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RESUMO

A busca pela beleza e por padrées impostos pela sociedade do que é belo impulsionou a procura
demasiada por procedimentos que proporcionem a harmonia dos dentes e a estética facial.
Diante do contexto mundial, os cirurgides-dentistas atuam desde a prevencéo e intervencao de
doencas bucais, como também podem realizar procedimentos que favorecam a harmonizacgao
orofacial, conforme a resolucdo de N° 198/2019 do Conselho Federal de Odontologia. O
objetivo desse trabalho foi abordar os tratamentos e produtos biestimuladores de colageno,
utilizados para reduzir os sinais do envelhecimento facial. Realizou-se uma revisdo de literatura
com base nos dados disponiveis nas plataformas digitais Biblioteca Virtual de Saude, PubMed,
Medline publicados entre os anos 2010 e 2021. A partir da leitura constatou-se que
envelhecimento € um fendmeno natural e inevitavel com o decorrer do tempo, resultando no
surgimento de rugas e marcas de expressao. Dentre os tratamentos para prevenir os sinais do
envelhecimento, destacam-se o Acido poli — L — lactico, Hidroxiapatita de calcio / CaHa, I-PRF
(Fibrina rica em plaquetas leucocitarias), Laserterapia e Microagulhamento ou Inducao
Percutanea de Colageno por Agulhas e Ultrassom. Conclui-se que a utiliza¢do dos indutores de
colageno apresenta excelente aplicabilidade clinica e durabilidade, sendo capazes de induzir a

neocolagénese, proporcionando um envelhecimento com qualidade.

Palavras-chave: Preenchedores dérmicos. Envelhecimento da pele. Colageno. Estética.



ABSTRACT

The search for beauty and for society-imposed standards of what is beautiful has driven the
excessive search for procedures that provide teeth harmony and facial esthetics. Given the
global context, dentists act from the prevention and intervention of oral diseases, as well as
performing procedures that favor orofacial harmonization, according to resolution No.
198/2019 of the Federal Council of Dentistry. The objective of this work was to approach the
treatments and collagen bistimulator products, used to reduce the signs of facial aging. A
literature review was carried out based on data available on the digital platforms Virtual Health
Library, PubMed, Medline published between 2010 and 2021. From the reading it was found
that aging is a natural and inevitable phenomenon over time. time, resulting in the appearance
of wrinkles and expression marks. Among the treatments to prevent the signs of aging, we
highlight Poly — L — Lactic Acid, Calcium Hydroxyapatite / CaHa, I-PRF (Fibrin Rich in
Leukocyte Platelets), Laser Therapy and Microneedling or Percutaneous Induction of Collagen
by Needles and ultrasound. It is concluded that the use of collagen inducers has excellent

clinical applicability and durability, being able to induce neocollagenesis, providing quality

aging.

Keywords: Dermal Fillers. Aging of the Skin. Collagen. Aesthetics.
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1 INTRODUCAO

A Dbusca pela beleza e por padrdes impostos pela sociedade do que é belo
impulsionou a procura demasiada por procedimentos que proporcionem a harmonia dos dentes
e a estética facial estando diretamente ligados a autoestima dos individuos (SCHIMITZ,
LAURENTINO e MACHADO, 2010).

Diante do contexto mundial, os cirurgides-dentistas atuam desde a prevencéo e
intervencdo de doencas bucais e ainda podem realizar procedimentos que favorecem a
harmonizacéo orofacial (HOF), uma area dentro da odontologia moderna que vem apresentando
grande procura pelos pacientes, sendo uma especialidade odontoldgica promissora (AQUINO
et al., 2019). Conforme a resolucdo de N° 198/2019 do Conselho Federal de Odontologia que
diz respeito a especializacdo em Harmonizacdo Orofacial:

- Art 1. Reconhece a Harmonizagdo Orofacial (HOF) como especialidade
odontologica.

- Art 2: A HOF ¢ definida como um conjunto de procedimentos realizados pelo
cirurgido-dentista (CD) em sua &rea de atuacdo, responsaveis pelo equilibrio estético e
funcional.

- Art 3: As areas de atuacdo do CD incluem:

d) fazer a intradermoterapia € 0 uso de biomateriais indutores percutaneos de
colageno com o objetivo de harmonizar os ter¢os superior, médio e inferior da face, na regido
orofacial e estruturas relacionadas anexas e afins;

e) realizar procedimentos biofotdnicos e/ou laserterapia, na sua area de atuacdo e
em estruturas anexas e afins;

A HOF teve inicio no ano de 1991, a partir do uso terapéutico da toxina botulinica.
Através do casal canadense Jean e Alastair Carruthers, oftalmologista e dermatologista, que
constataram clinicamente a melhora de rugas glabelares dindmicas durante tratamento de
pacientes apresentando blefaroespasmo. Desde entdo, a toxina botulinica tipo A vem se
aprimorando e sendo utilizada em todo mundo. Sua regulamentacdo para uso cosmético no
Brasil se deu no ano de 2000 (FUN, 2013).

O envelhecimento facial provém de indmeros fatores bioldgicos e ambientais,
ambos estdo interligados e favorecem o surgimento dos sinais do envelhecimento da face, como
manchas, rugas, alteracdes de textura de pele, flacidez, queda da palpebra superior, sulcos
evidentes dentre outras manifestacbes (COIMBRA, URIBE e OLIVEIRA, 2014).
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Fatores de ordem genética influenciam o envelhecimento cronoldgico ou intrinseco,
este fendmeno é natural e inevitavel com o decorrer do tempo. Com o avanco da idade, algumas
funcoes vitais deixam de cumprir seu funcionamento com a eficacia devida, portanto acarretam
em alteragcbes hormonais, deficiéncia nas renovagodes celulares, reducdo significativa na
producdo de melandcitos, desordens nas fibras elésticas e diminuicdo de colageno, proteina
responsavel pela sustentacéo da pele, resultando no surgimento de rugas e marcas de expressao
(ANDRADE e CARVALHO, 2020).

A literatura apresenta quatro pilares estéticos que favorecem o processo de
envelhecimento facial, sdo eles: remodelacdo Ossea, perda de gordura subdérmica, acéo
muscular e envelhecimento da pele. O rosto jovem se apresenta como um trapézio invertido,
com o terco médio bem definido, porém a acdo do tempo o volume e os contornos faciais
perdem forma, tornando o rosto em um formato de quadrado, fendmeno nomeado por
quadralizagéo facial (COIMBRA, URIBE e OLIVEIRA, 2014).

Dentre os tratamentos para prevenir os sinais do envelhecimento, a utilizacdo dos
bioestimuladores de colageno, destacam-se pela sua excelente aplicabilidade clinica,
efetividade e durabilidade. O Acido poli-L-l4ctico (Sculptra®), Hidroxiapatita de céalcio/ CaHa
(Radiese®), Plasma Rico em Plaquetas Injetaveis (I-PRF), Laserterapia e Microagulhamento
ou Inducdo Percutanea de Colageno por Agulhas (IPCA), induzem a producéo de colageno pelo
préprio organismo e quando utilizados de forma adequada, respeitando as técnicas assim como
os limites de cada individuo e suas necessidades, apresentam bons resultados estéticos
alcancando a satisfacao dos pacientes (LIMA e LIMA SOARES, 2020).

Segundo Moreira Junior et al., (2018) é fundamental conhecer o mecanismo de acao
dos produtos, assim como as suas indicacdes para se ter o dominio sobre as técnicas disponiveis,
além de conhecer toda a anatomia da face visando prevenir complicagdes e proporcionar um
tratamento adequado e individualizado para cada paciente.

O objetivo do presente trabalho é abordar os diferentes tipos de materiais
bioestimuladores de coldgeno disponiveis no mercado, assim como suas corretas indicacgdes,

vantagens e desvantagens, custo/beneficio e durabilidade do tratamento.
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2 METODOLOGIA

O presente estudo se caracteriza por uma de uma revisao de literatura, a partir de
uma pesquisa descritiva, seguindo uma abordagem qualitativa de dados relevantes e atuais
sobre o0 assunto abordado.

