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RESUMO

O avango no nimero de procedimentos estéticos com o uso de preenchedores e volumizadores faciais, tendo
como destaque o acido hialurdnico, aumentou em grandes propor¢des; consequentemente, diversos
tratamentos foram desenvolvidos para futuras complicagdes. Dentre as complicacdes, as mais comuns sdo
as locais e consideradas benignas como edema, hipercorre¢do, migracdo do produto, eritema, prurido, efeito
Tyndall e nédulos. Aumentando o nivel de gravidade, temos as que podem evoluir como complicacfes
vasculares embélicas que, quando ndo instituido os protocolos de tratamento rapido, podem resultar em
graves consequéncias no contexto de um procedimento cosmético. Mediante as buscas de tecnologias para
redugdo do nimero de complicacg@es, essa pesquisa buscou, através de revisdo da literatura, analisar o uso
da ultrassonografia dermatolégica para o auxilio no manejo dos eventos adversos dos procedimentos
injetdveis. Considerado como um exame de imagem ndo invasivo, de acesso facilitado, com
desenvolvimento em constante evolugéo e clinicamente cada vez mais utilizado, o emprego do ultrassom
nesses procedimentos aumentaria o indice de sucesso e diminuiria o nimero de complica¢cdes decorrentes
do uso, aplicacdo ou técnicas inadequadas.

Palavras Chaves: Preenchimento Dérmico; Complicacdes; Acido Hialurdnico; Ultrassom.

ABSTRACT

The advance in the number of aesthetic procedures with the use of facial fillers and volumizers, with
hyaluronic acid as the highlight, has increased in great proportions; consequently, several treatments have
been developed for future complications. Among the complications, the most common are local and
considered benign, such as edema, hypercorrection, product migration, erythema, pruritus, Tyndall effect,
and nodules. Increasing the level of severity, we have those that can evolve as embolic vascular
complications that, when not instituted the rapid treatment protocols, can result in serious consequences in
the context of a cosmetic procedure. Due to the search for technologies to reduce the number of
complications, this research sought, through a literature review, to analyze the use of dermatologic
ultrasound to help in the management of adverse events of injectable procedures. Considered as a
noninvasive imaging exam, with easy access, development in constant evolution and clinically increasingly
used, the use of ultrasound in these procedures would increase the success rate and decrease the number of
complications arising from the use, application or inadequate techniques.

Keywords: Facial Filling; Complications; Hyaluronic Acid; Ultrasound.
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INTRODUCAO

A realizagéo de procedimentos minimamente
invasivos com o0 uso de preenchedores e
volumizadores faciais, estd em crescente
realizacdo no Brasil e em todo o mundo. Porém,
com essa enorme evolucdo e acessibilidade
entende-se  que &  necessario  maior
conscientizacdo em relacao aos efeitos colaterais
e complicacbes que podem surgir como
consequéncias no uso do preenchedor.

Os preenchimentos dérmicos injetaveis sao
utilizados no tratamento e melhora do
envelhecimento na area periocular e toda a
regido da face. Entretanto, a injecdo da
substancia requer conhecimento aprofundado de
situacBes especificas relacionadas tanto ao
desempenho, técnicas e administracdo do
produto, quanto os protocolos de seguranca e
tratamento de complicacoes?.

A busca pela correcdo dos efeitos do
envelhecimento tanto nas areas da face, quanto
nas areas ndo-faciais como colo, pescogo, maos,
peito em regido de decote, coxas, gliteos, entre
outras, se mostram cada vez mais procurados.
Entretanto, a técnica para a aplicagdo varia nas
diferentes regiGes do corpo, de acordo com as
caracteristicas anatdmicas e fisioldgicas®.

O elevado numero de procedimentos
injetaveis tem aumentado o indice de
complicacBes, apesar dos protocolos de
cuidados que comecam a ser instituidos. Dentre
as complicacdes, as mais comuns sdo as locais,
consideradas benignas como  edema,
hipercorrecdo, migracdo do produto, eritema,
prurido, efeito Tyndall e nédulos®.

Os produtos conhecidos como preenchedores

dérmicos,  também  conhecidos  como
preenchedores de tecidos moles, preenchedores
de rugas ou implantes injetaveis sdo usados para
tratamento das ritides e para a volumizagdo de
tecidos moles. O tratamento com 0s injetaveis na
estética dermatoldgica tem crescido de forma
importante nos ultimos anos. Segundo a
“American Society of Plastic Surgeons”, 2,3
milhGes de procedimentos estéticos injetaveis
foram realizados em 2014, representando um
aumento de 253% em relagdo ao ano 2000°.

