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RESUMO

Existem varios parametros para analise da beleza orofacial, um deles esta relacionado a exposi¢cao dos
dentes superiores anteriores em relacdo ao labio superior. Idealmente durante o repouso a exposicao
dos incisivos superiores deve ser em torno de 2 a 4,5mm nas mulheres e de 1 a 3mm nos homens,
essas medidas estdo ligadas a jovialidade. Ao longo da vida espera-se o alongamento gradual da
distancia vertical entre a base nasal e o inicio do vermelhdo do ldbio superior, diminuindo a area de
visualizacdo dos incisivos centrais inferiores, devido ao processo envelhecimento. Uma das op¢des de
tratamento para melhorar a queixa dos pacientes com essas caracteristicas € a cirurgia de Lip Lift.
Levando em conta a complexidade da cicatrizacdo de feridas e a localizagdo estética do procedimento
com risco de cicatriz aparente, formacdo de queloides/cicatriz hipertrofica optou-se pela utilizacdo de
produtos a base de oxigénio ativo no pds-operatério, buscando otimizar o resultado estético do
procedimento.

INTRODUCAO

Durante a analise orofacial podemos notar a diminui¢cdo da exposicdo dos dentes superiores anteriores
associado ao processo de envelhecimento facial, isso ocorre como consequéncia do alongamento
gradual do labio cutaneo que é referenciado pela distancia da base nasal até o inicio do vermelhao do
labio superior.

Com a idade, o labio senil tras mudancas previsiveis que vao além da diminuicdo da visualizacdo dos
dentes superiores, mas também diminui¢cdo do volume e caracteristicas anatdomicas.

Alternativas de rejuvenescimento do terco inferior da face através do reestabelecimento das medidas
ideais de exposicdo dos dentes que variam de 2 a 4,5mm nas mulheres e de 1 a 3mm nos homens,
além de exposicao e volumizac¢ao do vermelhdo do labio sdo amplamente buscadas pelos pacientes.

Durante o planejamento podem ser incluidos procedimentos intra e extra orais. Dentro dos
procedimentos intra-orais podem ser realizadas coroas dentarias alongadas para expor o elemento em
repouso, porém, em determinados casos esse aumento pode prejudicar o equilibrio oclusal. Em
situacdes de volume labial perdido e a falta de arquiamento, podem ser associadas acfes extra-orais,
incluindo a utilizacdo de preenchedores, principalmente o acido hialurénico. Entretanto, somente o
aumento da DVO e a utilizacdo de preenchedores injetaveis ndo tem sido universalmente eficaz para
satisfacdo dos pacientes.
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Em busca de maior satisfacdo no processo de rejuvenescimento do terco inferior da face, surgiu ha
mais de 40 anos um procedimento cirurgico popularmente chamado de lifting labial, o qual foi
amplamente relatado por Austin em 2009, através de uma série de 1200 casos e 28 anos de
acompanhamento.

O procedimento envolve a excisdao de uma faixa cutanea, imediatamente inferior a base do nariz, local
de inicio da jun¢do nasolabial com intuito de diminuicdo do comprimento do labio superior cutdneo,
giroversao e elevacdao do vermelhao do labio superior, exposi¢ao da incisal dos dentes superiores.

Durante o planejamento pré-operatério deve-se levar em conta algumas contra-indica¢des: evitar
realizar o procedimento em labios cutaneos cuja medida entre a base nasal e o inicio do vermelhidao
do labio tem medidas inferiores a 9mm isso porque é necessaria uma excisao de pelo menos 4mm de
pele para percepc¢dao do resultado, pacientes com protrusdao anterior esquelética da maxila ou com
cantos labiais excessivamente baixos.

Porém, a maior preocupacao dos cirurgides diante do procedimento de lip lift € a cicatriza¢gdo da regiao
em que foi removida a faixa cuténea, por se tratar de uma area estética, o cuidado com cicatrizes
aparentes, queloides/cicatrizes hipertréficas aumenta.

O processo de cicatrizacdo de feridas cutaneas é complexo e dependente de varios fatores que exigem
muito além de uma boa técnica do cirurgidao, mas também o conhecimento tedrico sobre o aumento da
atividade metabdlica celular que resulta em alta demanda de oxigénio durante a proliferacao celular,
defesa bacteriana, angiogénese e sintese de colageno.

