEREM PREENCHIDAS

QUEIXO — Aumentam o tamanho e a proje¢do de um queixo que nao se projete em pro-
por¢do com a testa e tergo médio da face. Pessoas com queixo pequeno, muitas vezes, sao definidas
como aquelas que apresentam o queixo € 0 pesco¢o como uma s estrutura, sem definicao, sendo um
o prolongamento do outro.

MANDIBULA — Aumentam a largura do tergo inferior do rosto. Da mesma maneira que o
queixo, uma mandibula que ndo seja demarcada d4 a mesma impressao de continuidade estrutural
com o pescoco. Em alguns casos, tanto o queixo quanto a mandibula podem contribuir para o dese-
quilibrio facial.

BOCHECHA - Estes implantes tém o objetivo de aumentar a proje¢do das macgas do rosto

(regido malar), acrescentando volume. (Matros et al, 2009)
ANATOMIA DE AREAS MAIS PREENCHIDAS

MANDIBULA — A mandibula ¢ o maior osso da face e, juntamente com os ossiculos do
ouvido médio, ¢ o Unico osso movel do cranio. Ao contrario de outros ossos do cranio, o maxilar
inferior ndo estd conectado aos ossos adjacentes por suturas, mas por articulagdes sinoviais chama-
das articulagdes temporomandibulares. Essa articulacdo permite que a mandibula permaneca unida
ao cranio, permitindo varios movimentos translacionais e rotacionais. Esses movimentos, permitem
movimentos complexos como morder e falar. A mandibula consiste em um corpo e dois ramos. Esses

segmentos abrigam varios marcos anatomicos envolvidos em importantes fun¢des da mandibula,
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como o alojamento dos dentes e 0 acesso as estruturas neurovasculares. (Putz et al, 2005)

FACE EXTERNA — Inser¢ao do mtisculo masseter.

FORAME MANDIBULAR - Orificio interno do canal da mandibula, atravessado pelo ner-
vo e pela artéria alveolares inferiores.

FORAME MENTUAL - Orificio externo do canal da mandibula - por onde passam ramos
do nervo e da artéria alveolares inferiores (Nervos ¢ Vasos Mentuais).

0SSO ZIGOMATICO (MACA DO ROSTO) — O osso zigomatico ¢ um 0sso craniano de
forma irregular responsavel por projetar-se para fora da regido zigomatica, logo abaixo da borda la-
teral da orbita. O zigomatico ¢ quase quadrilatero e pode ser dividido em trés lados, cinco bordas e
duas saliéncias. Além de formar a protrusdo da regido zigomatica, o zigoma também contribui para a
formagao do arco zigomatico, das paredes das fossas temporal e infratemporal, do assoalho orbital e

da parede lateral. (Putz et al, 2005)

EXAMES E CUIDAOS PRE- OPERATORIOS

E de fundamental importancia fazer exames de laboratério e avaliagio médica. (Patel et al,
2016)

HEMOGRAMA COMPLETO - Através do hemograma, ¢ possivel detectar, entre outras
coisas, a presenca de inflamagdes e infec¢des virais e bacterianas, bem como outras complicagdes
mais graves, como anemia ¢ leucemia. (Patel et al, 2016)

Para isso, sdo feitas trés medigdes importantes:

ERITOGRAMA — Contagem de globulos vermelhos, responsaveis pelo transporte de oxige-
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nio no sangue.

LEUCOGRAMA - Avaliagao dos globulos brancos, principais agentes do sistema imuno-
logico.

GLICEMIA - O teste de glicose busca avaliar a quantidade de agucar no sangue, sendo o
principal parametro para o diagnostico de diabetes. Para pacientes que ja sofrem com a doenga, o
exame ¢ importante para averiguar o nivel de glicemia e, se for o caso, ajusta-lo para a realizagao da
cirurgia. (Patel et al, 2016)

COAGULOGRAMA — Como a cirurgia sdo praticas invasivas, ¢ fundamental avaliar a ca-
pacidade do organismo em formar codgulos e deter hemorragias. Por meio do coagulograma, o Médi-
co/Cirurgido-dentista consegue identificar eventuais complicagdes hemorragicas que o paciente possa
apresentar durante a cirurgia e ao longo do periodo de recuperagdo. (Patel et al, 2016)

SODIO E POTASSIO — Ambos tém papel fundamental na manuten¢io da homeostase e
equilibrio eletrolitico no organismo. (Patel et al, 2016)