Em 2017 foram notificados mais de 160 tipos
de produtos destinados ao mercado de
preenchedores faciais e mais de 50 fabricantes
disponiveis em todo 0 mundo. Os preenchedores
variam com base em sua biodegradabilidade, sua
duracdo de efeito, semipermanentes e
permanentes®.

No entanto, os procedimentos injetaveis
estdo sujeitos a complicagbes vasculares
embolicas, que quando ndo instituidos os
protocolos de tratamento rapido e adequados
podem resultar em graves consequéncias no
contexto de um procedimento cosmético®.

O ultrassom é considerado um exame de
imagem ndo invasivo, com acesso facilitado,
desenvolvimento e uso em constante evolucao e
clinicamente cada vez mais utilizado, tanto no
que tange a seguranca na realiza¢do quanto no
manejo das complicacdes. Nesse contexto, 0 uso
do ultrassom como auxilio nos procedimentos
aumentaria o indice de sucesso e diminuiria o
namero de complicagBes decorrentes do uso,
aplicacdo ou técnicas inadequadas. A
ultrassonografia oferece informacdes relevantes

em casos de intercorréncias nos procedimentos
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injetaveis, constituindo-se em uma importante
ferramenta no manejo das complicacdes. E uma
forma eficaz de avaliacdo da anatomia local no
momento da injecdo e de monitoramento da
dinamica do material nos tecidos®.

E possivel se verificar através do ultrassom,
a localizacdo de estruturas importantes como
vasos, musculos e glandulas, além de monitorar
a movimentacdo dos produtos nos diversos
tecidos’.

Este trabalho tem como objetivo apresentar,
por meio de revisdo da literatura, as
complicagBes associadas aos preenchedores
faciais e as vantagens do uso da ultrassonografia
dermatoldgica no manejo dos eventos adversos

dos procedimentos injetaveis.

MATERIAL E METODOS

Este estudo foi embasado em revisdo
bibliografica da literatura, acerca das
complicagbes associadas aos preenchedores
faciais e a utilizacdo do ultrassom de pele para
minimiza-los, pautado em artigos indexados em
bases de dados nacionais e internacionais como:
PubMed, SciELO e Google Académico.

Os artigos foram avaliados de acordo com
critérios de inclusao e exclusdo dos estudos, sendo
incluidos apenas estudos com textos completos
em suporte eletrénico, que atendessem a proposta
do presente estudo, apresentados em idiomas
inglés e portugués.

As palavras-chaves utilizadas foram:
“Preenchimento facial”, “Complica¢des”, “Acido

Hialurénico” e “Ultrassom de Pele”.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dentre a classe de preenchedores faciais,
alguns tipos e subtipos sdo destacados: autdlogo,
biolégico e sintético. Os preenchedores
autdlogos, sdo advindos de tecidos do préprio
paciente, sendo o0s subtipos: cartilagem,
fibroblastos, fascia, plasma (MPRP), derme e
gordura, o principal e o mais utilizado para
volumizacdo facial®. Os preenchedores de
materiais biologicos sdo derivados de fontes
organicas (humana, animal ou bacteriana),
possuem os beneficios de serem de facil e pronta
disponibilidade e simplicidade no uso. Porém,
ndo proporcionam uma volumizacéo definitiva,
apenas temporéria, ndao corrigindo as ritides ou
sulcos completamente.®> Em relacdo aos
preenchedores sintéticos, estes consistem em
materiais  sintéticos que podem oferecer
permanéncia. Contudo, dentro dessa classe,
algumas substancias s&o muito utilizadas para o
preenchimento facial, como
Polimetilmetacrilato (microesferas de PMMA),
(CAHA) e

policaprolactona (PCL), sendo o mais comum

hidroxiapatita de  célcio

desses 0 Radiesse®, que consiste em uma
mistura de hidroxiapatita de calcio (30%) e gel
polissacarideo (70%). O CaHA, hidroxiapatita
de célcio, é biocompativel, biodegradavel e
reabsorvivel, e visa a estimulacdo da producdo
de colageno enddgeno. Apresenta-se altamente
viscoelastico, podendo ser diluido,
disponibilizando corre¢do imediata, induzindo a
neocolagénese, com producdo de colageno e
elastina. Por ser um gel polissacarideo, tem
aparéncia branca, sendo inadequado para uso na
derme?.

O 4cido poli-L-latico (PLLA) é considerado
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como outra opgdo de uso. Apresenta-se como
um material biocompativel e biodegradavel,
comercializado como Sculptra® e tem sido
utilizado para tratamento rejuvenescedor e
volumizacdo facial. Possui alta capacidade de
producdo de colageno no local de aplicacéo, por
isso é considerado um bioestimulador®.