Diante do cenario pos-operatdrio, a suplementacdao de oxigénio pode favorecer o processo cicatricial e
melhorar a satisfacdo estética do paciente.
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RELATO DE CASO CLiNICO

Paciente V. C. O., 45 anos, procurou clinica particular com queixa de aspecto envelhecido no terco
inferior e falta de exposicao dentaria superior.

Ao exame fisico, observou-se altura do labio cutanea longa e nenhuma exposi¢do dentaria em repouso,
sendo indicacdo para técnica de lifting labial, ja que a mesma é exclusivamente dentolabial (Fig. 1, Fig. 2,
Fig. 3).

Fig. 1: Quadro inicial com selamento labial.
Fig. 2: Quadro inicial com labio em repouso mostrando a falta de exposi¢cdo dentaria superior.
Fig. 3: Medida inicial do Iabio cuténeo.

Realizou-se antissepsia extraoral com clorexidina alcolica 2% e aposicao dos campos operatorios. emm
de faixa cutanea foi o valor adotado para o caso, medida selecionada de acordo com padrdo da
paciente e técnica escolhida: lip lift subnasal proposta por Cardoso, 1971 (Fig. 4).

O bloqueio anestésico infra-orbitario e infiltrativo, na regido demarcada, foi feito. Com bisturi Idmina 15
foi realizada a incisao e retirada do tecido acima do musculo. Toda liberacdo do labio cutaneo feito feita
para permitir manobra de sintese que foi realizada em planos utilizando os fios 5.0 Monosyn e
Premilene, interno e externo, respectivamente (Fig. 5).
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Realizou-se antissepsia extraoral com clorexidina alcolica 2% e aposi¢cdao dos campos operatorios. emm
de faixa cutanea foi o valor adotado para o caso, medida selecionada de acordo com padrdo da
paciente e técnica escolhida: lip lift subnasal proposta por Cardoso, 1971 (Fig. 4).

O bloqueio anestésico infra-orbitario e infiltrativo, na regido demarcada, foi feito. Com bisturi Idmina 15
foi realizada a incisao e retirada do tecido acima do musculo. Toda liberacdo do labio cutaneo feito feita
para permitir manobra de sintese que foi realizada em planos utilizando os fios 5.0 Monosyn e
Premilene, interno e externo, respectivamente (Fig. 5).

Fig. 4: Medida de 6mm adotada para retirada da faixa cutanea.
Fig. 5: Aspecto final imediato do pos-operatério, manobra de sintese.
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Paciente foi orientada a utilizar antibiotico por 7 dias, anti-inflamatorio 3 dias, analgésico 2 dias e 3x ao
dia o gel da blue®m (Fig. 6 e Fig. 7) sobre a cicatriz antes e depois da retirada dos pontos, que foi feita
apos 8 dias do procedimento, até completar 90 dias.

Fig. 6 e 7: Aplicagcdo do gel de oxigénio sobre a ferida cirurgica.
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A paciente encontra-se em acompanhamento quinzenal desde entdo completando 3 meses de pos-
operatorio nas ultimas fotos de registro (Fig. 8, Fig. 9 e Fig. 10).

Resultado bastante satisfatorio e cicatriz praticamente imperceptivel em curto intervalo de tempo.

Fig. 8: Aspecto final do procedimento.

Fig. 9: Medida final do 1abio cutaneo.

Fig. 10: Resultado pds 90 dias do procedimento cirurgico mostrando exposicdao dentaria
conquistada e cicatriz minimamente aparente.

Tratamento cirurgico realizado e conduzido por Dra. Michelle Miqueleti (CRO-SP 99224).
Divulgacdo de imagem autorizada pela paciente via TCLE.
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CONCLUSAO

As alternativas de rejuvenescimento do terco inferior da face podem ser associadas ou realizadas
individualmente, em situacdes onde a realizagdo de um procedimento cirurgico como o lip lift for
planejado, se faz necessario além do preparo da abordagem técnica do procedimento o conhecimento
sobre o padrdo de cicatrizacdo de feridas cutdneas e as terapias que podem contribuir para um melhor
resultado estético.

A utilizacdo da terapia tépica suplementar de liberacdo de oxigénio com uso do gel no tratamento da
ferida cutanea de lip lift se mostrou eficaz, proporcionando minima cicatriz aparente.
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