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RESUMO: Este artigo relata a ocorréncia de oclusdo vascular envolvendo a aplicacdo de
acido hialurénico em um procedimento de preenchimento labial cujos sinais manifestam-se
com dor intensa e progressiva momentos apés a realizacdo do procedimento. Estes e
outros sinais, como o aumento gradual de equimose, inchagos, alteracdes visuais e
alteracdes na sensibilidade da pele, exigem contato com o profissional de modo urgente,
pois poderé se tratar de uma isquemia cutanea. Objetivo: discutir um caso de oclusao
vascular pos preenchimento labial, com o uso de hialuronidase para reabsorcdo do AH e a
aplicacdo da terapia medicamentosa, também sdo abordados. Resultados: O estudo
utilizou informagdes do prontuério de um paciente atendido em uma clinica odontolégica
privada no Sul do Brasil que realizou um procedimento de preenchimento labial com &cido
hialurénico e que apresentou reagdes adversas e a conduta seguida pelo profissional na
solucdo do problema. Conclusdo: Desta forma o trabalho conclui que a aplicacdo de
Hialuronidase se torna um meio resolutivo para reverter complicacdes causadas pela
injecao de AH, e é importante que o profissional tenha esta medicagcédo ao seu dispor no
ambiente odontolégico para reverter um quadro de oclusao vascular caso esta
intercorréncia possa ocorrer durante o procedimento de preenchimento labial.

Palavras-chave: Oclusdo Vascular. Preenchimento Labial. Acido Hilurénico.

ABSTRACT: This article reports the occurrence of vascular occlusion involving the
application of hyaluronic acid in a lip filling procedure whose signs manifest as intense and
progressive pain moments after the procedure. These and other signs, such as the gradual
increase in bruising, swelling, visual changes and changes in skin sensitivity, require
urgent contact with a professional, as it could be skin ischemia. Objective: to discuss a
case of vascular occlusion after lip filler, with the use of hyaluronidase for HA reabsorption
and the application of drug therapy, are also addressed. Results: The study used
information from the medical records of a patient treated at a private dental clinic in
southern Brazil who underwent a lip filling procedure with hyaluronic acid and who
presented adverse reactions and the conduct followed by the professional in solving the
problem. Conclusion: In this way, the work concludes that the application of Hyaluronidase
becomes a decisive means to reverse complications caused by HA injection, and it is
important that the professional has this medication at their disposal in the dental
environment to reverse a vascular occlusion if it is complications may occur during the lip
filling procedure.

Keywords: Hyaluronic Acid. Vascular Closure Devices. Dermal Lip.

RESUMEN: Este articulo reporta la ocurrencia de oclusién vascular que involucra la
aplicacién de acido hialurénico en un procedimiento de relleno de labios cuyos signos se
manifiestan como dolor intenso y progresivo momentos después del procedimiento. Estos
y otros sighos, como el aumento paulatino de hematomas, hinchazén, cambios visuales y
cambios en la sensibilidad de la piel, requieren el contacto urgente con un profesional, ya
gue podria tratarse de una isquemia cutanea. Objetivo: también se aborda un caso de
oclusion vascular posterior al relleno labial, con el uso de hialuronidasa para la reabsorcion
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de HA y la aplicacion de farmacoterapia. Resultados: El estudio utilizé informacion de la
historia clinica de un paciente atendido en una clinica dental privada del sur de Brasil que
fue sometido a un procedimiento de relleno de labios con acido hialurénico y que presenté
reacciones adversas y la conducta seguida por el profesional en la solucién del problema.
Conclusién: De esta manera, el trabajo concluye que la aplicacion de Hialuronidasa se
convierte en un medio decisivo para revertir las complicaciones causadas por la inyeccion
de HA, y es importante que el profesional tenga a su disposicion este medicamento en el
ambiente odontoldgico para revertir una oclusién vascular si ésta Estas complicaciones
pueden ocurrir durante el procedimiento de relleno de labios.