A injecdo e preenchimento com &cido
hialurénico (AH) estd sendo extremamente
cobigado e atualmente é considerado um dos
procedimentos estéticos minimamente invasivos
mais popular para rejuvenescimento.’ Suas
principais caracteristicas e utilidades incluem
restabelecer volume, correcdes estéticas e
melhora da proporcao estética facial. A medida
que a proporcdo de procedimentos estéticos
usando  esses  produtos  crescem, e
proporcionalmente as técnicas e protocolos de
tratamento evoluem, surgem novos produtos no
mercado, novas técnicas e métodos de aplicacao,
maiores  volumes e  coesividades de
preenchedores?®.

Porém, com essa enorme evolugdo e
acessibilidade deve existir a procura de maior
entendimento e compreensdo a respeito dos
eventos adversos que podem vir a acontecer
apds o procedimento realizado®.

O preenchimento facial com acido
hialurbnico, promove rejuvenescimento e
melhora estética nas regides afetadas pela perda
e diminuicdo na producéo de colageno, além de
corrigir assimetrias, melhorar o contorno e
realizar o “beautification” da face.

E importante salientar que antes da aplicacio
do AH na face, é realizada a anestesia do sitio de
aplicacdo, seja ela de uso topico e/ou injetavel,

que torna o procedimento praticamente indolor.

Apo6s a aplicacdo podem ocorrer eventos
adversos, levando ao surgimento subito de
eritema facial, edema, nddulos ou saliéncias, que
podem requerer consulta de emergéncia. Além
disso, a entrada desses materiais exogenos na
corrente sanguinea durante o procedimento de
injecdo pode causar trombose aguda e/ou
embolia, que pode ser critica na face e causar
riscos de vida.

A anamnese prévia do paciente que serd
submetido & aplicacdo de AH é de extrema
importancia clinica para relacionar o risco de
efeitos adversos que podem ser envolvidos no
procedimento.Através da anamnese inicial serdo
estabelecidos alguns pontos como expectativas
dos pacientes, determinacdo do produto a ser
aplicado e qual técnica é a mais adequada,
minimizando assim os riscos de complicagdes
precoces ou tardias''. Porém, mesmo com a
anamnese bem realizada sabe-se que existem
algumas variacbes anatdmicas que sdo
decorrentes da rica vascularizagéo facial e essas
variagdes podem comprometer no momento da
aplicagéo.

A maior preocupacdo no  quesito
complicacdo pos-aplicagdo do AH é a oclusdo
vascular, que resulta da injecdo intravascular
direta ou da compresséo dos vasos pelo excesso
do preenchedor injetado. Caso ocorra, deve ser
realizado de maneira rdpida e precisa o
protocolo com a enzima hialuronidase’?.

Compreende-se que ao discutir sobre
aplicacdo de AH possuimos algumas areas que
sdo consideradas de alto risco como é&rea
glabelar, temporal, regido nasal e sulco
nasolabial, devido ao elevado risco de ocluséo

vascular, uma vez que a retroinjecdo, caso haja
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comprometimento da artéria central da retina
pode levar a amaurose. Ao relatar a ocluséo
arterial, deve-se estar atento a algumas
complicacdes que podem ser desde necrose local
ou segmentar da pele até eventos isquémicos
cerebrais®,

Complicacdes advindas de injecdes que ndo
seguem os principios de seguranca podem
evoluir e se apresentar de forma precoce ou
tardia.

As complicagdes precoces sdo aquelas que
irdo se manifestar logo ap6s o procedimento e
podem persistir até aproximadamente 15 dias,
sendo que nesse periodo podem ocorrer reacées
inflamatdrias, edema persistente (ETIP),
hematomas ou necrose tecidual. Em relacdo as
complicaces tardias, essas podem se apresentar
como granulomas, biofilmes e abcessos ou
migracdo tecidual do produto aplicado“.

O sangramento é o mais comum dos eventos
adversos. Pode apresentar-se imediatamente
durante a aplicacdo e permanecer acoplado ao
tecido por dias ou semanas, formando
hematomas, acompanhados de sintomas
dolorosos, edema e eritema. 1°

A prevencdo do sangramento, além da
utilizacdo da técnica adequada, se faz por meio
de anamnese e exame clinico completo, onde
pode-se constatar a necessidade do uso de
substancias que possam impedir a coagulacéo
sanguinea. °

As complicacfes imediatas, como necrose e
amaurose Ou cegueira, S30 raras e exigem
diagnostico rapido e intervengdo imediata.
Entretanto, nas complicacGes tardias ocorrera
inflamacdo cronica com reagdes alérgicas

tardias, formacdo de nddulos, granulomas,

discromias, migragdo do produto, cicatrizes
hipertroficas, edemas tardios, infeccdes e
abcessos™.