UREIA E CREATININA — Os niveis destas duas substancias ajudam a avaliar se as fun¢des
renais do paciente estdo em boas condigdes. Quaisquer indicadores acima ou abaixo do normal po-
dem indicar problemas de saide que podem trazer riscos ao procedimento, como distrofia muscular
ou insuficiéncia renal, por exemplo. (Patel et al, 2016)

ATIVIDADE DE PROTROMBINA - Teste de Tempo de Protrombina ¢ o tempo que o corpo
leva os fatores de coagulagdo, ativando as plaquetas para formar uma massa sélida — um coagulo de

sangue. (Patel et al, 2016)

PARAR DE FUMAR COM BASTANTE ANTECEDENCIA A CIRURGIA E EVITAR TO-
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MAR ASPIRINA, ANTI-INFLAMATORIOS E MEDICAMENTOS NATURALIS, POIS PO-
DEM AUMENTAR O SANGRAMENTO.

ANESTESIA

A operacdo ¢ realizada com o paciente sob anestesia geral em ambiente hospitalar ou seda-
¢do e analgesia intravenosa em ambiente de consultorio. Uma mistura de lidocaina a 0,5% e epinefti-

na 1:200.000 ¢ infiltrada na area de dissec¢do. (Wang et al, 2017)
INCISAO E SUTURA

Nao existe na literatura um padrao de incisao predefinido, portanto recomenda-se que seja
intraoral, tanto para areas da mandibula quanto em maxila e mento, a incisao ndo deve se localizar
em fundo de sulco, mas sim de 0,5cm a cerca de 1 cm do fundo de sulco, incisando mucosa e tecido
muscular, para que se consiga um recobrimento adequado da regido. (Gui et al, 2011)

Ap0s a implantacdo a ferida ¢ irrigada e fechada em duas camadas (mtsculo e mucosa) po-
dendo ser com fio reabsorvivel ou convencionais. A regido que recebeu os implantes deve ser vedada

hermeticamente, para que a saliva ndo contamine os implantes. (Gui et al, 2011)
INDICACAO DE INCISAO POR AREA

QUEIXO — Para um implante de queixo, a incisao pode ser dentro da boca, ao longo da pre-

ga/vinco que une o labio inferior e gengivas. Uma incisdo logo abaixo do queixo ¢ uma alternativa.

ISSN: 2763-5724 / Vol. 03 -n 04 - ano 2023 470
<

HEALTH & SOCIETY



MANDIBULA — Estes implantes sio geralmente colocados pela boca com incisdes dentro
da boca, mais atras ao longo da linha do maxilar, no vinco/prega onde a parte interna da bochecha e
a da gengiva se encontram.

BOCHECHA — A area especifica a ser aumentada na bochecha determina onde o implante
ird ser posicionado na face. Implantes de bochecha sdo mais frequentemente colocados através de
incisoes na boca. Quando realizadas com demais procedimentos, as incisdes alternativas podem ser
recomendadas incluindo a colocagdo através de uma incisdo dentro da palpebra inferior ou no couro

cabeludo.
FARMACOLOGIA, MEDICACAO E ANTI-INFECCAO

O implante de PPAD deve ser imerso em solucao contendo antibidtico, a fim de que os po-
ros do material absorvam esta solucdo e se diminua a chance de infec¢do a curto prazo. (Arbex et
al, 2010) Tendo autores, que além da imersao em antibioticos, utilize a mesma solugao para irrigar o
implante antes da sutura.

Intimeros sdo os antibidticos utilizados para esta imersao, entre eles:

RIFAMPICINA - A rifampicina ¢ um antibiético bactericida que age ligando-se e inibindo
a RNA polimerase dependente de DNA nas células procarioticas, porém nao nas eucarioticas. Ela
¢ um dos agentes antituberculosos ativos mais conhecidos, e ¢ também efetiva contra a maioria das
bactérias gram-negativas e gram-positivas. (FACE, 2023)

BACITRACINA — Bacitracina ¢ um farmaco polipeptidico com a¢ao antibidtica, impedindo

com que o fosfolipidio bacteriano se regenere ao inibir a enzima D-fosforilase, consequentemente,
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com que o ciclo de formacao de parede bacteriana continue e realize funcio bactericida. (Ridwan-
-Pramana et al, 2015)

CLINDAMICINA - Clindamicina ¢ um antibiotico usado para o tratamento de uma série de
infecc¢des bacterianas, incluindo infecgdes dsseas ou articulares, doenga inflamatoéria pélvica, faringi-
te estreptocdcica, pneumonia, otite média e endocardite. (Ridwan-Pramana et al, 2015)

GENTAMICINA — Gentamicina ¢ um antibidtico do grupo dos aminoglicosideos usado
no tratamento de diversas infe¢des bacterianas. E indicada para o tratamento de infe¢des dos ossos,
endocardite, doenga inflamatoria pélvica, meningite, pneumonia, infe¢cdes do trato urinario e sepse.

