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RESUMO

O lifting facial por fios é conhecido por ser uma técnica minimamente invasiva e de
efeito rapido, por isso sua procura tem se tornado cada vez mais frequente por
pacientes que desejam ter uma pele mais rejuvenescedora. O presente artigo buscou
realizar a identificacéo e a analise de publicacdes cientificas que discorreram acerca da
utilizacéo dos fios de Polidioxanona (PDO) para o rejuvenescimento facial. O método de
pesquisa utilizado foi o bibliografico com uma abordagem descritiva qualitativa nos
bancos de dados da Scielo, Medline e Pubmed. Para auxiliar no acesso utilizou-se os
descritores: fios de sustentacdo, Polidioxanona facial e foram selecionados também as
publicacdes em portugués e inglés. Entdo pode-se concluir que os fios de sustentacéo
de Polidioxanona (PDO) séo eficazes e seguros, todavia ndo se deve esquecer de suas
complicacBes e que seguir as técnicas de aplicacdo dos procedimentos € fundamental
para se evitar complicacfes indesejaveis.
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ABSTRACT

The wire facelift is known to be a minimally invasive technique with a fast effect, which is
why its demand has become more and more frequent by patients, who wish to have a
more rejuvenating skin. Besides, it presents minimally serious complications. . The
present article sought to identify and analyze scientific publications that discussed the
use of polydioxanone (PDO) threads for the treatment of facial rejuvenation. The
research method used the bibliographical with a qualitative descriptive approach in
Scielo and Medline databases. The descriptors: support wires, polydioxanone, facial,
were used to help in the access, being selected and analyzed the publications in
Portuguese and English that were translated. However, the references to the original
publications were kept. It can be concluded that Polydioxanone (PDO) support wires are
effective and safe; however, one should not forget their complications and that following
the techniques of application of the procedures is fundamental to avoid undesirable
complications.
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1. INTRODUCAO

A harmonizacdo orofacial € caracterizada como forma de promogdo do
rejuvenescimento facial ou corporal. Sua funcionalidade visa dar equilibrio e formato
nos diversos angulos da face humana. Mesmo existindo ha mais de 40 anos a
harmonizacdo vem se destacando nos ultimos anos na tentativa de retardar o
envelhecimento em homens e mulheres que se submetem aos procedimentos invasivos
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como forma e prevencdo do desgaste da pele provocado pelo tempo e idade (LIMA;
SOARES, 2020).

Porém deve-se ressaltar que é necessario levar em consideracéo os limites do proprio
corpo, sabendo dos perigos que os procedimentos estéticos também podem levar ao
paciente. O intuito das técnicas é promover a harmonizacdo da face e néo
transformacdo, por isto, € necessaria uma anélise do rosto do paciente para chegar a
um planejamento com qualidade e uma execucdo segura, respeitando limites e
anatomias particulares (MORAES, BONAMI; ROMUALDO, 2017).

Os procedimentos suavizam muitas insatisfacées do paciente, ajudam a corrigir nariz,
déo volume ao rosto, aumentam labios, diminuem as rugas de expressdo, além de
melhorar e clarear a pele. A harmonizacdo é definitiva, por isso além do primeiro
investimento, alguns retoques sdo necessarios para manter a qualidade do
procedimento. As técnicas tém como fundamento alcancar a simetria da face,
ajustando pequenas falhas deixando o rosto mais harmonico. Os pacientes tém
buscado cada vez mais estes procedimentos ndo invasivos, por serem mais rapidos e
fugirem de internacdes e repousos prolongados (KARIMI; REIVITIS, 2017).

Segundo Luvizuto (2019), uma alternativa que se destaca sao os fios de polidioxanona
(PDO) quem séo absorviveis espiculados, que tratam a flacidez facial. O uso dos fios de
polidioxanona causa uma resposta metabolica levando a restauracdo da producao de
coldgeno. As técnicas de sustentacdo os tém sido utilizadas como uma compensacao
da queda dos tecidos, evitando grandes incisdes na pele, fornecendo um levantamento
visivel e real.