Para a elaboragdo do projeto abordado foi realizada uma analise criteriosa da
literatura disponivel. Foram utilizados artigos de revisdo de literatura seguindo o critério de
publicacdo de 2010 a 2021, sendo utilizados alguns artigos de data anterior relevantes para a
construcdo do trabalho. As pesquisas foram realizadas nas plataformas virtuais Medline,
Biblioteca Virtual de Saude, Pubmed e Scielo. Através dos descritores de salde “Preenchedores
dérmicos” (Dermal Fillers) “Envelhecimento da pele” (Skin Aging) “Colageno” (Collagen) e
“Estética” (Aesthetics).

Foram encontrados 83 artigos relacionados ao tema. Posteriormente a leitura dos
resumos dos artigos mais direcionados ao conteudo, realizou-se a selecdo de 59 artigos que
serviram de subsidio para a construcdo do projeto e do TCC final.

Os critérios de inclusdo foram artigos relacionados ao tema de maneira direta sendo
considerado como primarios, ja os artigos que mostraram relacdo com a tematica de maneira
indireta foram classificados como secundarios, utilizados para complementar e enriquecer a
presente revisdo de literatura.

Foram definidos como critério de exclusdo os artigos que ndo se relacionaram direta

ou indiretamente com o assunto abordado, incluindo estudos de casos clinicos ou pesquisas.
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3 REVISAO DE LITERATURA

Segundo Montanari (2016) o sistema tegumentar é composto pela tela subcutanea,
pele e anexos cutaneos. A pele tem funcdo de protecgdo, sensibilidade tatil, excre¢do, regulacao
da temperatura corporal e producédo de vitamina D.

Do ponto de vista histolégico, a pele é constituida por duas camadas: a epiderme,
se apresentando como uma fina camada, composta por células de origem epitelial interligadas
entre si e a derme, representada pela camada mais profunda formada por tecido conjuntivo
irregular e denso (ROSS, PAWLINA e BARNASH, 2016).

O processo de envelhecimento da pele se inicia com o surgimento de alteracfes que
podem ser perceptiveis a partir da segunda década de vida, sendo mais evidente a partir da
terceira década de vida (COLEMAN e GROVER, 2006). As caracteristicas da pele envelhecida
sdo displasia epidérmica podendo ser em graus variaveis, diminuicdo da polaridade
queratinocitica, presenca de infiltrado inflamatério, reducéo da producéo de colageno e elastose
a partir da degradacdo das estruturas elasticas da face. No envelhecimento precoce é possivel
observar microscopicamente fibras elasticas espessadas, contorcidas e desorganizadas (WULF,
KOBAYASI e GNIADECKI et al., 2004).

O fotoenvelhecimento é mais agressivo e causa mais danos a pele, sendo
determinante no surgimento de manchas, rugas e o proprio cancer de pele (COLEMAN e
GROVER, 2006).

O colageno é uma proteina responsavel pela firmeza e elasticidade da pele, sendo
preservado até os 25-30 anos, tendo sua reducdo iniciada por volta dessa idade, a partir desse
periodo, o organismo reduz a producdo em aproximadamente 1% de colageno na pele a cada
ano. Aos 40 anos, apresenta em média 20% de perda e aos 50 anos, torno de 30% (BOHNERT
etal. 2019).

Em se tratando de procedimentos e alternativas para amenizar os danos causados
pelo envelhecimento da pele, procedimentos minimamente invasivos, como 0 uso de
preenchedores dérmico, como os bioestimuladores tratam desde linhas finas e rugas até a
devolucdo de volume da face envelhecida (PARADA et al., 2016).

O bioestimulador de colageno consiste em uma substancia que é injetada na derme
profunda, camada subdérmica e na camada supraperiosteal. Uma vez injetada, a substancia
estimulara a producédo do seu proprio coladgeno. Os tratamentos que utilizam este biomaterial

sdo considerados minimamente invasivos. O seu efeito ocorre de forma gradativa, sendo
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possivel observar os resultados alguns meses apds o tratamento inicial e podem perdurar em até
dois anos ou mais (BAUMAN, NORBERG e EJEHORN, 2020).

A classificacdo dos bioestimuladores de colageno se da a partir da sua absorcéo no
organismo e sua durabilidade. Os biodegradaveis sdo absorvidos pelo organismo de forma
fagocitaria, uma acdo fisiologica, enquanto que os semipermanentes, continuam agindo no
sistema tegumentar de dezoito meses a dois anos (MIRANDA, 2015).

Os bioestimuladores de forma geral visam proporcionar melhoras no aspecto da
pele, agindo de maneira efetiva nas camadas mais profundas, favorecendo a espessura dérmica
e a producdo de coldgeno (PARADA et al., 2016).

O mecanismo de acdo dos bioestimuladores injetaveis consiste em uma resposta
inflamatdria pequena, em até trés dias ocorre o fendmeno de quimiotaxia recrutando células
inflamatorias como neutréfilos e mondcitos, sendo possivel observar clinicamente 0s sinais
cardinais da inflamac@o. Por sua vez, os mondcitos se transformam em macrofagos para realizar
0 processo de fagocitose de solventes e particulas indesejadas, permanecendo somente a matriz
de PLLA e CaHa (CUNHA et al., 2020).

Fatores como estilo de vida, atividade muscular, idade, qualidade da pele e
alimentacdo também influenciam nos perpetuacdo dos efeitos da neocolagénese (MIRANDA,
2015).

3.1 Acido Poli-L-LActico

O Acido poli-L-lactico (PLLA) é um polimero injetavel, biocompativel, sintético
em sua totalidade, constituido por particulas biodegradaveis e reabsorviveis que impulsiona a
neoformacédo de colageno. Foi descoberto em 1954 pelo Centre National De La Recherche
Scientifiqgue (CNRS) em Lyon, Franga, e é derivada do &cido lactico, naturalmente produzido
pela contragcdo muscular (COLEMAN e GROVER, 2006).

Seu uso foi regulamentado em 2004 pela FDA (Departamento Americano de
Farmacos) e passou a ser utilizado no Brasil desde 2004. O produto esta disponivel para uso ha
cerca de 14 anos, para tratamento em lipoatrofias associadas ao HIV e off label, sendo um
medicamento que ainda ndo possui aprovacdo da Anvisa (Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitéria) para finalidade estética (MIRANDA, 2015 e HADDAD et al., 2017).

Sua apresentacdo comercial mais conhecida é o Sculptra®. Consiste em um po
liofilizado sem a presenca de particulas de agua, em um frasco estéril, no qual necessita de
reidratacdo antes da injecdo (HADDAD et al., 2017)
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O mecanismo de acdo do PLLA na indugdo da neocolagénese inicia com uma
resposta inflamatdria subclinica, ao ser injetado, as grandes particulas de PLLA atraem muitos
macrofagos, e por ndo conseguir fagocitar as particulas e se unem formando uma célula gigante
multinuclear, linfocitos e fibroblastos. Posteriormente uma capsula é formada ao redor de cada
microesfera individualmente, conforme o PLLA é metabolizado, acontece a inducdo da
producdo de fibras de colageno pelos fibroblastos e como resultado final, 0 aumento da
espessura dérmica (MACHADO FILHO e APPARECIDA et al., 2013).

O PLLA ¢ indicado para a regido de dobras nasolabiais, correcdo de cicatrizes de
acne, lipoatrofia facial associada ao virus da imunodeficiéncia humana e defeitos dérmicos de
tecidos moles e 6sseos. Uma vantagem do bioestimulador citado é a rapidez na obtencdo do
resultado, permitindo observar clinicamente mudancas positivas, correspondente a quantidade
do material que foi injetado, de 2 a 3 dias até que ocorra a sua total absor¢cdo (PORTELA e
DUTRA, 2019).

E contraindicado para pacientes que fazem uso de aspirina, vitamina E, capsulas de
6leo de peixe, AINES e anticoagulantes, que deve ser interrompido dez dias antes do
procedimento. E vetado associar o uso de bioestimuladores permanentes ao PMMA
(Polimetilmetacrilato) ou silicone pois favorece a formacéo de granulomas. Também ndo esta
aprovado seu uso em criangas, gestantes e lactantes. Outras contraindicacdes sdo: uso de
imunossupressores, tabagismo pesado e pacientes ansiosos por resultados imediatos
(RENDON, 2012).