Palabras clave: Acido Hialurénico. Oclusién Vascular. Obturacion Del Labio.
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INTRODUCAO

Cuidar da estética se tornou em uma das atividades mais executadas na atualidade
pela odontologia, dentre os quais se destacam os procedimentos de harmonizacao
orofaciais. Dados divulgados pela Sociedade Internacional de Cirurgia Plastica Estética
(ISAPS) no ano de 2020, revelam que o Brasil ocupa o segundo lugar no ranking mundial
de procedimentos nao cirdrgicos injetaveis, atrds apenas dos Estados Unidos, tendo em
vista a marca de 600 mil procedimentos realizados no referido ano.

Atualmente a Harmonizacdo Facial vem crescendo com suas novas técnicas
buscando como enfoque harmonizar a face de forma mais natural possivel, deixando suas
modificacdes de forma discretas, buscando sempre atender as expectativas e reduzir os
sinais de envelhecimento. (DE AQUINO et al. 2019).

O cenario estatistico apresentado esta diretamente relacionado com a necessidade
humana pelo bem-estar fisico e mental, onde a realizacdo de procedimentos estéticos
vem ao encontro da busca pela autoestima, por meio de técnicas de rejuvenescimento
facial, como no caso da aplicacao de acido hialurénico.

De acordo com Salles (2011), o acido hialurénico representa uma alternativa no
tratamento do envelhecimento facial e tem sido utilizado ha mais de uma década no
preenchimento de partes moles para corrigir depressoes, rugas e sulcos.

Podemos identifica-lo na matriz extracelular da pele, onde desempenha a funcao
vital de preservar as fibras de colageno, proporcionando suporte, hidratacdo e
elasticidade. A medida que envelhecemos, observamos uma diminuicdo gradual na
producéo desse elemento, um processo biolégico complexo e continuo que se manifesta
por meio de alteracdes celulares e moleculares. (MORAES et al. 2017)

Segundo Bernardes et al (2018), o acido hialurénico possui propriedades elasticas
gue oferecem resisténcia a compressao, assim a pele consegue proteger estruturas
subjacentes dos danos mecanicos existentes no meio externo. Tais caracteristicas
conferem ao &cido hialurénico funcées e fenbmenos com efeitos relevantes para o
organismo, como hidratacéo, lubrificacdo e estabilizacao.

Faria e Barbosa Junior (2020), destacam que embora seja uma das técnicas mais
utilizadas de procedimentos estéticos orofaciais, o preenchimento dérmico com o acido
hialurbnico apresenta riscos e reacdes adversas como, por exemplo, reacdes
inflamatorias, pequenos hematomas, eritema, infec¢éo, nédulos, abscessos nos sitios de
aplicacdo, cicatrizes hipertroficas, necrose tecidual (por injecdo intravascular ou
compressao da rede vascular adjacente), edema persistente e granulomas.

Dos riscos e reacfes destacadas, ndo se pode deixar de mencionar a possibilidade
de ocorréncia de casos graves de oclusdo vascular em procedimentos que envolvem a
aplicacdo de &cido hialurénico, cujos sinais manifestam com dor intensa e progressiva
momentos apos a realizacdo do procedimento, mudanca na cor da pele onde foi aplicado
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o produto; aparecimento de pontos violdceos e pequenas bolhas. Estes e outros sinais,
como 0 aumento progressivo da equimose, inchacos, alteracdes visuais e alteracdes na
sensibilidade da pele, exigem contato com o profissional de modo urgente, pois podera se
tratar de uma isquemia cutanea. (DAHER et al., 2023)

Assim, o presente artigo tem como objetivo apresentar um relato de caso de
oclusdo vascular pés preenchimento Ilabial, conduta adotada pelo profissional
odontologista em relacdo ao manejo do paciente, uso de hialuronidase para reabsorcao
do AH e aplicacdo da terapia medicamentosa, também sdo abordados.