Apoés a insercao dos fios, 0 organismo passa por um processo de reconhecimento e
estabilizacdo por meio de mecanismos de infiltracao linfocitaria, que acarretara em uma
deposicao de colageno entorno do biomaterial, sendo mediada por miofibrobastos. Esse
processo de rejuvenescimento do organismo comeca a partir do trigésimo dia apés o
procedimento. Os fios de polidioxanona sofre uma hidrolise se utilizado proximo de um
tecido mole, aumentando assim, sua concentracdo de coldgeno e elastina na pele
(SUAREZ- VEJA et al., 2019).

Atualmente os fios de polidioxanona, vém sendo utilizados como mais uma ferramenta
nos procedimentos para o rejuvenescimento facial oferecendo mdiltiplas vantagens em
relacdo aos outros métodos, como os bioestimuladores, levando em consideracdo o
processo inflamatorio e o reposicionamento dos tecidos (LUVIZUTO, 2019).

Portanto, esta pesquisa justifica-se como uma forma de representar os beneficios de
mais um tratamento estético para estimular a producdo de coladgeno e retardar o
envelhecimento facial de forma segura e eficaz.

Objetivo Geral: Avaliar como o uso dos fios de polidioxanona (PDO) absorviveis podem
ajudar nos tratamentos e procedimentos para rejuvenescimento facial.

Objetivos Especificos: Identificar as vantagens desse procedimento estético; Entender o
papel dos fios de polidioxanona (PDO) absorviveis no reposicionamento de tecidos e
producdo de colageno; Visualizar os resultados na face do paciente ap0s o0 uso.



2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 ENVELHECIMENTO

O envelhecimento € algo natural da vida humana, cuja ocorréncia apresenta varias
mudancas no comportamento, na fisiologia e na vida social. Esse processo de
envelhecimento desenvolve-se de acordo com cada individuo e com a realidade
social vivenciada (DE AVILA; GUERRA; MENESES, 2007).

Segundo Neri (1997) no século XVII e XVIII, foi através do campo cientifico que os
estudos sobre o envelhecimento comecaram a se sistematizar no pais, tendo em
vista o crescimento acelerado da populacao idosa, e pelo interesse da medicina por
essa etapa da vida.

De acordo com Camarano e Pasinato (2004), o envelhecimento inicia-se a partir de
um processo biologico relacionado com a perda da capacidade fisica, psicologica e
comportamental. No Brasil entende-se por pessoa idosa, aquela que possui mais de
60 anos de idade (BRASIL, 2010).

2.2 REJUVENESCIMENTO FACIAL

Com o envelhecimento, perde-se gordura facial proveniente do enfraquecimento de
nossa estrutura na face, sendo as areas mais afetadas: bochechas, sobrancelhas, a
area proxima aos olhos, papada e o pescoco. Nessas regides ocorre um tipo de
“‘quebra” nas fibras elasticas da pele, assim, o rosto recebe uma nova estrutura
(“remodelagem”) nos tecidos e nos ossos. Os tecidos sé&o 0s que mais sofrem, pois,
perdem sua gordura e musculos, perdendo sua definicdo, seu contorno e
contribuindo para o aparecimento das rugas (BORTOLOZO; BOGARELLA, 2018).

Promover o retardamento e o aparecimento das rugas vem levando cada vez mais
um numero maior de homens e mulheres aos consultorios e as clinicas de estéticas
faciais. A pele enrugada é conhecida histologicamente pelo acumulo de fibras
elasticas que se encontram degradadas ou degeneradas com feixes de colageno
pela derme (YUE et al., 2019).