Pacientes que fazem uso continuo de imunossupressores e anti-inflamatorios como
os corticdides devem ser tratados com muita cautela, pois a supressdo da resposta inflamatdria
durante o tratamento com prednisona pode levar a uma resposta subterapéutica. Apds a
descontinuidade ou interrupcdo da prednisona, pode ocorrer resposta exagerada com o PLLA
(SHERMAN, 2006).

Inicialmente ocorre a produgédo de uma base com nova matriz de fibrose, de modo
a recuperar o volume tecidual. O resultado final seréd alcangcado em periodo que varia de quatro
a seis meses. No primeiro momento o paciente tem a percepcéo de estar com a face preenchida,
portanto ele esse ponto deve ser esclarecido previamente, informando que esta melhora
desaparecera em poucos dias e devera aguardar a producéo de colageno que se iniciara em prazo
de seis a oito semanas. Uma vez que a volumizacéo tenha sido alcangada, os resultados poderéo
ser mantidos por até dois anos ou mais (FABI e GOLDMAN, 2012).
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O intervalo entre as sessdes deve obedecer ao periodo de quatro a seis semanas,
visando prevenir intercorréncias como o surgimento de nodulos e ou granulomas (MACHADO
FILHO, 2013).

Em sua grande maioria os produtos sdo comercializados em seringas prontas para
uso. Porém é comum ser necessario realizar a mistura do produto com anestésicos locais, a fim
de diminuir o desconforto do paciente. No entanto, o PLLA €é o unico produto que necessita de
uma reconstituicao entre 6 e 8 mL com agua destilada para injecdo e lidocaina a 2% e tempo de
repouso de 24 a 72 horas antes da aplicagdo. Os cuidados nesta etapa sédo de fundamental
importancia para evitar a formacéo de nodulos e obstrugdo de agulhas ou cénulas. A cautela
durante essas manipulacfes deve ser preconizada para diminuir o maximo possivel a chance de
contaminacgdo dos produtos e possiveis efeitos adversos. Apresenta como desvantagem a alta
precificacdo (RENDON, 2012).

Lowe (2006) assegura que associacdo de outros tratamentos como aplicacfes de
acido hialurénico e toxina botulinica, com laser e radiofrequéncia pode ocorrer tranquilamente.
Rendon (2012) associa acido hialurdnico ou hidroxiapatita de calcio, desde que sejam
realizados com intervalo de 30 dias entre um procedimento e outro e pode observar altas taxas
de satisfacdo dos pacientes apds tratamento com PLLA. Relatou que 95,1% dos pacientes
ficaram satisfeitos com os resultados.

Nos dias seguintes ao tratamento, alguns cuidados devem ser tomados para a
obtenc&o bons resultados. E indicado massagear a area tratada por cinco minutos, cinco vezes
ao dia, durante cinco dias ap6s o tratamento ou conforme recomendado pelo seu profissional
de saude; luz solar e a exposicdo a lampada UV devem ser evitadas até que qualquer inchaco e
vermelhiddo iniciais desaparecam. Se ndo houver complicacdes, pode aplicar maquiagem
algumas horas apds o tratamento certificando com orientac@es do profissional (GALDERMA,
2021).

Segundo Rendon (2012) o PLLA tem sido considerado padrdo ouro dentro da vasta
gama de bioestimuladores de colageno. O resultado final ndo se mostra de forma imediata, pois
sua acdo ocorre de forma gradual e progressiva. Em contrapartida tem se notado efeitos

satisfatorios e duradouros, permanecendo no organismo por até 2 anos.

3.2 Hidroxiapatita de Calcio (CaHa)

A hidroxiapatita de calcio (CaHa) ¢ um bioestimulador de colageno sintético

injetavel, comercialmente conhecido como Radiesse® e possui a aprovagdo da Anvisa. Seu uso
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foi regulamentado pela FDA no final de 2006 para uso no tratamento de rugas moderadas a
graves, como ritides nasolabiais e no tratamento da lipoatrofia facial associada ao virus HIV
(GOLDBERG et al., 2018).

Um estudo realizado com 26 pacientes apresentando lipoatrofia facial associada ao
HIV, tratados com injecGes de CaHA, para analise da eficiéncia e seguranca no tratamento,
constataram-se excelentes respostas clinicas de reestruturagdo de pele assim como os pacientes
relataram grande satisfacdo com os resultados. Por fim no ano de 2009 foi regulamentado para
uso cosmetico (RAUSO et al., 2013).

Sua composicao € baseada principalmente em CaHa, contendo 30% de microesferas
de hidroxiapatita de célcio sintetizadas que se apresentam de forma uniforme e 70% de um gel
carreador aquoso, constituido por carboximetilcelulose de sodio, agua estéril e glicerina
(SANCHEZ e CANDELAS, 2010).

A homogeneizagdo do produto é realizada com o auxilio de um conector Luer Lock,
sendo recomendado no minimo de 15 a 20 movimentos de mizagem. Em se tratando do plano
de aplicacdo, a CaHA deve ser injetada na derme média ou profunda, para que haja o estimulo
do colageno esperado (MIRANDA, 2015).

InjecOes superficiais ndo sdo indicadas, por acarretar com frequéncia o surgimento
de nddulos que podem ser notados na camada superficial da derme (MIRANDA, 2015).

Apbs a sua aplicacdo, acontece a rapida correcdo na regido onde foi injetado o
produto, o gel transportador entdo inicia a invaginacdo nos tecidos gradualmente, deixando
apenas as microesferas que continuam na derme favorecendo a producéo de fibroblastos e de
um novo colageno, agindo na sustentagdo dos tecidos neoformados, sendo possivel observar 0s
resultados finais no periodo de dois a trés meses (LIMA, MACHADO e MARSON, 2016).

Dentre as vantagens desse produto esta a viscoelasticidade, permanecendo no local
da injecdo de modo que ndo invada os tecidos vizinhos. E classificado como um material
preenchedor semipermanente com a durabilidade de 12 a 18 meses, em alguns casos até 24
meses e apresenta como uma desvantagem o seu alto custo (LIMA, MACHADO e MARSON,
2016).

As indicacBes principais sdo areas que necessitam ao aumento de volume e o
preenchimento de locais que requerem reparacao, cicatrizes de acne, comissura labial, rugas
peribucais, malar ou zigomatico, contorno mandibular, regido temporal, terco médio da face,
prega mentoniana, mdos e mento. Sendo remodelados através da producdo de um novo
colageno produzido pelo préprio paciente (SANCHEZ e CANDELAS, 2010).
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Apesar de apresentar uma vasta indicacdo, existem areas da face que devem ser
evitadas sendo a regido periorbicular, glabela e labios, por estarem em constante atividade
muscular, favorecendo a formacao de nodulos apos a aplicacdo do produto. Seu uso também
ndo é indicado para combinacbes de tratamentos com preenchedores permanentes, como
polimetilmetacrilato e silicone (FABBROCINI et al., 2009).

Durante as primeiras 24 horas ap6s o tratamento deve se utilizar compressa de gelo
nas areas injetadas, para reduzir e limitar edemas e hematomas. E contraindicado pressionar ou
massagear a area tratada; ndo usar maquiagem e evitar exposicdo extensa ao sol ou calor
(MERZ PHARMA, 2021).

Um estudo realizado através de um questionario respondido por 10 especialistas
que atuam nas areas de dermatologia e cirurgia plastica, com o objetivo de se certificar se ha
um consenso entre a maioria deles quanto a seguranca e eficdcia da CaHA, mostrou que
Radiesse® apresenta um alto perfil de seguranca e eficacia proporcionando qualidade e firmeza
da pele. Além de ser um produto cada vez mais recomendado, por ser rejuvenescedor e
minimamente invasivo (DE ALMEIDA et al., 2019).

3.3 Plasma Rico em Plaquetas Injetaveis

O Plasma rico em Plaquetas Injetaveis (I-PRF) é considerado um hemoderivado
autologo, onde as concentracdes de plaquetas superiores aos niveis basais mesmo em
quantidades pequenas de plasma, constitui uma gama de proteinas e fatores de crescimento.
Além do plasma e plaquetas os leucdcitos também se apresentam na composi¢do da fibrina
(DONADUSSI et al., 2012).