Edema e eritema, se enquadram como
manifestacGes imediatas de curta duracdo que
podem estar presentes na maioria dos
procedimentos, podendo levar a diversas
consequéncias, se houver multiplas aplicactes
de AH no sitio preenchido. Como tratamento
imediato e de facil acesso a partir dessas
manifestacbes, indica-se manter o uso de
compressa fria apos a aplicagéo intercalando de
5 a 10 minutos®.

Os nodulos sdo manifestagbes que se
apresentam em curto a médio prazo, através de
papulas de aparéncia esbranquicadas ou
normocromicas, 0s quais sdo induzidos por
técnica inadequada. O tratamento desses
nodulos pode ser feito através de massagem
local na aplicacdo, corticdide oral e injetavel,
sendo que em casos graves pode haver a
necessidade de procedimentos cirdrgicos®®.

O edema tardio intermitente e persistente
(E.T.I.P.) pode ser diagnosticado clinica e
radiologicamente, apresenta-se como episodios
recidivantes de edema no local da aplicagdo do
AH, sendo que os episddios de remissdo
ocorrem em periodos curtos ou longos, sem
evidéncia de nddulos palpdveis. Em alguns
casos é possivel relatar a presenca do AH em
correspondéncia a regido edemaciada no exame
ultrassonogréfico, associado a aumento da
espessura dérmica e da ecogenicidade do tecido
celular subcutaneo (paniculite) *’.

O E.T.I.P. em geral possui um gatilho, fator
desencadeante, que se apresenta na maioria das

vezes como um quadro infeccioso, com
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incidéncia de 39% dos pacientes que relataram
episodio de infeccdo do trato respiratorio ou
procedimento dentdrio anteriormente aos
episodios de reagdes e remissdo. Esses episadios
de edema podem ocorrer de forma recorrente e
irdo persistir até total absorcdo do AH no
tecido?’.

Os granulomas podem se manifestar nos
locais com preenchedores, de 6 a 24 meses apds
a injecao e estima-se que ocorram em 0,1% -1%
dos pacientes. Apresentam-se na maioria dos
casos como uma nodulacdo com inchaco,
sensibilidade, eritema e possivel supuragdo. A
reacdo de corpo estranho resultard em
inflamacdo prolongada e na formacdo de um
nodulo composto, que anatomopatologicamente
¢ constituido por macrofagos produzindo
produtos inflamatérios. Os preenchimentos de
AH quando aplicados em locais com fragmentos
de hidroximetil-metacrilato- foram associados a
formacéo de granuloma de inicio tardio’ . Esses
geralmente regridem em dois anos, sem a
necessidade de intervencdo. Porém, caso a lesdo
persista pode ser tratada com corticosteroides
intralesionais ou tratamento cirargico. Outros
tratamentos que vem demonstrando melhoras
significativas é o resurfacing a laser suplementar
ou dermoabrasdo, auxiliando na melhora das
irregularidades superficiais. A tentativa de
dissolver os granulomas com hialuronidase
também tem se mostrado eficaz no tratamento
dos granulomas advindos da aplicacédo do AHY'.

As infecgdes sdo raras, porém podem se
apresentar de varias formas, como um nddulo
edemaciado, doloroso e repleto de secrecdo
purulenta definido como abcesso. Sdo causados

geralmente pela flora bacteriana da pele

(Streptococcus pyogenes e Staphylococcus
aureus)ou, em casos virais, pelo virus Herpes
simplex. Também, pode se relacionar a infec¢es
latentes ou bactérias atipicas, responsaveis pela
formacdo de biofilme®™. Mesmo incomum, a
infeccdo pode ocorrer devido a contaminagéo do
produto injetado, assepsia irregular do sitio de
aplicacdo e ma higiene, e falta dos cuidados dos
pacientes no pds procedimento. O tratamento
dessa complicacdo é a realizacdo de drenagem
do abscesso, quando houver, e antibioticoterapia
oral ou endovenosa®®.