METODOS

Estudo qualitativo, descritivo, transversal, de campo, documental, do tipo relato de
caso. O estudo utilizou informag¢des do prontuario de um paciente atendido em uma
clinica particular odontologica, localizada no Sul do Brasil, que conta com a atuacgéo de
profissional cirurgido dentista especializado em procedimentos de harmonizagéo orofacial.

A amostra foi selecionada por conveniéncia, composta por 01 paciente. Critérios de
inclusdo: paciente submetido a tratamento de harmonizacéo orofacial, o qual demonstrou
complicacdo no decorrer do procedimento e que o0 mesmo aceitou que seu caso fosse
relatado assinado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). O critério de
exclusao foi paciente atendido em outra clinica.

A discussao dos resultados foi realizada por analise de conteddo com duas
categorias pré-organizadas: Categoria 1: Acido Hialurbnico (AH). Categoria 2:
Medicamentos utilizados para o tratamento da oclusédo vascular.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa com seres Humanos da
Universidade do Extremo Sul Catarinense (UNESC), sob o parecer de numero 5.821.399.

RESULTADOS E DISCUSSOES

O procedimento foi realizado com paciente leucoderma, género feminino, 33 anos,
sem histérico de doencas sistémicas anteriores, procurou profissional cirurgido dentista
habilitado na area de harmonizacéao facial para procedimento estético. Paciente relatou o
desejo de um contorno labial mais proeminente com volume aos labios.

O profissional responsavel avaliou paciente, fez planejamento do caso avaliando
as medidas dos labios, simetria, contorno e a exata quantidade de produto a ser usado.

Figura 1 - Planejamento quantidade de AH a ser injetada

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao. Sio Paulo, v.X.n.X. XX. 2023
ISSN - 2675 — 3375



Fonte: Pesquisadora (2023)

Apds o planejamento, realizou-se assepsia oral e extra-oral antes de iniciar o
procedimento estético de preenchimento labial. Foi realizada a aplicagdo do preenchedor
na quantidade entre 0,3 ml-0,4ml. Aplicou-se a técnica de tunel (Retroinjecdo) e ponto
(Bolus) com aspiracdo prévia a injecdo, empregada agulha no calibre 27g ja
disponibilizada com o produto AH.

Apds o contorno de ambos os labios e preenchimento do labio superior, deu-se
inicio ao preenchimento do labio inferior do qual ocorreu a possivel oclusédo vascular.

Figura 2 - Coloracédo cianética apresentada no labio inferior da paciente pés injecdo de AH

Fonte: Pesquisadora (2023).

Na figura 2, o labio inferior apresenta cor roxa, imediatamente apds o término do
procedimento estético. A profissional executante manteve a paciente sob sua observacao
e apos realizacdo de teste compressivo, ha qual utilizou um tubete de anestésico para
este fim, constatou o comprometimento vascular, a isquemia em regido da derme e
mucosa intraoral persistia apés remoc¢cao da compressao.

Aproximadamente 20 minutos apds o preenchimento labial foi dado inicio ao 1° ciclo de
aplicacdo de Hialuronidase, o qual tem como funcéo a dissolucdo do &cido hialurénico. A
aplicacdo de hialuronidase ocorreu em tecido submucoso e subcutanea, realizando-se
massagem vigorosa até obter aspectos clinicos visiveis da reversdo dos sinais de
oclusdo. No primeiro ciclo de aplicacdo de Hialuronidase foram utilizadas 05 ampolas de
2000UTR, com 01 hora a 02 horas de massagem vigorosa, diluida em 2ml de soro
fisiol6gico injetavel, aplicada com céanula 22gx50mm superficial e profundo e agulha de
insulina de 31g.
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Figura 3 - Final do ciclo | de aplicacdo de hialuronidase

Fonte: Pesquisadora (2023).