Em 1989, Lynch classificou 0 PRP como Plasma Rico em Fatores de Crescimento,
Gel de Plaquetas, Plasma Autdgeno Rico em Plaquetas e por fim Plasma Rico em Plaguetas
Injetaveis, a nomenclatura se mantém até a atualidade (DE CASTRO, 2019).

No final dos anos 1990, o PRP se destacou no meio cientifico, sendo utilizado na
medicina regenerativa, cirurgia maxilo-facial e cirurgia oral. Mostrando-se eficaz no tratamento
de lesBes oculares, queimaduras e reconstrucdo 0ssea e vem sendo amplamente indicado na
HOF favorecendo o rejuvenescimento cutaneo e a regeneracéo celular da pele (DE CASTRO,
2019).

A confec¢do do I- PRF consiste na coleta de 10 ml de sangue do proprio paciente
(WISNIEWSKI; KOPENHAGEM; PEDER, 2017). O protocolo para obtencdo do agregado

plaquetario consiste em utilizar tubos de plastico, com auséncia de qualquer anticoagulante.
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Para se chegar ao produto final em forma liquida as caracteristicas de centrifugacdo precisam
ser modificadas. A centrifugacéo deve ocorrer por 3 minutos a 700 rpm (400g) em temperatura
ambiente (VARELA, 2018).

Apos a finalizagéo deste processo € possivel identificar duas cores distintas no tubo,
uma de cor alaranjada (I-PRF) na superficie e o restante do material sanguineo localizado logo
abaixo. Portanto o tubo deve ser aberto de forma cuidadosa, de modo a prevenir que haja a
unido do material. Em seguida, a remocao do mesmo € realizada com auxilio de uma pipeta ou
seringa associada a uma agulha para a sua aplicagdo. Este procedimento geralmente é associado
ao microagulhamento, no qual ird favorecer a permeabilidade e entrada do concentrado
sanguineo na derme (MOURAO, et al., 2015).

A |-PRF € capaz de favorecer a liberacdo de concentracGes mais altas dos inimeros
fatores crescimento, induzindo o processo de quimiotaxia e angiogénese, 0 crescimento
vascular e a proliferacao de fibroblastos, sendo fundamentais para os processos de cicatrizacao
e reepitelizacdo, contribuindo para a neocolagénese (WISNIEWSKI, KOPENHAGEM e
PEDER, 2017).

Este biomaterial apresenta como vantagem uma ampla indica¢do, podendo ser
utilizado em todas as areas da face, proporcionando resultados rapidos e efetivos, além de ser
uma substancia em forma de gel autdgena, ou seja, a matéria prima é retirada do proprio
organismo do paciente, sendo biocompativel, evitando complicacdes ou até mesmo rejeicao do
produto injetado, ndo havendo contraindicacdes (DONADUSSI et al., 2012).

Clinicamente é possivel observar a suavizacdo de sulcos nasolabiais profundos, o
que comprova a eficacia desde biomaterial, além de favorecer a liberacdo de fatores de
crescimento e a reparacao tecidual (MIRON et al., 2017).

Durante as primeiras horas ap0s o tratamento o paciente deve-se evitar o uso de
maquiagem e protetor solar. Logo apds deve-se evitar exposicao solar assim como massagear
a regido (SCLAFANI, et al., 2010).

3.4 Laser

Durante séculos os estudos relacionados a propriedades e origem da luz foi motivo
e pesquisa para muitos cientistas. No inicio do século XX sua propagacao foi iniciada através
do estudo realizado por Albert Einstein sobre a emissao estimulada da luz. O emprego do raio
laser no processo de reparacdo tecidual foi estudado, pela primeira vez por Mester e

colaboradores, em 1971. Estes pesquisadores concluiram que as feridas produzidas em ratos



19

cicatrizavam de forma mais rapida, apos a utilizacdo do laser terapéutico. Com base nesse
estudo, diversas pesquisas tém apresentado resultados semelhantes (ROVIDA e GARBIN
2013).

Os lasers utilizados na odontologia estética para tratar os sinais do envelhecimento
cutaneo sdo um recurso terapéutico excelente. Dentre os achados clinicos para a promogéo do
rejuvenescimento facial, inclui a reducdo ou remissdo de rugas superficiais e profundas, de
manchas de pele e de flacidez tissular (LOPES, PEREIRA e BACELAR, 2018).

O laser tem sido uma alternativa minimamente invasiva eficaz no combate aos
efeitos da senilidade, consiste em uma fonte de luz aplicada sobre a pele, variando de leve a
intenso. Embora seja indicado para todos os tipos de pele e grande parte dos defeitos que
comprometem a estética facial é necessario conhecer, para poder indicar e utilizar no dia a dia
clinico (SANTQOS, 2019).

Uma das principais indicacdes da laserterapia para a indugdo de colageno € o laser
vermelho de baixa poténcia. Pode ser empregado nos casos nos quais a exposicdo da pele a
diversos fatores do cotidiano como sol, liquidos, &cido e substancias diversas, entre outros
fatores que podem comprometer a saude e estética da face (LOPES, PEREIRA e BACELAR,
2018). Esse tipo de laser é o mais indicado para tratar o envelhecimento facial leve e moderado
e ndo causa comorbidades ao paciente, os resultados se apresentam de forma gradativa havendo
a necessidade de algumas sessdes (SANTQOS, 2019).

O laser de Erbium-YAG vém sendo considerado como os principais meios de
promocdo de rejuvenescimento facial. Tem mostrado resultados clinicamente satisfatorios,
sendo capazes de reduzir e sanar rugas, marcas de expressdo, manchas na pele e cicatrizes de
acne, além de devolver a pele do rosto o vi¢o e os tdnus que véo se perdendo com o passar dos
anos (PATRIOTA, CUCE e RODRIGUES, 2011).

O laser deve penetrar 100-400um para que chegue até a jungdo dermoepidérmica e
0s vasos da derme para que possa estimular a producdo de um novo colageno (SANTOS, 2019).
O tratamento a laser, quando administrado nos tecidos e nas células, ndo consiste em
aquecimento, ou seja, a energia dos fotons absorvidos ndo é transformada em calor, mas em
efeitos fotoquimicos, fotofisicos e/ou fotobioldgicos (CAMPOS et al., 2017).

Dentre as vantagens do laser fracionado, se destaca a rapida regeneracédo da pele,
apresentando apenas o0 surgimento de eritemas e edemas discretos. N&o € necessario anestesia,
pois o nivel de desconforto é moderado, e em se tratando de um procedimento menos invasivo,

requer um curto tempo de recuperacao, sendo aproximadamente 3 dias. Durante o pos-
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operatdrio o paciente deve ser orientado a passar vaselina ou soro fisioldgico para diminuir o
ressecamento local (RIBEIRO et al., 2011).

Uma desvantagem desse tratamento € o alto custo, quanto aos efeitos colaterais
variam de intensidade, a depender do tipo de laser a ser aplicado, porém quando h& o surgimento
deles é comumente o aparecimento de eritema, ardor, dor, edema, crostas, reativacdo de herpes
simples e hiperpigmentacdo. Antes e apds o tratamento com laser é necessario 0 uso de protetor
solar, assim como evitar exposicao solar ou calor excessivo (LOPES, PEREIRA e BACELAR,
2018).

3.5 Microagulhamento

O Microagulhamento, também denominado pelo termo, Inducdo Percutdnea de
Coléageno por Agulhas (IPCA) é uma alternativa recente para tratar os sinais do envelhecimento
na pele e realizar pequenas correcdes na estética facial (SANTOS et al., 2020).

No ano de 1995 os autores Orentreich e Orentreich propuseram um tratamento
designado por subcision, que se tratava de uma cirurgia percutanea, com uso de agulhas.
Caracteriza-se como um procedimento minimamente invasivo, que se estende até o interior dos
tecidos, sem 0 uso de uma incisdo realizada por um objeto cortante (ORENTREICH e
ORENTREICH, 1995)

No ano de 1996, durante o Congresso de Cirurgia Plastica e Estética em Taiwan,
foi apresentado por seu idealizador Fernandes, o dermarroler objeto utilizado para a realizacéo
do microagulhamento, inspirado na medicina chinesa. Embora tenha sido originada na década
de 1990, apenas em 2006 o microagulhamento se propagou pelo mundo (SANTOS et al., 2020).

