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RESUMO

Objetivo: A eficicia da toxina botulinica tipo A (BTX-A) no tratamento da hiperfun¢io muscular na regido
orofacial, para corre¢io de assimetria. Métodos: Relato de caso clinico: Paciente TSB, 19 anos, leucoderma,
procurou tratamento devido perceber que ao falar e ao sorrir seu nariz e sua boca iam mais para o lado
esquerdo, algo que a incomodava muito e as vezes causava constrangimento, principalmente ao tirar fotos.
Apés avaliacio cuidadosa, verificou-se que em repouso, a paciente aparentava normalidade, mas ao falar e ao
sorrir havia um desvio visivel de nariz e Iabios para o lado esquerdo, que indicava a hiperfun¢io dos musculos:
levantador de labio superior e asa do nariz, nasal (parte transversa), levantador de ldbio superior, zigomatico
maior e zigomdatico menor. Deste modo, optou-se pela utiliza¢io da toxina botulinica tipo A como tratamento
para a hiperfung¢io deste grupo de misculos que provocava assimetria do sorriso e desvio de nariz para o lado
esquerdo. Resultados: Apds trés dias de aplicagio da toxina botulinica tipo A, observou-se uma diferenca
positiva em sua face e, apds dez dias, o resultado foi satisfatdrio, deixando o sorriso simétrico e nariz sem desvio
para o lado esquerdo. Conclusdo: O uso da toxina botulinica tipo A é um tratamento eficaz, seguro, que

apresenta sucesso em tratamentos de hiperfun¢io muscular que provocam assimetria facial.
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INTRODUCAO

Uma atracao que
consequentemente nos causa satisfagio
e prazer é a beleza, seja ela encontrada
em um objeto, ato, lugar e até mesmo em
seres humanos. Influencias digitais e
sociais sio fatores atualmente que

causam a busca por tratamentos

estéticos para solucdes considerdveis
como ‘problemas’ dependendo do grau
em que se encontra a assimetria. A
simetria facial é uma caracteristica que
acaba afetando e a personalidade de boa
parte da populacio, ajudando no dia a
diada sua autoestima. Segundo Villareal;
Casarez'® (2008), a pesquisa moderna

sugere que as pessoas que tém

caracteristicas faciais de simetria e
propor¢io de acordo com o que é
conhecido como a propor¢io durea, sio
fisica

mais atraentes. A atracao

influencia diferentes aspectos das

interacOes sociais. As pessoas muitas
caracteristicas de

vezes atribuem

personalidade  positivos  individuos

fisicamente atraentes; o que é conhecido



como um efeito de aura. A capacidade de
reconhecer rostos é desenvolvido a partir
de uma idade precoce e notas que
criancas muito jovens preferem olhar
para rostos que os adultos consideram
atraente. Além disso, pessoas de culturas
diferentes s3o atraidos por rostos
semelhantes as caracteristicas,
indicando que a beleza facial tem uma
base bioldgica.®

Para  obter um  rosto
“matematicamente perfeito”, o cirurgido
plistico Steven Marquardt criou uma
mascara, denominada Méascara de Phi, a
qual é fundamentada em sequéncias
matematicas.”*

Figura 1. Mascara de Marquardt
Fonte: Souza, Sousa, Monte.*

A simetria por sua vez, tem uma
ligagdo com a beleza e clinicamente
devem-se estudar os casos comparando
os tamanhos dos Oérgios, formas e
anatomias quanto aos lados da face de
cada paciente, considerando que, devido

a biologia de cada corpo humano, todos

contém imperfeicoes
assimetricamente.™

Estética, Harmonizagao,
Integragio, Multidisciplinaridade.