Aproximadamente 50 minutos apds aplicacao de Hialuronidase, o fluxo sanguineo do
labio foi restaurado e a paciente foi liberada para alimentar-se, com monitoramento
continuo pelo profissional odontologista através de fotos. Apds uma hora a paciente
enviou uma foto e a mesma foi orientada retornar para reavaliagdo, a regido de mento
apresentava coloracdo cianética levantando assim suspeita de isquemia sanguinea.

Apés realizacao de teste compressivo na regido de mento, do qual o fluxo sanguineo
estava apresentando lentidao. Neste caso, se deu inicio ao segundo ciclo de aplicacéo de
hialuronidase, sendo utilizadas 06 ampolas de 2000UTR para dissolucdo do AH em regiao
de mento. Ao total somaram-se 11 ampolas de hialuronidase de 2000UTR aplicadas em
regido de labio inferior e mento.

Figura 4 — Regido de mento com possivel isquemia e imagens finais do ciclo Il de aplicacéo
de hialuronidase

Fonte: Pesquisadora (2023).
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Dado o quadro apresentado, a terapia medicamentosa de uso interno e topico prescrita
pelo profissional, foi baseada no protocolo sugerido pela Sociedade Brasileira de Toxina
Botulinica e Implantes Faciais - SBTI (2019), que se constituiu de:

Quadro 1 — Medicamentos utilizados na terapia medicamentosa

Medicamento | Posologia | Intervalo de Duracéo Acdo medicamentosa
dose Tratamento
Pentoxifilina 400mg 8/8horas 07 dias Reducéo da viscosidade sanguinea
Aspirina 100mg 12/12 horas 05 dias Este  medicamento  tem acao

analgésica, anti-inflamatério  néo
esterdide, antitérmico, antitrombético
(salicilato; inibidor da agregacdo
plaquetaria).

Cefalexina 500mg 6/6horas 07 dias Antibacteriano da  familia das
cefalosporinas de 12 geracdo, usado
dentre outras indica¢des para infeccao
da pele e dos tecidos moles; infeccdo
orofacial por aerobicos; infeccao
orofacial por cocos Gram-positivos.

Metronidazol 400mg 8/8 horas 07 dias Tricomonicida, amebicida,
antibacteriano, antifingico. Indicado
para infeccao oral (anaerdbicos).

Prednisona 20mg 24/24hrs 5 dias Anti-inflamatorio; imunossupressor
(corticosteroide; glicocorticoide; anti-
inflamatério esteréide).

Dersani 12/12 horas 10 dias Gel que hidrata, é estéril, promove a
hidrogel hidratacdo das feridas, mantendo a
regiao Umida auxiliando na
cicatrizacdo e debridamento autolitico.
Laser 2J por cm? 5 dias
infravermelho por 20
e vermelho segundos
por toda
regiao

Autor: Pesquisadora (2023).

Decorridas as primeiras 24 horas poOs intercorréncia, paciente foi submetida ao
exame de ultrassom com doppler para avaliacdo das artérias regionais do labio e mento,
o laudo informou n&do haver comprometimento vascular, a regido se mantinha com o fluxo
habitual, apresentava um aumento da ecogecidade difusa do subcutaneo, compativel com
processo inflamatério. Desta forma o monitoramento e acompanhamento do tratamento
medicamentoso se deu através de fotos enviadas por meio de aplicativo para a
profissional cirurgid dentista, sendo que paciente e profissional ndo residiam na mesma

cidade.
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Com a paciente realizando o tratamento medicamentoso de forma correta, nota-se
melhora na coloragéo do labio (figura 5), e regido de mento em processo de recuperacao.
Paciente néo relatou dor.

Figura 5 - Imagens do 1° e 2° dia de tratamento uso topico e aplicacao de laser

Fonte: Pesquisadora (2023).

Do 3° ao 6° dia a paciente passou a apresentar erupcdes na pele do queixo e labio,
gue podem ter surgidas devido a agressao sofrida apOs aplicacdo de hialuronidase e
massagem vigorosa e/ou pelo tempo que ficou sem fluxo sanguineo habitual.