O dermaroller é um rolo envolto por agulhas finas de didmetros variados e com a
base de aco inoxidavel cirargico ou ligas de titnio. Consiste em lesionar a pele por agulhas
pequenas que atuam perfurando o estrato cdrneo. Sua aplicacdo deve ser leve, de maneira que
ndo cause danos a epiderme, esse fendmeno ira favorecer a agdo dos fatores de crescimento
estimulando a producéo de elastina e colageno, assim como a reparacao e remodelacéo tecidual
(BERNARDI e OGNIBENI, 2019).

Atualmente, existe uma variedade de produtos e marcas de canetas elétricas e
instrumentos manuais de microagulhamento no mercado. Independente do protocolo utilizado
os resultados favorecem a melhoria do aspeto e satde cutanea da pele. Sendo classificado como
um instrumento promissor em medicina estética e HOF (MACHADO, 2019)
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E indicado para tratar imperfeigcdes da pele, cicatrizes de acne, lipodistrofia gindide
e rejuvenescimento da face. Proporciona a producdo de colageno sem remocdo da epiderme e
requer um tempo curto para que haja a cicatrizacdo. Apresenta como uma das principais
vantagens uma ampla indicag@o podendo ser utilizado em todos os tipos e tonalidades de pele,
muito embora seja um procedimento oneroso para o paciente, o profissional habilitado em
harmonizacdo ndo necessita de grandes investimentos para realizar esse procedimento (DE
LIMA, DE SOUZA e GRIGNOLLI, 2015).

Apesar de ter uma vasta gama de indicacdo, é importante ressaltar que nem todos
0s pacientes podem receber o microagulhamento por serem portadores de patologias e
condicdes que impecam a realizacdo do mesmo. Dentre as contraindicacfes é possivel citar o
cancro de pele, doencas auto-imunes, coldides, diabetes, verrugas, tratamentos de quimioterapia
e radioterapia, rosacea, acne ativa, uso de anticoagulantes, ceratose solar, gravidez, doengas
neuromusculares, distdrbios hemorragicos, queimaduras, reativacdo de herpes e uso de
isotretinoina nos ultimos 6 meses (FERNANDES, 2015).

A busca por esse tipo de tratamento tem sido crescente, devido requerer baixo
investimento, apresentar bons resultados e favorecer uma rapida recuperacdo do paciente
permitindo o retorno breve a sua rotina, bem como & sua atividade laboral (GUIMARAES et
al., 2019).

O seu mecanismo de ac¢do acontece durante o processo de cicatrizagdo e consiste
em 3 fases distintas. A primeira fase € a injaria, durante os 3 primeiros dias, onde ocorre uma
invasdo e células inflamatdrias, denominadas de neutr6filos. E possivel observar os sinais
cardinais da inflamacé&o: dor, calor, rubor e edema (SANTQOS, 2020).

A segunda fase é a cicatrizacdo ocorre em até 7 dias, marcada pela indu¢do de
angiogénese, epitelizacdo e disseminacdo de fibroblastos. Formando uma matriz de
fibronectina, para receber o depésito de um novo colageno abaixo da epiderme. A terceira fase
é a maturacao, perdurando até 28 dias, ocorre a substituicdo de colageno tipo Il por coldgeno
tipo I, sendo este de melhor qualidade, fendmeno que recebe o nome de neocolagénese
(SANTOS, 2020).

Durante até 2 anos ap0s o tratamento pode ocorrer uma modulacdo tecidual
proporcionando o aumento da espessura da derme. Além de aumentar a permeabilidade dos
cosméticos anti-idade. E possivel observar ap6s a cicatrizagdo uma aparéncia de vico na pele
dando um aspecto mais jovem e hidratado (DE LIMA, DE SOUZA e GRIGNOLI 2015).
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Lima, Lima e Takano (2013) observaram que o microagulhamento atua como
veiculo para ativos como Retinol e Vitamina C e concluiram que o uso isolado dessa técnica
promove melhora na qualidade de peles envelhecidas.

Hauser e Jones (2020) observaram em seus estudos que os fibroblastos
envelhecidos presentes em rugas e sulcos que receberam o tratamento apresentaram melhorias
na contracao, favorecendo de modo positivo as propriedades mecanicas da pele.

Apbs o tratamento é contraindicada a utilizagdo de maquiagem ou protetor solar
durante as primeiras 12 horas. Logo ap6s esse periodo o uso de protetor solar é de extrema
importancia, além de hidratar a pele com agua termal, evitar exposi¢&o solar ou calor excessivo.

Né&o deve ser removido crostas de pele, caso sejam formadas (SANTOS, 2020).

3.6 Ultrassom Microfocado

O avanco da tecnologia de Ultrassom Microfocado de Alta Intensidade € uma
modalidade terapéutica com potencial amplo (MURAO, 2021).

Atualmente, o Ultrassom Microfocado tem sido utilizado em dmbito ambulatorial
como uma tecnologia altamente eficaz nos tratamentos estéticos. Possui capacidade de produzir
micro lesdes térmicas em profundidades precisas tanto na derme reticular como também na
camada fibromuscular denominada de SMAS — Sistema Musculo Aponeurdtico Superficial
(MURAU, 2021).

O SMAS se encontra em contato com a gordura subcutanea e envolve os musculos
da mimica facial, sendo composto de colageno e fibras elasticas, igual que a derme, porém
possui o diferencial de fornecer suporte e manutencédo da sustentacdo da pele a longo prazo. A
coagulacdo térmica acarreta em uma contragdo das fibras colagenas, possibilitando o contorno
facial seja remodelado ao mesmo tempo em que pequenas quantidades de tecido adiposo
possam ser removidas, possibilitando assim a melhora no contorno anatdémico (TADISINA,
PATEL e CHOPRA, 2013).

De acordo com Suh (2011) o Ultrassom Microfocado demonstrou ser um recurso
eficaz no tratamento dos sinais do envelhecimento, porém pode-se afirmar que ainda ha uma

escassez de trabalhos que demonstrem sua aplicabilidade e seus resultados.
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4 CONCLUSAO

Os bioestimuladores de coladgeno tém sido uma excelente alternativa para reduzir
os sinais do envelhecimento facial. O seu mecanismo de acéo consiste em estimular a producéo
de uma substancia autdgena, apresentando ampla indicagdo. Além de permitir a suavizacao dos
efeitos ocasionados pelo avango da idade de forma sutil, proporcionando um envelhecimento
com qualidade e naturalidade. Os resultados sdo satisfatorios e duradouros quando o tratamento
é indicado e realizado por um profissional devidamente capacitado, respeitando a idade e

caracteristicas individuais de cada paciente aliados aos cuidados apos tratamento.
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APENCICE A — Artigo Cientifico

USO DAS TERAPIAS DE INDUCAO DE COLAGENO PARA O CONTROLE DOS
EFEITOS DELETERIOS DO ENVELHECIMENTO FACIAL: UMA REVISAO DE
LITERATURA!

Cintia de Oliveira Matos Feitosa?

Danielli Maria Zucateli Feitosa®

RESUMO

A busca pela beleza e por padrbes impostos pela sociedade do que é belo impulsionou a procura
demasiada por procedimentos que proporcionem a harmonia dos dentes e a estética facial.
Diante do contexto mundial, os cirurgiGes-dentistas atuam desde a prevencéo e intervencdo de
doencas bucais, como também podem realizar procedimentos que favorecam a harmonizagéo
orofacial, conforme a resolucdo de N° 198/2019 do Conselho Federal de Odontologia. O
objetivo desse trabalho foi abordar os tratamentos e produtos biestimuladores de colageno,
utilizados para reduzir os sinais do envelhecimento facial. Realizou-se uma revisdo de literatura
com base nos dados disponiveis nas plataformas digitais Biblioteca Virtual de Saude, PubMed,
Medline publicados entre os anos 2010 e 2021. O envelhecimento é um fenémeno natural e
inevitavel com o decorrer do tempo, resultando no surgimento de rugas e marcas de expressao.
Dentre os tratamentos para prevenir os sinais do envelhecimento, se destacam o Acido poli — L
— lactico, Hidroxiapatita de calcio / CaHa, I-PRF (Fibrina Rica em Plaquetas Injetaveis),
Laserterapia e Microagulhamento ou Inducdo pericutanea de colageno por agulhas. Conclui-se
que a utilizacdo dos indutores de colageno apresenta excelente aplicabilidade clinica e
durabilidade, sendo capazes de induzir a neocolagénese, proporcionando um envelhecimento

com qualidade.