Palavras frequentemente associadas a
Odontologia contemporanea. Escuta-se
sobre elas em congressos das diversas
especialidades, em noticias de jornais e
revistas e cada vez mais em nossos
consultérios.*
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O peso destas ideias ¢é

inquestiondvel  porque, de fato,
representam um novo momento da
Odontologia. Dificil pensar em conceitos
novos com olhos acostumados com
regras do passado. Para entender a
necessidade da harmonizag3o orofacial é
preciso observar e vivenciar o momento
atual da sociedade.*
Grassi® (2018) diz que, vé dentro da
odontologia uma grande oportunidade
para a atuagdo dos cirurgides dentistas
(CD), visto que todos envelheceremos e a
expectativa de vida da popula¢io nos
ultimos anos tem aumentado. Porém é
necessirio com grande urgéncia que se
faga o reconhecimento e registro como
uma especialidade pelo Conselho Federal
do Odontologia (CFO), e que os dentistas
tenham um treinamento adequado para
atuar com seguranga dentro de seus
consultérios.®

O cirurgido dentista quando
analisa um paciente, ele observa um
conjunto de fatores que o leva realmente
fazer uma harmonia da face. O cirurgiio

dentista n3o se limita a realizar
procedimentos apenas nos tecidos
faciais. Quando um CD analisa um

paciente, ele busca a integragdo da face
com sorriso, dentes, labios, medidas
sseas faciais, conseguindo realizar uma
estética facial mais harménica.®

Hoje temos como opgio de
tratamento  para  corregio  das
assimetrias faciais, a Toxina Botulinica.
De acordo com Kane’ (2016), a Toxina
Botulinica é um produto metabdlico da
Clostridium

bactéria Gram-positiva

Borulinum formada de esporos,

presentes especialmente no  solo.
Clostridium Botulinum sao
consideradas as toxinas mais potentes
conhecidas e sua aplicagio se tornou
uma ferramenta util e significativa no
controle de lesGes orais e maxilofaciais.’
A Toxina Botulinica encontra-se dividida
em sete sorotipos, que apesar das suas

semelhangas quanto a sua farmacologia,

possui propriedades sorolégicas
diferentes. O que difere esses sorotipos é
a sua poténcia e duragio, onde a toxina
do tipo A é a que possui maior efeito.”*

Botulinica,

Grupos de Toxina

segundo as propriedades soroldgicas:®
e Grupo I: toxinas A, Be F.
e  Grupo II: toxinas B, Ee F.
e  Grupo III: toxinas Ce D.

e  Grupo IV: toxina G.
A Toxina Botulinica é absorvida
através do tracto digestivo, atingindo a
corrente sanguinea e
transportada  para oS
neuromusculares. No caso de ocorrer
absor¢3o cutinea a toxina é transportada
pelo sistema linfatico, sendo levada até
aos  terminais
(Figura 2).
Ao entrar na

sendo
terminais

neuromusculares.”

corrente
sanguinea, a Toxina Botulinica atinge os
terminais nervosos, estabelecendo uma
ligagdo com a membrana neuronal do
terminal nervoso, ao nivel da juncio
neuromuscular. Ao ocorrer esta ligagio
vai ser activado o deslocamento da
toxina para o citoplasma do terminal do
axénio, através de endocitose mediada

Este processo val ser
pelo  bloqueio  da
sindptica
levando a paralisia flicida.” (Figura3 e 4).

por clatrinas.
responsavel

transmissao excitatéria,

Figura 2: Ligagao
Fonte: Mello.?

Flgura 3: Internahzagao
Fonte: Mello.?
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Figura 4: Bloqtfélo
Fonte: Mello.?

A toxina botulinica do tipo A
deve ser armazenada a temperatura
abaixo de 5C ate o momento de sua
utilizagdo. O material necessdrio para a
aplicacio consiste de cloreto de s6dio a
0,9%, agulha e seringa de aspiragio e de
insulina. A droga deverd ser diluida em
aproximadamente 1ml de cloreto de
s6dio a 0,9% e entdo aplicada no paciente
em posigdo semi sentado nas regides ja
previamente marcadas dos musculos
masseter e temporal. O raio de a¢3o da
droga é de aproximadamente 0,5 a 1,0
cm, devendo ser injetado cerca de 5,0 U
por ponto.” (SEVILLHA, 2011, p.15 apud
Amantea DV et al 2006).

A diluiggdo da
depender da marca do fabricante, o que
comercialmente apresenta-se em forma
de pé e liquido, o pé deve ser diluido em
cloretode sédio 0,9% com auxilio de uma
seringa hipodérmica estéril e agulha.