Conforme Papazian et al., (2018), atualmente as intervencdes estéticas cirargicas
vem se popularizando cada vez mais dentro da sociedade com a utilizagédo de
métodos considerados menos invasivos. Maia; Silva (2018) Fazem uma referéncia
acerca do envelhecimento cutaneo que por sua vez desencadeia-se de forma
complexa e continua por se tratar de um processo biolégico que sofrem influencias
de fatores intrinsecos e extrinsecos.

Nos fatores intrinsecos a predominédncia € em mulheres, pois esta diretamente
ligado ao desequilibrio hormonal. Em contrapartida os fatores extrinsecos
desencadeiam-se pela radiacdo UV, e pelo aparecimento de rugas grosseiras
seguidas por uma despigmentacdo e flacidez da pele. Ainda com o processo de
envelhecimento, o colageno torna-se mais rigido em consequéncia da perda de
agua no tecido conjuntivo que dificulta a difusdo de nutrientes e a regeneragao
desses tecidos. Além disso, a perda de gordura também provocada pelo
envelhecimento contribui para o surgimento de sulcos e depressdes, que
comprometem a simetria facial (MAIA; SALVI,2018).



2.3 FIOS DE SUTURAS

Conforme nos conta a historia os fios de suturas comecaram a ser utilizados antes
de Cristo para o fechamento das feridas no Egito, e até hoje essa pratica é utilizada
por profissionais da salude para reaproximacdo das bordas das feridas cirurgicas.
Mesmo na atualidade néo foi relatado nenhuma especificacdo ou classificacdo para
o fio de sutura, o que vai de o profissional avaliar as condi¢gdes para sua utilizacao.
Sendo assim, sua utilizacdo devera ser baseada nas propriedades biolégicas de
cada tecido (MEDEIROS et al., 2016).

Os fios de sutura sado classificados conforme parametros estruturais do material de
origem e de permanéncia nos tecidos, podendo ser naturais ou sintéticos. Os fios
naturais sao utilizados ha muito tempo, porém, os fios sintéticos nos tempos
modernos tém sido considerados mais adequados (DENNIS et al., 2016).

Segundo Medeiros et al., (2016) os fios de suturas ainda poderdo ser caracterizados
por sua configuracao fisica. Sendo assim, os fios que sdo constituidos por um Unico
filamento sdo conhecidos como monofilamentos e o0s que sdo constituidos por
multiplas fibras, trancadas ou torcidas, sdo conhecidos como multifilamentos. O
nylon e o aco, no entanto, sdo conhecidos por serem tanto monofilamentos quanto
multifilamentos.

Os fios de suturas espiculados, foram os primeiros a serem comercializados também
como fios de sustentacdo ndo absorviveis, com a utilizacdo do polipropileno e
espiculas bidirecionais (TONG; RIEDER,2019).

Cotidianamente varios procedimentos faciais sdo aplicados de forma cirargica e ndo-
cirurgicamente, na busca de se obter um rejuvenescimento facial e o que vai
determinar a escolha de cada procedimento € a avaliacdo do cirurgido juntamente
com a grau de frouxiddo do tecido da face. Entretanto, o profissional também podera
levar em consideracéo a preferéncia do paciente (UNAL et al., 2019).

A baixo na tabela 1, segue classificacdo dos fios de suturas e alguns nomes
comerciais conforme Medeiros et a., (2016).

Tabela 1:

Absorviveis — Naturais monofilamentares — Catgut Simple e cromado.

Absorviveis — Sintéticos — Multifilamentares — Acido Poliglicélico (Dexon) —
Poliglactina (Vicril).

Absorviveis — Sintéticos — Monofilamentares — Poligrecapone (Monocril) —
Polidioxanona (PDS) — Poligliconato (Maxon).

Inabsorviveis — Naturais monofilamentares — Algod&o - Seda - Linho.

Inabsorviveis — Sintéticos — Multiflamentares — Poliamida (Norulon) — Poliestér
(Mersilene, Dacron) — Poliestér com cobertura de: Polibutilato (Ethibond) — Silicone
(Tricon) — Teflon (Vilaton) — Ago Tragado.