A partir do 6° dia, a paciente completou o ciclo de antibiético e anticoagulante.
Relatou estar sentindo dorméncia na regidao de mento, ndo comparada a dor, sem causa
definida ja que estava no 6° dia pos intercorréncia, foi prescrito a paciente o uso por via
oral de Etna® 2 comprimidos 12/12 horas por 07 dias, este medicamento é utilizado no
tratamento de alguns tipos de doencas nos nervos periféricos, ocasionados por trauma ou
compressdes locais, foi orientada que havendo persisténcia dos sintomas acrescentar
mais 03 dias do tratamento.

A partir do 8° dia de tratamento a sensacdo de dorméncia havia desaparecido e
havia uma melhora no aspecto do labio e mento. No entanto, as erup¢cfes cutaneas na
area do queixo permaneceram até o 10° dia do tratamento, observado na figura 6 a
seqguir.

Figura 6 - Imagens do 10° dia de tratamento

Fonte: Pesquisadora (2023).
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Figura 7. Imagem do 30° dia pés intercorréncia

..
-

Fonte: Pesquisadora (2023).

Pode-se observar que no 30° dia pds intercorréncia uma boa evolucao do quadro, a
paciente respondeu bem ao tratamento medicamentoso e terapéutico proposto, houve
regressao de hematomas e a coloragdo da mucosa, labio e mento se mostrou com
aspecto dentro da normalidade.

DISCUSSAO E RESULTADOS

Categoria 1: Acido Hialurénico (AH)

Foi realizada a aplicacdo do preenchedor na quantidade aproximada de 0,3 ml-
0,4ml. Aplicou-se a técnica de tunel (Retroinjecédo) e ponto (Bolus) com aspiracao prévia a
injecdo, empregada agulha no calibre 27g ja disponibilizada com o produto AH.

Apos o contorno de ambos os labios e preenchimento do labio superior, deu-se
inicio ao preenchimento do labio inferior do qual ocorreu a possivel ocluséo vascular.

A utilizacdo de AH tem se tornado a técnica mais utilizada atualmente para
rejuvenescimento facial. O acido hialurénico é a substancia, que se constitui de uma
molécula da familia dos carboidratos, estando presente no tecido conjuntivo, com
capacidade de absorcdo de maior experiéncia na pratica clinica presente na matriz
extracelular da pele, tecido conectivo e no humor vitreo. (MORAES, 2017).

Segundo Bernardes et al., (2018), o acido hialurénico possui propriedades
elasticas que oferecem resisténcia a compressdo, assim a pele consegue proteger
estruturas subjacentes dos danos mecanicos existentes no meio exterior. Tais
caracteristicas conferem ao &cido hialurbnico funcdes e fendmenos com efeitos
relevantes para o organismo, sendo como hidratacdo, lubrificacdo e estabilizacao.
(MACHADO, 2020).

O AH é encontrado em todos os 6rgdos do nosso corpo, sendo que a pele
contém 56% do total. Ele é responsavel pelo volume da pele em nosso organismo,
esta substdncia da forma aos olhos e lubrificacdo das articulacdes, sendo
normalmente produzido e degradado. (DEPINTOR et al., 2023).
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Nota-se que o AH é biocompativel e ndo toxico, devido suas propriedades ele é o
escolhido pelos profissionais para técnicas ndo cirdrgicas de preenchimento e tem como
resultado o rejuvenescimento e a harmonizacéo orofacial.

E oportuno salientar que a “harmonizagdo orofacial é uma especialidade na
odontologia que visa a reabilitacdo funcional e estética do sistema estomatognatico e
estruturas orofaciais de sua area de atuacédo” (GARBIN et al., 2019).

As aplicacbes de &cido hialurénico (AH) ocorrem apés a administracdo de uma
anestesia local, proporcionando uma experiéncia totalmente livre de desconforto durante
0 procedimento, 0 que representa uma distingdo adicional na sua aplicagdo no contexto
odontoldgico. (DEPINTOR et al., 2023).