(Ridwan-Pramana et al, 2015)

Além da imersdo dos implantes, ¢ recomendado, pela maioria dos autores, a antibioticotera-
pia profilatica transe pos-operatdria.29 Ha autores que sao contra a imersao dos implantes em antibio-
tico31 ou contra a profilaxia antibidtica no pds-operatdrio, porém sao os que apresentam as mais altas
taxas de complicagdes da literatura.

H4é autores categéricos em afirmar que os episddios de infeccao sao inerentes ao procedi-
mento cirirgico em si € ndo ao material utilizado. Outros ndo utilizam anti-inflamatorio no pds-ope-
ratorio. A alegacdo seria o atraso da formacgdo de tecido ao redor do implante, o que aumentaria as
chances de infec¢do no curto prazo, utilizando somente antibidticos e analgésicos por um periodo
variado de trés a sete ou de dez a 14 dias.

O antibidtico de escolha varia de autor para autor. Flucoxacilina, amoxicilina + clavulanato
de potassio, cefalosporina, eritromicina, cefalexina ou clindamicina sao algumas das escolhas.

Foi realizada uma avaliagdo histologica da capacidade de resposta angiogénica do tecido ad-
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jacente a implantes de PPAD com a administracdo de corticosteroides (prednisolona). A administra-
¢do transoperatoria de prednisolona inibiu a vascularizagao dos implantes, o que foi evidenciado pela
diminui¢do funcional importante na densidade ou na neoformacgao capilar. Reduziu a proliferagao de
antigeno nuclear celular, fatores de crescimento endotelial vasculare de matriz de metaloproteinase.
(Ehrmantraut et al, 2010)

Recomenda-se entdo a nao utilizagdao de corticosteroides no transoperatério, a fim de que
haja rapida incorporagdo dos implantes de PPAD, impedindo extrusdo, migragdo ou infeccdo dos
mesmos. (Ehrmantraut et al, 2010)

O uso de solucdo antisséptica no pds-operatorio de instalagdo de implantes faciais por acesso
intraoral € importante no controle de infecgdes pos-operatdrias. Recomenda-se optaram por utilizar
clorexidina a 0,12%. (Matros et al, 2009)

POSSIVEIS COMPLICACOES POS PROCEDIMENTO

- Selecao ou Colocagao Impropria;

- Edema e Equimose;

- Hematomas e Seromas;

- Infeccao;

- Migragao e Mudangas de Contorno;

- Extrusao.
DISCUSSAO

O trabalho em andlise apresenta uma exploracao aprofundada sobre a Harmonizagao Orofa-
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cial (HOF), focalizando particularmente nos implantes faciais confeccionados a partir de polietileno
poroso de alta densidade (PPAD). A HOF tem se consolidado como um dominio crucial na odon-
tologia estética, orientando-se para o refinamento das propor¢des e atributos faciais, que possuem
uma influéncia marcante na percepgao estética e, consequentemente, na autoimagem psicossocial do
individuo.

Notavelmente, este estudo destaca a convergéncia entre a estética odontologica e a psicologia
clinica, sublinhando como as primeiras impressdes, substancialmente ancoradas na morfologia facial,
podem ser determinantes na autoestima e na confianga interpessoal. Este cruzamento conceitual con-
solida o papel dos procedimentos de HOF ndo apenas como ferramentas para otimizacao fisica, mas
também como intervencdes psicossomaticas.

Uma perspectiva historico-evolutiva sobre os canones de beleza ¢ explorada, demonstrando
como tais padrdes oscilam ao longo do tempo, frequentemente influenciados por agentes sociocultu-
rais e mididticos. Esse discernimento suscita uma reflexao pertinente sobre como a busca pela harmo-
nizagao facial ¢ modulada por esses influxos exogenos.