Inabsorviveis — Sintéticos — Monofilamentares — Poliamida (Mononylon) -
Polipropileno (Prolene, surilene) — Politretafluoroetileno (PTFE) — Polibutester
(Novafil) — Aco (Aciflex).

Para que se possa decidir sobre a utilizacdo dos fios absorviveis, inabsorviveis,
monofilamentar ou multiflamentar, vai depender de uma série de fatores, sendo




eles: tempo de cicatrizacdo, a tensdo que os tecidos deverdo suportar e sua
necessidade podendo ser, temporéaria ou permanente (MEDEIROS et al., 2016).

Existem estudos das variedades dos diversos tipos de suturas in vivo, in vitro, em
fase de experimento e clinicamente, porém, cada estudo estd ressaltando suas
qualidades. No geral as pesquisas tém demonstrado que os fios monifilamentados
tem se mostrado mais vantajosos, em relacdo aos multiflamentares, pois estes
acabam demostrando algum grau de infeccdo (HENNESSEY et al., 2012).

Os fios absorviveis naturais (catgut) tem sido responséavel pelas a¢fes inflamatorias
mais densas, além de estarem apresentando um tempo de reacdo curto e
imprevisivel. Por isso, os aparecimentos dos fios de suturas sintéticos tém se tonado
cada vez mais promissores, e dentre 0s motivos estdo: as reacdes inflamatérias sado
menores do que apresentam nos fios naturais, sua resisténcia € maior durante o
processo de absorcdo da pele, estdo no mercado com tempo de absorcéo de curto,
médio e longo, assim o profissional podera escolher qual utilizar (MEDEIROS et al.,
2016).

Os fios de polidiaxanona absorviveis surgem no mercado para juntamente com uma
somatoria de técnicas de procedimentos e ferramentas, para modernizar e inovar no
campo dos procedimentos cirdrgicos. Os fios de PDO absorviveis possuem um
diferencial no comprimento, nos nimeros e nas espessuras. Com essa inovacao foi
possivel desenvolver técnicas por profissionais dermatologistas e cirurgides plasticos
com o intuito de rejuvenescimento facial (UNAL et al., 2019).

Os fios de polidiaxanona possuem uma forma cristalina e seu polimero € incolor
(KWON et al.,2019). E monofilamentar sintético, ndo provoca alergia, sendo
facilmente absorvido pela pele (BORTOLOZO; BIGARELLA, 2018).

No que tange os tratamentos de cunho estético facial os fios de polidioxanona séo
encontrados em trés tipos: monofilamentos, sem hastes e finos (SUH et al., 2015).
Os fios podem ser inseridos na face saindo tanto na fronte percorrendo até os tercos
meédios passando para o inferior da face, até a regido do pescoco. (PAUL,2008). Os
fios espiculados tém ganhando cada vez mais espago no mercado e atraindo
pacientes que querem o rejuvenescimento facial sem se submeter a procedimentos
mais invasivos, como o lifting facial cirdrgico. (LYCKA; POLETTI; TREEN, 2004).

Os resultados dos fios sédo apresentados de forma mais modesta que o lifting
cirtrgico. O uso dos fios de PDO é minimamente invasiva, seguro e eficiente para
rejuvenescimento facial. Mesmo as intercorréncias sendo classificadas como leves e
temporarias, faltam mais publicacbes acerca de seus efeitos ndo favoraveis. Para
ter um resultado satisfatorio deve-se levar em consideracéo a condicdo adequada do
paciente, o tipo de fio e da técnica, além de alinhar a expectativa desse paciente
com o que é possivel realizar com os fios PDO (LYCKA; POLETTI; TREEN, 2004).