A complexidade da anatomia vascular na regiao facial requer uma compreensao
aprofundada por parte dos médicos que aplicam preenchedores faciais. (BRAVO et al.,
2020). Depintor et al., 2023 destacam que ter um conhecimento detalhado da anatomia
orofacial, as alteracdes tipicas do envelhecimento na face e o planejamento estético sao
essenciais para obter resultados artisticos, equilibrados e com aparéncia natural.

Tamura et al., 2010, relatam que as artérias labiais superiores e inferiores, que sao
derivadas da artéria facial, sdo responsaveis por irrigar os labios. Estas artérias faciais,
conhecidas pela sua alta sinuosidade, podem ser perfuradas durante a aplicacdo de
agulha ou injecéo intravascular, aumentando o risco de hematomas e equimoses.

Segundo Depintor et al., 2023, a utilizacdo da agulha € mais direta e precisa em
comparacdo com o uso da céanula, pois atinge camadas menos profundas nos tecidos,
devido a sua espessura mais fina e delicada. Entretanto, apresenta um risco aumentado
de sangramento e formacdo de hematomas devido ao trauma causado pelo bisel cortante.

Daher et al., 2023 sugere empregar canulas para injecdo profunda, pois ha uma
menor probabilidade de uma canula fina de ponta cega penetrar em uma artéria em
comparacdo com uma agulha. E aconselhavel realizar sempre a aspiracdo antes da
infiltracdo do material e proceder com a injecdo de maneira lenta, empregando
movimentos de retirada da agulha.

Embora seja uma das técnicas mais utilizadas para procedimentos estéticos
orofaciais, o preenchimento dérmico com o AH podera apresentar riscos e reacdes
adversas. De acordo com Faria e Barbosa Junior (2020), dentre os principais riscos estao:
reacdes inflamatérias, pequenos hematomas, eritema, infec¢cdo, nédulos, abscessos nos
sitios de aplicacdo, cicatrizes hipertréficas, necrose tecidual (por injecao intravascular ou
compressao da rede vascular adjacente), edema persistente e granulomas.

Dos riscos e reacfes destacadas, ndo se pode deixar de mencionar a possibilidade
de ocorréncia de casos graves de oclusdo vascular em procedimentos que envolvem a
aplicacdo de AH, cujos sinais manifestam com dor intensa e progressiva momentos apos
a realizacdo do procedimento, mudanca na cor da pele onde foi aplicado o produto;
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aparecimento de pontos violaceos e pequenas bolhas. Estes e outros sinais, como o
aumento progressivo da equimose, inchagos, alteracdes visuais e alteragcbes na
sensibilidade da pele, exigem contato com o profissional de modo urgente, pois podera se
tratar de uma isquemia cutanea (DAHER et al., 2023).

Segundo Rocha et al. (2018), a isquemia cutanea é causada por embolismo arterial
de acido hialurénico ou oclusdo por compressao, cujo diagnéstico se déa clinicamente. O
paciente diagnosticado com isquemia cutanea podera apresentar potencial desconforto
estético, cegueira ou, ainda, dano irreversivel, dai a relevancia de adotar acdes imediatas
de diagnéstico e reversao.

Categoria 2: Medicamentos utilizados para o tratamento da ocluséo vascular.

Aproximadamente 20 minutos apdés o preenchimento labial foi dado inicio ao 1°
ciclo de aplicacdo de Hialuronidase, o qual tem como funcédo a dissolucdo do acido
hialurdnico. A aplicagdo de hialuronidase ocorreu em tecido submucoso e subcutaneo,
realizando-se massagem vigorosa até obter aspectos clinicos visiveis da reversdo dos
sinais de oclusdo. No primeiro ciclo de aplicacdo de Hialuronidase foram utilizadas 05
ampolas de 2000UTR, com 01 hora a 02 horas de massagem vigorosa, diluida em 2ml de
soro fisiologico injetavel, aplicada com canula 22gx50mm superficial e profundo e agulha
de insulina de 31g.