Apesar de ser mais conhecida
para tratamentos estéticos de rugas na
face, a toxina botulinica tem sido
utilizada em Odontologia como meio
terapéuticos em bruxismo e disfungdes
témporo-mandibulares,
gengival, dor e assimetrias faciais. Como
o cirurgido-dentista possui amplo
conhecimento sobre as estruturas de

toxina vai

sorriso

cabeca e pescogo, eles estio aptos para
realizar tratamentos de algumas
afecgbes da face e da cavidade oral de
forma segura e conservadora por meio
da aplicagao da toxina botulinica por
profissionais devidamente capacitados e
treinados.'
Outras indicagoes para
aplicacio da TBA incluem pacientes que
se queixam de dor em virtude da

espasticidade, espasmo  muscular,
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escaras de pressio por causa de postura
inadequada; pacientes que necessitam
somente de melhora cosmética ou
facilitar o posicionamento articular para
o uso de Orteses.”

O uso destas toxinas estd
contraindicado em  doentes que
padecam de qualquer patologia
neuromuscular susceptivel de amplificar
o efeito das mesmas, tais
Miastenia Gravis ou Esclerose Lateral
Amiotréfica. Apesar de nio haver
evidéncias de efeitos adversos do uso de

como

Toxina Botulinica em gravidas, o seu uso
é desaconselhado. A inje¢do nunca deve
ser realizada numa 4rea infectada.”

Os efeitos clinicos resultantes
da aplicagdo da TBA geralmente
comeg¢am a ser evidenciados no periodo
de um a trés dias apds a aplica¢do, sendo
que os maiores efeitos sio observados na
segunda e quarta semana apds o
procedimento, entretanto, esta resposta
a aplicacio deste medicamento nio é
consenso3 . A duragio dos efeitos apds a
injecio desta droga varia de seis
semanas a seis meses, dependendo da
intensidade da resposta a aplica¢do, do
tamanho do mitsculo, da atividade
muscular e de fatores individuais.”

Os possiveis efeitos colaterais
que podem ser observados com o uso da
TBA incluem reacdes locais cutineas,
com a formacio de equimoses ou
hematomas nos locais de aplicagio da
injecdo, dor nos pontos de aplicagdo (tipo
queimagdo), edema, infecgdo local,
manifestagio da fraqueza muscular
previamente mascarada pela presenca
da espasticidade.
também, gripes, sindrome de cefaléia e,
mais raramente, alergia, atrofia focal e
alteragio da sudorese. Um dos efeitos
colaterais mais observados apds a
aplicacio da TBA é a perda funcional,
geralmente atribuida ao fato da toxina
reduzir a espasticidade e,
evidenciar  a

Podem ocorrer

consequentemente,
presenga de fraqueza muscular,
podendo aumentar a freqiiéncia de
quedas, cansaco e marcha instavel, em
individuos que estio acostumados a
deambular com musculos espdsticos. ™

As complicagdes possiveis com o
tratamento com toxina botulinica sio
divididas relativas, raras e
descritas. As complicagdes com risco
relativo s3o: dor, hematoma, sensacio de
perda de forga, sintomas gripais e
gastrintestinais e infecgdo local. As
complicagdes raras sio: alergia —erupgio
de pele difusa (anafilaxia n3o descrita);
atrofia focal; diplopia, dificuldade de
acomodagio visual; formagio de
anticorpos (3-5%); sudorag¢io alterada. Ja
as complicagdes descritas s3o: ptose de
pilpebra e de sobrancelhas; disfagia;
alteragio da expressio ou face paralisada
(mascara); assimetria; alteragio
funcional; fraqueza muscular intensa ou
generalizada. As complicagGes relativas
s30 evitaveis ou facilmente resolviveis; as

entre

raras realmente tém incidéncia muito
baixa, porém a formagao de anticorpos é
um efeito altamente indesejavel e requer
cuidados especiais por parte do médico.
As complicagbes descritas, por sua vez,
normalmente se devem a erro de técnica,
erro na avaliagdo clinica e funcional do
paciente para o procedimento, erro de
dose ou de dilui¢3o.’