2.4 TRAJETORIA HISTORICA DA POLIDIOXANONA

No ano de 1980 os fios de Polidioxanona comecaram a serem utilizados em
procedimentos com suturas oftalmolégicas sendo estas absorviveis. Com isso, a
utilizacdo dos fios de polidioxanona obteve-se um aumento significativo em
procedimentos faciais e corporais como, por exemplo, no uso de lifting (MATOS,
2016). Em contrapartida os fios de sustentagdo com o formato de garras e/ou
farpado, tiveram uma énfase maior de publicacbes a partir do ano de 2001
(ARCHER; GARCIA, 2019).



A Sociedade Americana de Cirurgia Plastica Estética, realizou uma pesquisa e
apontou que nos anos de 1997 a 2016, os procedimentos estéticos faciais obtiveram
um crescimento de 19,5%. Sendo assim, varios profissionais comecaram a buscar
métodos cada vez mais modernos e invasivos e que apresentam resultados rapidos,
seguros, além de satisfatério (ARCHER; GARCIA, 2019).

Bortolozo e Bigarella (2018) relatam que os procedimentos nos quais os fios de PDO
podem ser utilizados séo: cirurgia cardiologica infantil, cirurgia digestiva, cirurgia
ginecologica. No mercado atual os profissionais podem contar com uma diversidade
maior de fios absorviveis e ndo absorviveis disponibilizados unidirecionalmente e no
formato bidirecional (MOYA, 2013).

Atualmente os fios de polidioxanona (PDO), caprolactona e acido poli latico
espiculado vem sendo utilizados como mais uma ferramenta nos procedimentos
para o rejuvenescimento facial, juntamente com uma somatoria de outros materiais
que adentraram no mercado oferecendo mdultiplas vantagens em relacao aos fios
nao absorviveis, contendo garras uni bidirecionais, ja em relacédo a polidioxanona, 0s
fios também podem ser multidirecionais (LUVIZUTO, 2019).

Podendo ser modificado via laser, o fio de polidioxanona a fim de se obter farpas
com contornos unidirecionais e/ou bidirecionais, tornando-se assim, suas suturas
maleaveis se comparadas as suturas realizadas com polipropileno tendo uma
resisténcia melhor que outras suturas de carater absorviveis. O PDO sofre uma
hidrolise se utilizado proximo de um tecido mole, aumentando sua concentracao de
colageno e elastina na pele (KARIMI; REIVITIS, 2017).

Segundo Luvizuto (2019), técnicas com fios de sustentacdo liso ou espiculado tem
sido utilizada com a compensacéo da queda dos tecidos, evitando grandes incisdes
na pele. Fornecendo ainda um levantamento visivel e real sendo considerada uma
técnica semi-invasiva, que proporciona um bom resultado.

Os materiais dos quais os fios séo fabricados classificam-se em: fios ndo absorviveis
e fios absorviveis, ou seja, os fios ndo absorviveis classificam-se em polipropileno,
fios de ouro, e os fios absorviveis classificam-se em polidioxanona, acido poli latico e
policaprolactona, podendo os mesmos nao conter garras. No que se refere aos
procedimentos com os fios ndo absorviveis esses sdo aplicados diretamente nos
tecidos onde se mantem de forma permanente. Dentre as complicacdes que podem
surgir estdo: migracdo, extrusédo, infeccao (reacdo ao corpo estranho), fibrose etc.
(LUVIZUTO,2019).

Apés a insercdo dos fios 0 organismo passa por um processo de reconhecimento e
estabilizacdo por meio de mecanismos de infiltracdo linfocitaria que acarretara em
uma deposicdo de colageno ocorrendo uma reacao fibrotica ao entorno do
biomaterial, sendo esta mediada por miofibrobastos, o PDO tende a afetar a pele em
torno de duas semanas apo0s seu procedimento logo em seguida a producdo de
colageno se tornar intensa no organismo (SUAREZ- VEJA et al., 2019a).