A hialuronidase é peca especial no manejo dos quadros isquémicos, uma vez que
€ responsavel pela degradacéo do acido hialurénico (AH) injetado. (BRAVO et al., 2020)

Trés sao as indicacdes aprovadas pela Administracdo de Alimentos e Drogas dos
Estados Unidos (do inglés, Food and Drug Administration — FDA): 1. como adjuvante para
aumentar a absorcao e difusdo de outras drogas injetaveis, 2. Para a administracdo de
fluidos e/ou farmacos pela via subcutanea, 3. Para aumentar a reabsorcdo de agentes
radiopacos. O uso da hialuronidase a fim de dissolver o AH é realizado de forma off-label
ainda nao se tem muitos estudos, apesar de crescente (BALASSIANO; BRAVO, 2014).

JA com relacdo aos processos de reversdo, quando da ocorréncia das
complicacBes descritas durante ou horas apds a aplicacdo do acido, torna-se possivel a
reversdo do quadro através de aplicacdo de hialuronidase no local, desde que este
procedimento seja realizado em tempo habil (FARIA; BARBOSA JUNIOR, 2020).

Segundo Mena et al. (2022), O uso precoce e intensivo de hialuronidase no caso

de complicacdes envolvendo preenchimentos de AH € altamente recomendado para
limitar a extenséo e a gravidade do dano tecidual ap6s comprometimento vascular.

De acordo com Schalka et al. (2013), a hialuronidase age despolimerizando
reversivelmente o acido hialurénico existente ao redor das células do tecido conjuntivo,
reduzindo assim temporariamente a viscosidade desse tecido e tornando-o mais
permedvel a difusdo de liquidos, devido as suas propriedades ela vem sido aplicada para
reversdo de complicacdes pos injecdo de AH.
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Neste caso, Delorenzi (2017) recomenda a aplicagdo da hialuronidase em altas
dozes a cada 01 hora, injetando-se injetados 500 Ul em uma area de 3x3cm, associando-
Se massagem e compressa quente, com monitoramento e avaliagdo do local da ocluséo.
E contraindicada a aplicacdo em pacientes alérgicos a picada de abelha, devido a
hialuronidase ser um componente do seu veneno (ALMEIDA; SALIBA, 2015).

A quantidade de hialuronidase a ser injetada depende da quantidade de AH a ser
removido, importante evitar altas doses em uma Unica aplicacdo, em casos de injecdo
intra-arterial o tempo se torna prescindivel, obtendo melhores resultados dentro das
primeiras 24 horas (BALASSIANO; BRAVO, 2014).

Alcantara et al. (2022), relataram que o0 uso de altas doses de hialuronidase pode
ser uma abordagem promissora no tratamento de complicacdes vasculares graves nos
labios causadas pelo preenchimento de AH. O uso de hialuronidase é o mais efetivo
tratamento e, portanto, deve ser a primeira medida a ser aplicada nos casos de suspeita
de isquemia. (BRAVO et al ., 2020)

Nas situacdes em que o diagnodstico ndo tenha sido realizado no periodo ideal para
a aplicacéao da hialuronidase com vistas a reversao da ocluséo, agravando-se o problema
para uma necrose tecidual, o uso da substéncia deve ser associada a prescricdo de
farmacos como Cefalexina 500 mg 6/6h por 7 dias, Citrato de Sildenafila 50 mg 12/12h
por 7 dias, Pentoxifilina 400 mg 8/8h por 7 dias e debridamento quimico com
Dermacerium e sessfes de oxigenoterapia hiperbarica; acido acetilsalicilico de 100 mg;
Levofloxacina de 500 mg a cada 24h por 4 dias enquanto houver a presenca de vesiculas
ou tecido necrético para impedir a instalacado de infeccbes oportunistas; Prednisona 25mg
/ 24h por dia visando diminuir o edema e aumentar a microcirculacdo; creme de Oxido de
zinco 8/8h para melhorar a perfusdo sanguinea e compressa com gaze e agua morna
(CIANCIO et al., 2019; DELORENZI, 2017; FURTADO, et al., 2020).