Palavras-chave: Preenchedores Dérmicos. Envelhecimento da Pele. Colageno. Estética.
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ABSTRACT

The search for beauty and for society-imposed standards of what is beautiful has driven the
excessive search for procedures that provide teeth harmony and facial esthetics. Given the
global context, dentists act from the prevention and intervention of oral diseases, as well as
performing procedures that favor orofacial harmonization, according to resolution No.
198/2019 of the Federal Council of Dentistry. The objective of this work was to approach the
treatments and collagen bistimulator products, used to reduce the signs of facial aging. A
literature review was carried out based on data available on the digital platforms Virtual Health
Library, PubMed, Medline published between 2010 and 2021. From the reading it was found
that aging is a natural and inevitable phenomenon over time. time, resulting in the appearance
of wrinkles and expression marks. Among the treatments to prevent the signs of aging, we
highlight Poly — L — Lactic Acid, Calcium Hydroxyapatite / CaHa, I-PRF (Fibrin Rich in
Leukocyte Platelets), Laser Therapy and Microneedling or Percutaneous Induction of Collagen
by Needles. It is concluded that the use of collagen inducers has excellent clinical applicability

and durability, being able to induce neocollagenesis, providing quality aging.

Keywords: Dermal Fillers. Skin Aging. Collagen. Aesthetics.

1 INTRODUCAO

A busca pela beleza e por padrdes impostos pela sociedade do que € belo
impulsionou a procura demasiada por procedimentos que proporcionem a harmonia dos dentes
e a estética facial estando diretamente ligados a autoestima dos individuos (SCHIMITZ,
LAURENTINO e MACHADO, 2010).

Diante do contexto mundial, os cirurgides-dentistas atuam desde a prevencgéo e
intervencdo de doencas bucais, e ainda podem realizar procedimentos que favorecem a
harmonizacao orofacial (HOF), uma area dentro da odontologia moderna que vem apresentando
grande procura pelos pacientes, sendo uma especialidade odontolégica promissora (DE
AQUINO et al., 2019). Conforme a resolucdo de N° 198/2019 do Conselho Federal de
Odontologia que diz respeito a especializagdo em Harmonizagdo Orofacial:

- Art 1: Reconhece a Harmonizagéo Orofacial como especialidade odontoldgica.
- Art 2: A harmonizagdo orofacial é definida como um conjunto de procedimentos

realizados pelo cirurgido-dentista (CD) em sua area de atuacdo, responsaveis
pelo equilibrio estético e funcional.
- Art 3: As areas de atuacdo do CD incluem:
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d) fazer a intradermoterapia e 0 uso de biomateriais indutores percutaneos de
coladgeno com o objetivo de harmonizar os tercos superior, médio e inferior da face, na regido
orofacial e estruturas relacionadas anexas e afins;

e) realizar procedimentos biofotdnicos e/ou laserterapia, na sua area de atuacao e
em estruturas anexas e afins;

A HOF teve inicio no ano de 1991, a partir do uso terapéutico da toxina botulinica.
Através do casal canadense Jean e Alastair Carruthers, oftalmologista e dermatologista, que
constataram clinicamente a melhora de rugas glabelares dindmicas durante tratamento de
pacientes apresentando blefaroespasmo. Desde entdo, a toxina botulinica tipo A vem se
aprimorando e sendo utilizada em todo mundo. Sua regulamentacdo para uso cosmético no
Brasil se deu no ano de 2000 (FUN e PACIVIC, 2013).

O envelhecimento facial provém de inimeros fatores bioldgicos e ambientais,
ambos estdo interligados e favorecem o surgimento dos sinais do envelhecimento da face, como
manchas, rugas, alteracdes de textura de pele, flacidez, queda da péalpebra superior, sulcos
evidentes dentre outras manifestacbes (COIMBRA, URIBE e DE OLIVEIRA, 2014).

A literatura apresenta quatro pilares estéticos que favorecem o processo de
envelhecimento facial, sdo eles: remodelacdo Ossea, perda de gordura subdérmica, acdo
muscular e envelhecimento da pele. O rosto jovem se apresenta como um trapézio invertido,
com o terco médio bem definido, porém a acdo do tempo o volume e os contornos faciais
perdem forma, tornando o rosto em um formato de quadrado, fendmeno nomeado por
quadralizagéo facial (COIMBRA, URIBE e DE OLIVEIRA, 2014).

Dentre os tratamentos para prevenir os sinais do envelhecimento, a utilizacdo dos
bioestimuladores de colageno se destaca pela sua excelente aplicabilidade clinica, efetividade
e durabilidade. O Acido poli — L — lactico (Sculptra®), Hidroxiapatita de calcio/ CaHa
(Radiese®), Fibrina rica em plaquetas leucocitarias (I-PRF), Laserterapia e Microagulhamento
ou Inducdo Pericutanea de Colageno por Agulhas (IPCA). Quando utilizados de forma
adequada, respeitando as técnicas assim como os limites de cada individuo e suas necessidades,
apresentam bons resultados estéticos alcancando a satisfacdo dos pacientes (DE LIMA e DE
LIMA SOARES, 2020).

Segundo Moreira Junior et al., (2018) é fundamental conhecer o mecanismo de ac¢éo
dos produtos, assim como as suas indicagdes para se ter o dominio sobre as técnicas disponiveis,
além de conhecer toda a anatomia da face visando prevenir complicagfes e proporcionar um

tratamento adequado e individualizado para cada paciente.
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E fundamental que o profissional atuante na area conheca a variedade de materiais
disponiveis no mercado, assim como suas corretas indicacfes, vantagens e desvantagens,
custo/beneficio e tempo da duracdo efetiva do tratamento (DE LIMA e DE LIMA SOARES,
2020).

2 METODOLOGIA

O presente estudo se caracteriza por uma de uma revisdo de literatura. Para a
elaboracdo do projeto abordado foi realizada uma anélise criteriosa da literatura disponivel.
Foram utilizados artigos seguindo o critério de publicacdo de 2010 a 2021, sendo utilizados
alguns artigos de data anterior relevantes para a construcao do trabalho. As pesquisas foram
realizadas nas plataformas virtuais Medline, Biblioteca Virtual de Satde, Pubmed e Scielo.

Através dos descritores de saude “Preenchedores dérmicos”, “Envelhecimento da pele”,
“Colageno” e “Estética” em inglés “Dermal Fillers”, “Skin Aging”, “Collagen” e “Aesthetics”.

Foram encontrados 653 artigos relacionados ao tema. Posteriormente a leitura dos
resumos dos artigos mais direcionados ao conteudo, realizou-se a selecdo de 59 artigos que
serviram de subsidio para a construcdo do projeto e do TCC final.

Os critérios de incluséo foram artigos relacionados ao tema de maneira direta sendo
considerado como primarios, ja os artigos que mostraram relagdo com a tematica de maneira
indireta foram classificados como secundarios, utilizados para complementar e enriquecer a
presente revisdo de literatura. Foram definidos como critério de exclusdo os artigos que ndo se
relacionaram direta ou indiretamente com o assunto abordado ou n&o apresentam relevancia

cientifica.

3 REVISAO DE LITERATURA

Segundo Montanari (2016) o sistema tegumentar é composto pela tela subcutanea,
pele e anexos cutaneos. A pele tem funcdo de protecgdo, sensibilidade tatil, excre¢do, regulacéo
da temperatura corporal e producédo de vitamina D.

Do ponto de vista histoldgico, a pele é constituida por duas camadas: a epiderme,
se apresentando como uma fina camada, composta por células de origem epitelial interligadas
entre si e a derme, representada pela camada mais profunda formada por tecido conjuntivo
irregular e denso (ROSS, PAWLINA e BARNASH, 2016).
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O processo de envelhecimento da pele se inicia com o surgimento de alteracfes que
podem ser perceptiveis a partir da segunda década de vida, sendo mais evidente a partir da
terceira década de vida (COLEMAN e GROVER, 2006).