2.4.1 Fios de Caprolactona e Acido poli latico espiculado

A Poliprolactona assim como os bioestimuladores de colageo o PLLA e a CaHA séo
preenchedores cutaneos e biodegradaveis, foi introduzido no mercado no ano de
2009 (FLORES; GONZALES,2011; BENTKOVER,2009). A PCL tem sido estudada
desde os anos de 1980, também é um preenchedor dérmico e sua excregcdo se
realiza pela urina e pelas fezes (PITT et al., 1981; SUN,2006).



Atualmente o produto € comercializado em quatro versdes, e sua longevidade
podera chegar até quadro anos (KIM;ABEL,2015; MOERS; SHERWOOD,2013; BAE
et al., 2006).

A estrutura quimica da PCL é representada da seguinte forma (Cs Hio O2)n. E
hidrofébico semicristalizado, e possui uma propriedade viscoelastica, sendo
manipulado de forma fécil formando estruturas de microesferas, fibras, espuma etc.
(CHRISTEN; VERCESI,2020). O produto é comercializado no mercado com o home
de Ellansé R, sendo sua composicédo de 70% gel e 30% de microesferas sintéticas
(KIM; ABEL,2014).

Melo et al., (2017) relata que tanto a CaHA quanto a PCL sdo responsaveis por
estimular a neocolagénese, com absorcdo do gel onde as microesferas depdéem o
coldgeno. Apo6s analises histologicas e histoquimicas percebe-se que a deposicdo
de colageno tipo | € maior do que a do tipo Il. A PCL é utilizada na correcéo de rugas
e dobras sendo introduzida na Europa no uso de implantes dérmicos e subdérmicos,
agindo em areas que necessitam de uma recuperacdo em seu volume e
preenchimento sendo elas: nas pregas nasolabiais, na testa e nas maos. (MELO et
al.,2017).

A regides que sao contraindicadas para utilizacdo da PCL sdo: palpebras, olheiras,
pés de galinha) e a gabela, por consequéncia de uma possivel perda de visao,
doencas cutaneas ou aguda devido ao paciente ser alérgico a anafilaxia, queloides
ou cicatrizes provocadas por hipertrofias, em pacientes com uso de cortisona e em
pacientes que ja iniciaram outros procedimentos com preenchedores (MELO et al.,
2017).

Dentre as complicacdes os autores: De Melo et al., (2017), Bae (2016) E kim e Abel
(2014), relatam em seus estudos que ndo aconteceram grandes complicacfes e que
as queixas registradas estdo correlacionadas ao procedimento como edema e
equimose. Porém no ano de 2018 Skrzypek e colaboradores registraram o primeiro
caso de granuloma, efeito adverso provocado pelo mal uso do procedimento.

Acido Poli-L-Lactico

O &cido Poli-L-Lactico também conhecido pela sigla PLLA é um preenchedor
utilizado desde os anos de 1999 para correcédo da perda de volume facial e cutanea
ocasionado pelo envelhecimento gradual da pele (MACHADO FILHO, 2013;
COLEMAN et al., 2006).

E um polimero de molécula pertencente a familia dos acidos a-hidroxido, que deriva
do &cido lactico (STEIN et al., 2015; YUTSKOVSKAYA, 2014). Suas microparticulas
medem de 40-63 um de didmetro e seu ingrediente ativo é a carboximetilcelulose de
sédio, agindo como um emulsificante que reidrata o manitol ndo pirogénico
(FITZGERALD et al., 2011; LAN et al., 2006).

O PLLA produz uma resposta inflamatéria que estimula a neocolagénese de forma
local (SCHIERLE; CASAS, 2011; SANTINI et al., 2013). Sua eliminagcdo ocorre por
meio da urina, das fezes e o sistema respiratorio, este € um produto biodegradavel,
ocorrendo por meio da hidrélise ndo enzimatica, onde os polimeros polilaticos se
modificam e passam a ser mondmeros de &cido latico e depois de metabolizados
pelo organismo transformam-se em dioxido de carbono (CO2) e agua (H20)
(LACOMBE, 2009; RENDON, 2012).