Inclusive, Hong et al., (2019) destaca oxigenoterapia hiperbarica sistémica como
terapéutica aliada para os casos de graves da oclusédo que resulta em necrose de tecidos
moles, podendo ser utilizado “2,8 de atmosfera absoluta durante 135 minutos na primeira
sessdo e 2,0 atmosferas absoluta durante 110 minutos por sessao até recuperacao, tanto
para estagio inicial como nos avangados”.

Santos (2022), menciona que com o intuito de reduzir possiveis riscos, a realizacéo
do exame de ultrassom € fundamental para detectar e identificar pacientes com efeitos
colaterais. Dessa maneira, o ultrassom, por ser um procedimento rapido, econémico e
altamente eficiente, viabiliza a avaliacgdo do grau de absorcdo de substancias e
proporciona orientacéo precisa para a administracao de hialuronidase, quando requerida.

N&o obstante as acles citadas, a literatura orienta as praticas de responsabilidade
dos profissionais para garantir a seguranga na realizacdo do procedimento como, por
exemplo, a selecdo adequada das agulhas para injecdo de preenchedores dérmicos,
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onde sugere-se a utilizagdo de canulas com maior calibre a fim de evitar a embolizacéo
arterial, relacionando-se o diametro relativo versus diametro da artéria. Além disso, outras
estratégias de seguranga devem ser adotadas, tais como: “teste de aspiragcdo negativa
anteriormente a injecdo do material preenchedor, injecdo lenta do material, menor volume
do material em uma unica sessao e injecbes em regides mais superficiais” (BARBOSA et
al., 2021).

Bravo et al., (2020) destacam que o especialista precisa estar apto a identificar
prontamente os indicios e sintomas de uma condicdo isquémica, além de ter em
consideracao as abordagens recomendadas para o tratamento em tais situacoes.

A consulta e aplicacdo de anamnese com o paciente ndo podera ser descartada,
tendo em vista os procedimentos de preenchimento labial. O paciente devera estar ciente
dos riscos e complicacbes presentes no processo. Sendo assim, 0 paciente, estando
ciente, devera assinar um termo que manifesta todo o teor relatado na consulta e também
na anamnese aplicada pelo profissional (FARIA; BARBOSA JUNIOR, 2020).

CONCLUSAO

Com tamanha demanda para esta especialidade e considerando 0s riscos
existentes, o cirurgido-dentista dentre outros profissionais que trabalham na area de HOF,
deve-se manter atualizado quanto as técnicas de aplicacdo, material adequado, conhecer
0 produto a ser utilizado, manejo nas possiveis intercorréncias advindas no tratamento,
terapia medicamentosa dentre outras. E importante salientar que o profissional deve estar
atendo a qualquer adversidade que possa ocorrer antes, durante e apos o procedimento.

A utilizacdo de exames de imagem como o ultrassom com doppler € fundamental
para auxiliar o profissional ndo somente no diagnostico, mas como um apoio para 0s
casos de oclusdo vascular, orientando o correto local onde houve o comprometimento
vascular desta forma o profissional estard mais seguro para aplicar com maior exatidao as
doses necesséarias para a reversdo do quadro clinico apresentado, sendo benéfico e
auxiliando o progndéstico do paciente.

Desta forma o trabalho conclui que a aplicacdo de Hialuronidase se torna um meio
resolutivo de reverter complicacfes causadas pela injecdo de AH, e é importante que o
profissional tenha esta medicacdo ao seu dispor para reverter um quadro de oclusao
vascular caso esta intercorréncia possa ocorrer durante o procedimento de preenchimento
labial realizado.
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