As caracteristicas da pele envelhecida sdo displasia epidérmica podendo ser em
graus variaveis, diminuicéo da polaridade queratinocitica, presenca de infiltrado inflamatorio,
reducdo da producao de colageno e elastose a partir da degradacéo das estruturas elasticas da
face. No envelhecimento precoce € possivel observar microscopicamente fibras elasticas
espessadas, contorcidas e desorganizadas (WULF, KOBAYASI e GNIADECKI et al., 2004).

O colageno é uma proteina responsavel pela firmeza e elasticidade da pele, sendo
preservado até os 30 anos, tendo sua reducdo iniciada por volta dessa idade, a partir desse
periodo, o organismo produz aproximadamente 1% menos colageno na pele durante o ano. Aos
40 anos, apresenta em torno 20% de perda; aos 50 anos, mais de 30% (BOHNERT et al .2019).

Em se tratando de procedimentos e alternativas para amenizar os danos causados
pelo envelhecimento da pele, procedimentos minimamente invasivos, como 0 uso de
preenchedores dérmico, como 0s bioestimuladores tratam desde linhas finas e rugas até a
devolucéo de volume da face envelhecida (PARADA et al., 2016).

O bioestimulador de coladgeno consiste em uma substancia que é injetada na derme
profunda, camada subdérmica e na camada supraperiosteal. Uma vez injetada, a substancia
estimulara a producéo do seu préprio colageno. Os tratamentos com bioestimulador de colageno
sdo considerados minimamente invasivo. O efeito ocorre de forma gradativa, sendo possivel
observar os resultados alguns meses apds o tratamento inicial e perduram durante até dois anos
ou mais (BAUMAN et al., 2020).

O mecanismo de acdo dos bioestimuladores injetaveis consiste em uma resposta
inflamatdria pequena, em até trés dias ocorre o fendmeno de gquimiotaxia recrutando células
inflamatorias como neutréfilos e mondcitos, sendo possivel observar clinicamente os sinais
cardinais da inflamacéo. Por sua vez, os mondcitos se transformam em macréfagos para realizar
0 processo de fagocitose de solventes e particulas indesejadas, permanecendo somente a matriz
de PLLA e CaHa (CUNHA et al., 2020).

Fatores como estilo de vida, atividade muscular, idade, qualidade da pele e
alimentacdo também influenciam nos perpetuacao dos efeitos da neocolagénese (MIRANDA,
2015).
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3.1 Acido Poli-L- Lactico

O Acido poli — L - lactico (PLLA) é um polimero injetavel biocompativel, sintético
em sua totalidade, constituido por particulas biodegradaveis e reabsorviveis que impulsiona a
neoformacéo de colageno. Foi descoberto em 1954 pelo Centre National De La Recherche
Scientifique (CNRS), em Lyon, Franca, e é derivada do acido lactico, naturalmente produzido
por contracdo muscular (COLEMAN e GROVER, 2006).

Seu uso foi regulamentado em 2004 pela FDA (Departamento Americano de
Farmacos), e passou a ser utilizado no Brasil desde 2004. O produto esté disponivel para uso
ha cerca de 14 anos, para tratamento em lipoatrofias associadas ao HIV e off label sendo um
medicamento que ainda ndo possui aprovacao da Anvisa (Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitéria) para finalidade estética (HADDAD et al., 2017).

Sua apresentacdo comercial mais conhecida é o Sculptra®. Consiste em um po
liofilizado sem a presenca de particulas de 4gua, em um frasco estéril, no qual necessita de
reidratacdo antes da inje¢do. A recomendacéo do fabricante é usar 5 mL de &gua de injegdo para
cada frasco e manter este em repouso durante aproximadamente 2 horas, com o objetivo de
garantir a hidratacdo completa (HADDAD et al., 2017)

O mecanismo de acdo do PLLA na inducdo da neocolagénese inicia com uma
resposta inflamatoria subclinica, ao ser injetado, as grandes particulas de PLLA atraem muitos
macrofagos, e por ndo conseguir fagocitar as particulas e se unem formando uma célula gigante
multinuclear, linfdcitos e fibroblastos. Posteriormente uma capsula é formada ao redor de cada
microesfera individualmente, conforme o PLLA ¢é metabolizado, acontece a inducdo da
producdo de fibras de colageno pelos fibroblastos e como resultado final, 0 aumento da
espessura dérmica (MACHADO FILHO et al., 2013).

O PLLA é indicado para a regido de dobras nasolabiais, correcdo de cicatrizes de
acne, lipoatrofia facial associada ao virus da imunodeficiéncia humana e defeitos dérmicos de
tecidos moles e 6sseos (PORTELLA e DUTRA, 2019).

E contraindicado para pacientes que fazem uso de aspirina, vitamina E, capsulas de
Oleo de peixe, AINES e anticoagulantes, que deve ser interrompido dez dias antes do
procedimento. E vetado associar o uso de bioestimuladores permanentes a0 PMMA
(Polimetilmetacrilato) ou silicone pois favorece a formacdo de granulomas. Também néo esta
aprovado seu uso em criangas, gestantes, lactantes. Outras contraindicacdes sdo: uso de
imunossupressores, tabagismo pesado e pacientes ansiosos por resultados imediatos
(RENDON, 2012).

Nos dias seguintes ao tratamento, é indicado massagear a area tratada por cinco

minutos, cinco vezes ao dia, durante cinco dias apés o tratamento ou conforme recomendado
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pelo seu profissional de salde; luz solar e a exposicao a lampada UV devem ser evitadas até

que qualquer inchaco e vermelhidao iniciais desaparecam (GALDERMA, 2021).

3.2 Hidroxiapatita de Célcio (CaHa)

A hidroxiapatita de célcio (CaHa) é um bioestimulador de colageno sintético
injetavel, comercialmente conhecido como Radiesse®. Seu uso foi regulamentado pela FDA
no final de 2006 para uso no tratamento de rugas moderadas a graves, como ritides nasolabiais,
e no tratamento da lipoatrofia facial associada ao virus HIV (GOLDBERG, 2018).

Sua composic¢do ¢é baseada principalmente em CaHa, contendo 30% de microesferas
de hidroxiapatita de calcio sintetizadas que se apresentam de forma uniforme e 70% de um gel
carreador aquoso, constituido por carboximetilcelulose de sodio, &gua estéril e glicerina
(SANCHEZ e CANDELAS, 2010).

A homogeneizacdo do produto é realizada com o auxilio de um conector Luer Lock,
sendo recomendado no minimo de 15 a 20 movimentos de mizagem. Em se tratando do plano
de aplicacdo, a CaHA deve ser injetada na derme média ou profunda, para que haja o estimulo
do colageno esperado (MIRANDA, 2015).

Apos a sua aplicacdo, acontece a rapida correcdo na regido onde foi injetado o
produto, o gel transportador entdo inicia a invaginacdo nos tecidos gradualmente, deixando
apenas as microesferas que continuam na derme favorecendo a producdo de fibroblastos e de
um novo colageno, agindo na sustentagdo dos tecidos neoformados, sendo possivel observar 0s
resultados finais no periodo de dois a trés meses (LIMA, MACHADO e MARSON, 2016).

Dentre as vantagens desse produto esta a viscoelasticidade, permanecendo no local
da injecdo de modo que ndo invada os tecidos vizinhos. E classificado como um material
preenchedor semipermanente com a durabilidade de um ano a dezoito meses, em alguns casos
até 24 meses, uma desvantagem a ser levada em consideracdo € o alto custo (LIMA,
MACHADO e MARSON, 2016).

As indicacgOes principais sdo areas que necessitam ao aumento de volume e o
preenchimento de locais que requerem reparacao, cicatrizes de acne, comissura labial, rugas
peribucais, malar ou zigomatico, contorno mandibular, regido temporal, terco médio da face,
prega mentoniana, médos e mento (SANCHEZ e CANDELAS, 2010).

As areas da face que séo contraindicadas sdo: regido periorbicular, glabela e labios,
por serem areas que estdo em constante atividade muscular, favorecendo a formacéo de nédulos

apos a aplicacdo do produto. Seu uso também ndo € indicado para combinagdes de tratamentos
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com preenchedores permanentes, como polimetilmetacrilato e silicone (FABBROCINI et al.,
2009).