O bioestimulador PLLA nédo possui efeitos imediatos e sim, graduais pois sua
atuacao é totalmente dependente do organismo. Todavia possui um efeito mais
duradouro mesmo que seus resultados aparecam meses depois podendo alcancar
até dois anos (CUNHA et al., 2016; KELLER, 2011; SANTINI et al., 2013). Dentre as
indicacdes para o uso da PLLA temos a lipoatrofia associada ao HIV, em toda face
(MACHADO FILHO et al., 2013; PALM, 2015).

Rendon (2012) cita que dentre os efeitos adversos que podem aparecer apls a
injecdo de PLLA sao: infeccbes vasculares, granulomas, nédulos, migracdo ou
extrusdo dos produtos esse nos casos mais graves. Ja nos casos mais leves:
hematomas, sangramentos, eritema e leves assimetrias.

2. METODOLOGIA DA PESQUISA

O método de pesquisa utilizado € o bibliografico com uma abordagem descritiva
qualitativa nos bancos de dados da Scielo, Medline e Pubmed. Para auxiliar no
acesso utilizou-se os descritores: fios de sustentacdo, polidioxanona, facial, foram
selecionados também as publicacbes em portugués e inglés. Foram selecionados
estudos académicos dos ultimos dez anos, para compor a discussao deste estudo.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa realizada pelos autores BORTOLOZO, F.; BIGARELLA, R. L.
Apresentacdo do Uso de fios de Polidioxanona para rejuvenescimento facial nao-
cirdrgico. Brazilian Journal of Surgery and Clinical Research, v. 16, n. November
2016, p. 67-75, 2018. Demostra os fios de PDO como proposta para estimulacao do
colageno e da dermo sustentacdo. A técnica de lifting com fios de PDO absorviveis
aparenta ser uma técnica com um custo vidvel e seus resultados podem ser
comparados aos fios absorviveis existentes no mercado. O estudo se propds a
realizar uma analise de um estudo de caso de um paciente de 54 anos, do sexo
masculino e uma paciente do sexo feminino de 60 anos.



Imagem 1 - Area da injecéo

Fonte: Bortolozo; Bigarella (2018)

Imagem 2 — Pontos de Entrada e Saida

Fonte: Bortolozo; Bigarella (2018)

Os autores Bortolozo; Bigarella (2018), relatam que o paciente ideal para este tipo
de procedimento € aquele que ndo apresenta nenhum grau de flacidez elevado,
nenhum fotodano facial. Abaixo imagens dos resultados.



Imagem 3 - Pré-procedimento — meio perfil.

Fonte: Bortolozo; Bigarella (2018)

Imagem 4 - Pré-procedimento — perfil

Fonte: Bortolozo; Bigarella (2018)

Imagem 5 - Pés-procedimento imediato -meio perfio

Fonte: Bortolozo; Bigarella (2018).
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Imagem 6 - Pos-procedimento 6 meses — meio perfil.

Fonte: Bortolozo; Bigarella (2018)

Imagem 7 - PGs-procedimento 6 meses — perfil.

Fonte: Bortolozo; Bigarella (2018)

Os resultados apresentados ap0s seis meses da aplicacdo do produto ainda se
demostra satisfatorio Bortolozo; Bigarella (2018).

O segundo estudo apresentado refere-se a migracdo dos fios de PDO. Este estudo
trata-se de um caso onde a paciente em questdo é do sexo feminino e tem 53 anos
de idade foi submetida colocacéo de fios lisos na regido do sulco labiomentoneano,
de forma bilateral. Apés 24 dias de aplicacdo paciente retornou ao consultério com
pequenas elevacdes nas bochechas e a presenca de elevacao linear palpavel na
regido submandibular direita Bortolozo; Bigarella (2018).

Imagem 8 - Paciente antes do procedimento para insergéo dos fios lisos de PDO.