O ultrassom é um método de exame de
imagem que, além de ndo invasivo, se apresenta
como de facil acesso e que vem sendo cada vez
mais utilizado clinicamente®. A ultrassonografia
oferece importantes informac6es e visualizagdes
sobre as complicacbes e reacbes aos
preenchedores, sendo uma  importante
ferramenta médica para melhor compreensao
das complicagbes antes, durante e apos
preenchimentos. Além de na pratica clinica
estética ser usado como identificador das regides
que possuem o AH, o ultrassom também serve
de percussor para os protocolos e degradacao do
material com a injecdo de hialuronidase,
tratando assim possiveis complicag¢fes. Por meio
do ultrassom também é possivel reconhecer o
tipo de substancia injetada, uma vez que cada
uma delas apresenta um aspecto de identificagdo
ultrassonogréafica caracteristico®.

Todos os preenchimentos séo visiveis através
do ultrassom, sendo esse aspecto importante
uma vez que 0s pacientes que fizeram
tratamentos anteriores com preenchedores nem
sempre se lembram do tipo de produto, do local

e do plano de injecdo, pois na maioria das vezes
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ndo sdo orientados pelo profissional. Todavia,
diferentes preenchedores podem causar efeitos
colaterais indesejados, quando misturados®.

Com o ultrassom é possivel visualizar, a pele
e o tecido subjacente, incluindo musculos, veias
e artérias, a0 mesmo tempo que qualquer
produto preenchedor pode ser determinado, bem
como medido e o plano de injecdo visualizado®®.

Com o0 uso dessa técnica, guiando e
mapeando a vascularizacdo da face, além do
plano dérmico que sera aplicado o preenchedor,
é possivel tornar o procedimento muito mais
seguro e eficaz. Mesmo que o médico
dermatologista ou cirurgido plastico tenha
dominio absoluto da anatomia e prética da
técnica, ainda existem riscos nas injecdes devido
as variagBes anatdmicas que 0s seres humanos
possuem. Por isso, se ndo guiado e auxiliado por
um ultrassom, apenas sera visivel a compressao
extrinseca dos vasos depois do quadro de
ocluséo estar instalado.

O exame de ultrassom pré e intra-
procedimento se insere no arsenal médico para
minimizar os riscos, bem como para localizar e
identificar preenchimentos prévios em pacientes
com efeitos colaterais®.

Na ultrassonografia, as formas mais comuns
de preenchimentos cosmeticos podem ser
identificadas. Por exemplo, o acido hialurénico
aparece como  estruturas  pseudocisticas
redondas ou ovais anecodicas ou hipoecdicas,
enquanto o polimetilmetacrilato é hiperecoico e
mostra um artefato de cauda de mini-cometa
posterior. A hidroxiapatita de calcio €
hiperecoica e produz um artefato de sombra
acustica posterior.

Nos casos de suspeita de oclusdes vasculares

deve-se realizar o exame com Doppler colorido
dos vasos que alimentam a face, especialmente
das artérias facial, angular, alar nasal e labial. A
maioria dos episddios trombdticos afeta
pequenos Vvasos deérmicos e causa regides
hipovasculares na pele. A ultrassonografia
também pode apoiar a injecdo percutdnea de
hialuronidase para desintegrar os depdsitos de
acido hialurdnico, sendo o método mais eficaz
no auxilio aos tratamentos injetaveis’.

E importante ressaltar que quanto maior a
frequéncia do transdutor utilizado no aparelho
de ultrassom maior sera a definic¢éo e nitidez na
imagem entre dois pontos préximos entre si, 0
que permite definir na imagem a diferenca assim
como acesso da epiderme e da derme e suas
respectivas camadas. Baseando-se nisso, foi
proposto a utilizacdo do ultrassom guiado com
Doppler para o0  procedimento  com
preenchedores injetaveis, a fim de minimizar os

riscos.

CONCLUSAO

A busca pela beleza é considerada uma forma
de cuidado com a salde, a partir do principio de
gue saude envolve bem estar e autoestima.
Porém, deve-se tomar cuidado com 0s
procedimentos realizados e as técnicas
exercidas. O uso de preenchedores injetaveis
pode acarretar diversos efeitos adversos,
principalmente oclusdes de vasos sanguineos,
ndo visiveis agudamente. Até o momento,
poucas técnicas podem ajudar, como 0 uso de
hialuronidase, no caso de injecdes de HA.
Porém, para substancias como hidroxiapatita de
calcio e &cido poli-L-latico ndo ha alternativa

para retirada dos mesmos. Assim, 0 uso da
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ultrassonografia dermatologica de pele e
subcutaneo, para o auxilio dos procedimentos
com injetaveis, aumentaria o indice de sucesso
dos procedimentos e diminuiria 0 numero de
complicacBes decorrentes do uso, aplicacdo ou
técnicas inadequadas.
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