3.3 Plasma Rico em Plaquetas Injetaveis

Em 1989, Lynch classificou o IPR-F como Plasma Rico em Plaquetas Injetaveis, a
nomenclatura se mantém até a atualidade (OLIVEIRA, 2019).

A confec¢do do I- PRF consiste na coleta de 10 ml de sangue do proprio paciente
(WISNIEWSKI, KOPENHAGEM e PEDER, 2017). O protocolo para obtencdo do agregado
plaquetario consiste em utilizar tubos de plastico, com auséncia de qualquer anticoagulante.
Para se chegar ao produto final em forma liquida as caracteristicas de centrifugacdo precisam
ser modificadas. A centrifugacéo deve ocorrer por 3 minutos a 700 rpm (400g) em temperatura
ambiente (VARELA, 2018). Em seguida, a remog¢do do mesmo ¢é realizada com auxilio de uma
pipeta ou seringa associada a uma agulha (MOURAQO, et al., 2015).

A |-PRF € capaz de favorecer a liberacdo de concentracGes mais altas dos inumeros
fatores crescimento, induzindo o processo de quimiotaxia e angiogénese, 0 crescimento
vascular e a proliferacao de fibroblastos, sendo fundamentais para os processos de cicatrizacéo
e reepitelizacdo, contribuindo para a neocolagénese (WISNIEWSKI, KOPENHAGEM e
PEDER, 2017).

Este biomaterial apresenta como vantagem uma ampla indicacdo, podendo ser
utilizado em todas as areas da face, proporcionando resultados rapidos e efetivos, aléem de ser
uma substancia em forma de gel autdgena, ou seja, a matéria prima € retirada do proprio
organismo do paciente, sendo biocompativel, evitando complicacdes ou até mesmo rejeicao do
produto injetado, ndo havendo contraindicacdes (DONADUSSI et al., 2012).

3.4 Laser

O laser tem sido uma alternativa minimamente invasiva eficaz no combate aos
efeitos da senilidade, consiste em uma fonte de luz aplicada sobre a pele, variando de leve a
intenso. Embora seja indicado para todos os tipos de pele e grande parte dos defeitos que
comprometem a estética facial € necessario conhecer, para poder indicar e utilizar no dia-a-dia
clinico (SANTQOS, 2019).

Uma das principais indica¢Ges da laserterapia para a inducdo de coldgeno com é o

laser vermelho de baixa poténcia. Pode ser empregado nos casos nos quais a exposicéo dapele
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a diversos fatores do dia-a-dia como sol, liquidos, acido e substancias diversas, entre outros
fatores que podem comprometer a satide e estética da face (DE ARAUJO, 2012). O laser ndo
ablativo é o mais indicado para tratar o envelhecimento facial leve e moderado e ndo causa
comorbidades ao paciente, os resultados se apresentam de forma gradativa havendo a
necessidade de algumas sessbes (SANTOS, 2019).

Dentre as vantagens do laser fracionado, se destaca a rapida regeneracédo da pele,
apresentando apenas o surgimento de eritemas e edemas discretos. Ndo é necessario anestesia,
pois o nivel de desconforto € moderado, e em se tratando de um procedimento menos invasivo,
requer um curto tempo de recuperacao, sendo aproximadamente trés dias. Uma desvantagem
desse tratamento é o alto custo. Durante o pds-operatorio o paciente deve passar vaselina ou

soro fisiologico para diminuir o ressecamento local (RIBEIRO et al, 2011).

3.5 Microagulhamento

O Microagulhamento, também denominado pelo termo, Inducdo Percutanea de
Colégeno por Agulhas (IPCA) é uma alternativa recente para tratar os sinais do envelhecimento
na pele e realizar pequenas correcdes na estética facial (SANTOS et al, 2020).

No ano de 1995 os autores Orentreich e Orentreich propuseram um tratamento

designado por subcision, que se tratava de uma cirurgia percutanea, com uso de agulhas. Se
trata de um procedimento minimamente invasivo, que se estende até o interior dos tecidos, sem
0 uso de uma inciséo realizada por um objeto cortante (ORENTREICH e ORENTREICH, 1995)

Consiste em lesionar a pele por agulhas pequenas que atuam perfurando o estrato
cérneo, com o uso do Dermarroler. Sua aplicacao deve ser leve, de maneira que ndo cause danos
a epiderme, esse fendmeno ira favorecer a acdo dos fatores de crescimento estimulando a
producdo de elastina e colageno, assim como a reparacdo e remodelacéo tecidual (BERNARDI
e OGNIBENI, 2019).

Atualmente, existe uma variedade de produtos e marcas de canetas elétricas e
instrumentos manuais de microagulhamento no mercado. Independente do protocolo utilizado
os resultados favorecem a melhoria do aspeto e saude cutanea da pele. Sendo classificado como
um instrumento promissor em medicina estética e HOF (MACHADO, 2019)

Indicado para tratar imperfeicdes da pele, cicatrizes de acne, lipodistrofia ginodide e
rejuvenescimento da face. Proporciona a producéo de colageno sem remocao da epiderme e

requer um tempo curto para que haja a cicatrizacdo. Apresenta como uma das principais
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vantagens uma ampla indicacdo podendo ser utilizado em todos os tipos e tonalidades de pele
(DE LIMA, DE SOUZA e GRIGNOLLI, 2015).

O seu mecanismo de acao acontece durante o processo de cicatrizacdo e consiste
em 3 fases distintas, injuria, cicatrizacdo e maturacéo. Todo esse processo ocorre em 28 dias e
por fim, substituindo colageno tipo 111 por colageno tipo | (SANTOS, 2020).

Apbs o tratamento é contraindicada a utilizacdo de maquiagem ou protetor solar
durante as primeiras 12 horas. Logo ap0s esse periodo o uso de protetor solar é de extrema
importancia, além de hidratar a pele com agua termal, evitar exposi¢&o solar ou calor excessivo.

N&o deve ser removido crostas de pele, caso sejam formadas (SANTOS, 2020).

3.6 Ultrassom Microfocado

O avan¢o da tecnologia de Ultrassom Microfocado de Alta Intensidade é uma
modalidade terapéutica com potencial amplo (MURAO, 2021).

Atualmente, o Ultrassom Microfocado tem sido utilizado em ambito ambulatorial
como uma tecnologia altamente eficaz nos tratamentos estéticos. Possui capacidade de produzir
micro lesbes térmicas em profundidades precisas tanto na derme reticular como também na
camada fibromuscular denominada de SMAS — Sistema Musculo Aponeurdtico Superficial
(MURAU, 2021).

O SMAS se encontra em contato com a gordura subcutanea e envolve os musculos
da mimica facial, sendo composto de colageno e fibras elasticas, igual que a derme, porém
possui o diferencial de fornecer suporte e manutencdo da sustentacao da pele a longo prazo. A
coagulacdo térmica acarreta em uma contracdo das fibras colagenas, possibilitando o contorno
facial seja remodelado ao mesmo tempo em que pequenas quantidades de tecido adiposo
possam ser removidas, possibilitando assim a melhora no contorno anatdomico (TADISINA,
PATEL e CHOPRA, 2013).

De acordo com Suh (2011) o Ultrassom Microfocado demonstrou ser um recurso
eficaz no tratamento dos sinais do envelhecimento, porém pode-se afirmar que ainda ha uma

escassez de trabalhos que demonstrem sua aplicabilidade e seus resultados.

4 CONCLUSAO

Os bioestimuladores de colageno tem sido uma excelente alternativa para reduzir

os sinais do envelhecimento facial. O seu mecanismo de a¢ao consiste em estimular a producéo
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de uma substancia autdgena, apresentando ampla indicacdo. Além de permitir a suavizagdo dos
efeitos ocasionados pelo avango da idade de forma sutil, proporcionando um envelhecimento
com qualidade e naturalidade. Os resultados sdo satisfatérios e duradouros quando o tratamento
é indicado e realizado por um profissional devidamente capacitado, respeitando a idade e
caracteristicas individuais de cada paciente aliados aos cuidados apds tratamento.
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