Fonte: Bortolozo; Bigarella (2018)

Imagem 9 - Paciente ap0s 24 dias do procedimento apresentando elevacfes
palpaveis nas bochechas, em topografia dos sulcos labiomentonianos (setas
vermelhas).

Fonte: Bortolozo; Bigarella (2018) |

Imagem 10 - Pequenos nodulos nas bochechas (setas vermelhas) e pequena
elevacéo linear, superficial, horizontal, em regido submandibular direita (seta azul),
que corresponde ao fio de PDO que migrou.
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Fonte: Bortolozo; Bigarella (2018)

Image gue migrou

- - - -;.

1 Detalhe do fo de PDO

Fonte: Bortolozo; Bigarell (2018)

Imagem 12 - Paciente algumas semanas apos retirada do fio de PDO que migrou,
mostrando boa evolucdo. Desaparecimento das elevagdes. Sem outras sequelas
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Fonte: Bortolozo; Bigarella (2018)

Este estudo relata que os casos de migracdo sao raros e precisam ser reconhecidos
e tratados com seriedade. Ao contrario do estudo anterior, o presente estudo
abordou o uso dos fios de PDO lisos, e a importancia da técnica correta de sua
aplicacao para que se possam evitar complicacfes de cunho grave. O uso dos fios
de PDO absorviveis vem com intuito de auxiliar esses profissionais em seus
procedimentos Bortolozo; Bigarella (2018).

O uso dos fios de Polidiaxanona promove o aumento da quantidade de coldgeno na
face reduzindo assim o aparecimento das rugas e auxiliam no rejuvenescimento da
pele (LYCKA; POLETTI; TREEN, 2004).

Na atualidade os profissionais com especializacdo em harmonizacdo facial e
cirurgibes plasticos, devem manter certo cuidado no que diz respeito ao bem estar
fisico, pisiquico e social de seus pacientes (LYCKA; POLETTI; TREEN, 2004).

Nos estudos selecionados, os fios de PDO tanto com espiculas, quanto os fios lisos,
abordam as complicacfes, satisfacdo, durabilidade do produto e outro ponto
importante (LYCKA; POLETTI; TREEN, 2004).

Os estudos apresentam as diferentes areas de aplicacao dos fios de PDO, todavia o
mesmo devera promover a prevencdo do envelhecimento da pele, cicatriz de acne,
rugas na testa, glabela, perorais e bochechas; suavizacdo dos sulcos nasogenianos
e labiomentonianos; redefinicdo do contorno mandibular; correcdo da ptose
gravitacional (LYCKA; POLETTI; TREEN, 2004).

4. CONSIDERACOES FINAIS

Sabe-se ao certo que os Fios de PDO absorviveis assim, como os demais
bioestimulam a producédo de colageno que por sua vez, promove a diminuicdo da
flacidez na pele que gradualmente induz o aumento do coladgeno que chamamos de
tipo 1ll, destacando sua resisténcia na regeneracéo da pele.

A combinacdo dos fios de PDO, com os preenchedores faciais promovem um
resultado ainda melhor para quem busca um rosto cada vez mais jovem como
demostrou os resultados deste estudo. Dentre as observacOes feitas pode-se
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perceber que os procedimentos tiveram resultados parecidos proporcionando aos
pacientes o efeito esperado.

A procura por procedimentos estéticos e odontolégicos cresceram
exponencialmente, sendo motivados a realizarem os procedimentos com fios de
sustentacdo. O que faz com que cada vez mais 0s profissionais busquem
qualificacbes e inovacdes para atingir a satisfacdo de seus clientes.

Entdo pode-se concluir que os fios de sustentacdo de Polidiaxanona (PDO), séo
eficazes e seguros, todavia ndo se deve esquecer de suas complicacbes e que
seguir as técnicas de aplicacdo dos procedimentos é fundamental para se evitar
complicacfes indesejaveis.
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