MATERIAIS E METODOS

T.S.B.,, 20

procurou tratamento devido perceber

Paciente, anos,
que ao falar e ao sorrir seu nariz e sua
boca desviavam mais para o lado
esquerdo, algo que a incomodava muito
e por vezes causava constrangimento,
principalmente ao tirar fotos.

Ao tragar uma linha vertical na
face da paciente é notério quer hi um
desviovisivel de nariz e labios para olado
esquerdo.

Apés avaliagdo clinica, foi
diagnosticado a  hiperfunc¢io dos
musculos, levantador de labio superior e
asa do nariz, nasal (parte transversa),
levantador de ldbio superior, zigomatico

maior e zigomatico menor.

41|



Deste modo, optou-se pela
utilizagdo da toxina botulinica tipo A
como tratamento para a hiperfuncio
deste grupo de musculos que provocava

assimetria do sorriso e desvio de nariz

para o lado esquerdo.

@ 3 7.’7
Figura 6: Paciente sorrindo. (direito).

Foram injetadas 1 unidade da
toxina em regido do misculo levantador
do labio superior, 2 unidades em cada
musculo alar, 2 unidades em regido do
musculo zigomatico maior e 2 unidades
no musculo zigomatico menor, também
no lado esquerdo da paciente.

Apds aplicagdes, a paciente
ficou sob observagio e foi orientada aos
cuidados durante quatro horas para nio
alterar nos resultados, podendo citar:
exposigao ao sol, esfregar as maos no
rosto, uso de maquiagem, dormir de

brugos, e também foi informada que os

Araujo er al » Journal of Research in Dentistry 2019, 7(3):39-44

resultados sio visiveis dentro de dez
dias, e que a segunda aplicagio seria no

prazo de 120 dias.

Foram utilizados durante o
procedimento:

e Maiquina fotogrifica (registro de

imagens);

Lipis cosmético (marcagio dos
pontos guias);

Anestésico topico (inidcado para
pacientes com sensibilidade);
Seringa de 0,3 ml;

Agulha calibrada 31/32;

Toxina botulinica tipo A.

Figura 7: Palpagdo dos musculos na face da paciente em repouso (esquerdo) e sorrindo (direito) para

marcagao dos pontos guia para aplicagdo da toxina.

Figura 8: Marcagdo dos pontos guia com lapis cosmético.

Figura 9: Trago vertical na faca da paciente em repouso (esquerdo) e sorrindo (direito)
verificando a corre¢do da assimetria.
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RESULTADOS

A paciente e o relatou satisfagio
com os resultados, e clinicamente foi
confirmado que o desvio para o lado
esquerdo foi “paralisado”, ou seja, os
madsculos diminuem a contragio
involuntdria que causava tal assimetria,
consequentemente a assimetria facial
ficou harmoénica comparada com as

imagens registradas antes. (Fig. 9-11)

DISCUSSAO

Devido sua agio sua indicagdo
aparece quando hi necessidade de
relaxar a musculatura, melhorando os
sintomas algicos e equilibrando as
fun¢des musculares.

A aplicagdo da toxina tem um
niamero reduzido de efeitos colaterais,
facilitando deste modo a sua indicagio e
aplicagio.’

Tratar-se de uma forma de
tratamento simples onde se é observado
as regides de musculos que possuem
hiperatividade e fung¢des involuntirias

agindo entdo na corregio dos mesmos.

CONCLUSAO

A toxina por sua vez tem sido

comumente procurada para fins
estéticos, principalmente tratamento de
rugas, em busca de melhorar a aparéncia
da face, deixando-a com aspecto mais
suave e até mesmo mais jovem. Por este
motivo, deve-se informar sempre a cada
paciente quanto aos resultados e limites
do que ¢é considerdvel natural e
necessario.

Tendo em vista um resultado
positivo diante deste caso clinico, e a
satisfagio da paciente apresentada, a
utilizagdo da técnica com a Toxina

Botulinica Tipo A, por ser um método
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VA

Figura 10: Comparagdo do antes (esquerdo) e depois (direito) da paciente em estado de repouso.

2

X

Figura 11: Comparagao do antes (esquerdo) e depois (direito) da paciente sorrindo.

nio invasivo e reversivel, é considerada
uma alternativa segura e eficaz para o

tratamento de assimetria facial.
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