A contextualizagdo legal da HOF enquanto especialidade odontolégica no contexto brasi-
leiro ¢ mencionada, o que realga a imperatividade de profissionais adequadamente capacitados para
executar tais procedimentos intricatez. A discussdao em torno dos implantes faciais aloplasticos con-
feccionados a partir de PPAD assume um papel proeminente, visto que tais substratos fornecem re-
sultados duradouros e previsiveis, com aplicabilidade em multiplos dominios faciais.

A revisdo tedrica € pormenorizada, fornecendo informagdes abalizadas sobre a anatomia das
regides tratadas, os biomateriais adotados e as metodologias cirurgicas pertinentes. As deliberacdes

acerca dos exames pré-operatorios, das modalidades anestésicas, das abordagens incisionais e das
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técnicas de sutura atestam a abordagem holistica e minuciosa exigida para assegurar a prosperidade
dos procedimentos.

As complicacdes, objeto de andlise, acentuam a necessidade de proficiéncia por parte do ci-
rurgido, a criteriosa sele¢ao de pacientes e a vigilancia pos-operatoria, visando prevenir ou enfrentar
eventualidades adversas. A discussao das indicagdes incisionais segmentadas e a analise dos agentes
antimicrobianos empregados sublinham a complexidade e o escopo de vigilancia mandatorios duran-
te todas as fases do processo.

Ademais, a revisdo delineia a lacuna concernente a auséncia de um “padrao-ouro” para
certos protocolos, destacando a pertinéncia da avaliagdo multi e interdisciplinar, onde profissionais
da odontologia e da cirurgia pléstica facial convergem colaborativamente para alcancgar desfechos
excelentes.

Em sintese, este trabalho proporciona uma revisdo exaustiva sobre a Harmonizacao Orofa-
cial, com um enfoque especifico nos implantes faciais de PPAD. Ele incute a magnitude da abordagem
multi e interdisciplinar, dos cuidados perioperatorios meticulosos e da apreensao das particularidades
inerentes a cada paciente, com o fito de concretizar resultados estéticos e funcionais superlativos.
Como tal, prové um substrato solido para profissionais da salide que almejam se aprofundar nessa

seara e prover tratamentos de alta qualidade a seus pacientes.
CONCLUSAO

A revisao de literatura apresentada explora a importancia dos procedimentos de Harmoniza-

¢ao Orofacial (HOF) com o uso de Implantes Faciais de Polietileno Poroso de Alta Densidade (PPAD)
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para aprimorar a estética facial, contorno, rejuvenescimento e aumento de volume. O estudo abrange
aspectos teoricos e praticos desses procedimentos, fornecendo informagdes sobre técnica cirurgica,
anatomia das dreas tratadas, avaliagdo pré-operatoria, anestesia, farmacologia, medicacao, cuidados
poOs-operatdrios € possiveis complicagoes.

A pesquisa ressalta o papel crucial da estética facial na formagao das primeiras impressoes e
como os procedimentos odontologicos estéticos da HOF estdo ganhando popularidade para alcangar
essa harmonia estética. A integragdo da psicologia positiva ¢ destacada, considerando os impactos
positivos na autoestima e autoconfianga dos pacientes submetidos a esses procedimentos.

O uso do PPAD como material para implantes faciais ¢ minuciosamente abordado, ressal-
tando sua estrutura porosa que permite a incorporagao vascularizada do implante, sua superioridade
em relagdo a outros materiais em termos de inflamacao e durabilidade, e sua capacidade de atender
as necessidades individuais do paciente.

Os aspectos praticos dos procedimentos sdo discutidos, incluindo as areas frequentemente
preenchidas (queixo, mandibula, bochecha), técnicas de incisao e sutura, escolha da anestesia, admi-
nistracao de antibidticos e cuidados pré e pos-operatorios. Também sao abordadas possiveis compli-
cacdes, como selecdo inadequada, edema, infec¢do, migragao e extrusao.

A pesquisa enfatiza a importancia da escolha adequada de pacientes, técnica cirtrgica pre-
cisa e cuidados pds-operatorios para o sucesso dos procedimentos de implantes faciais de PPAD.
Conclui-se que essa abordagem pode trazer beneficios significativos para melhorar a autoestima e
a aparéncia dos pacientes, mas ressalta a necessidade de treinamento adequado dos profissionais e
monitoramento rigoroso para evitar complicagdes. Em suma, a revisdo destaca a interse¢do entre

estética, satde bucal e bem-estar psicologico, enfatizando a importancia de uma abordagem holistica
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para a harmonizacao facial.
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