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1. INTRODUCAO

Nos ultimos anos, a busca por procedimentos estéticos
minimamente invasivos apresentou crescimento expressivo em todo o
mundo. Segundo a International Society of Aesthetic Plastic Surgery
(ISAPS, 2025), os preenchimentos faciais com acido hialurénico (AH)
registraram aumento de mais de 30 % em relagio a 2019,
consolidando-se entre os procedimentos mais realizados na area da
harmonizagiao orofacial. Dentro desse contexto, o preenchimento
labial destaca-se como uma das técnicas mais procuradas, devido a sua
capacidade de proporcionar volume, contorno e defini¢ao labial, além
de ser considerado um procedimento seguro e reversivel (PEREIRA;
SILVA; GOMES, 2023).

Apesar da popularidade e do perfil de seguranca, o
preenchimento labial com AH pode apresentar intercorréncias,
variando manifestacdes leves, como edema e hematomas, eventos
graves, como necrose tecidual ou embolia vascular, ainda que raros
(COSTA; RIBEIRO; ALMEIDA, 2021; BARANSKA-RYBAK e al.,
2024). Estudos recentes refor¢am que a maior parte das complicagdes
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esta associada a fatores como falhas na técnica de aplicagao,
desconhecimento da anatomia facial ou uso de produtos de baixa
qualidade (FERREIRA; LIMA, 2022; SBCD, 2022).

Diante desse cenario, torna-se essencial que profissionais da
saude, especialmente aqueles que atuam na estética orofacial, estejam
capacitados para prevenir, identificar e manejar adequadamente tais
complicagées. O dominio anatomico, a escolha criteriosa de materiais
e o preparo técnico sao aspectos fundamentais para garantir maior
seguranga ao paciente e reduzir riscos, como ressalta o Conselho
Federal de Medicina e a Sociedade Brasileira de Dermatologia (CFM,
2024), ao destacar que a capacitagado do profissional e a correta
selecao de técnicas e produtos sao determinantes para a prevencao de
intercorréncias em procedimentos estéticos.

Embora existam estudos sobre o uso do AH na estética facial,
ainda ha lacuna na consolidacio sistematizada das intercorréncias
mais frequentes e das condutas clinicas correspondentes. Profissionais
iniciantes, em especial, enfrentam dificuldade em identificar sinais de
alerta, compreender quais complicacdes fazem parte do pos-
procedimento esperado e definir a conduta ética e eficaz diante de
ocorréncias inesperadas. Diante disso, este trabalho se justifica pela
relevancia pratica, ao oferecer subsidios para uma atuagao profissional
mais segura e qualificada, e pelo valor cientifico, ao organizar e
analisar criticamente a literatura recente sobre o tema.

Este estudo caracteriza-se como uma revisao narrativa da
literatura, com o objetivo de reunir e analisar produgdes cientificas
relacionadas as intercorréncias associadas ao uso do AH em
preenchimentos labiais. A busca dos estudos foi realizada nas bases de
dados PubMed, SciELO, LILACS e Google Académico, utilizando os
termos de busca “acido hialurénico”, “preenchimento labial”,
“intercorréncias” e “complica¢des”, bem como seus correspondentes
em inglés: “hyaluronic acid”, “lip filler”, “lip augmentation” e
“complications”. Foram incluidos artigos completos publicados entre
2015 e 2025, nos idiomas portugués e inglés, que abordassem
diretamente as intercorréncias relacionadas ao uso do AH em
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preenchimentos labiais. Foram excluidos estudos indisponiveis na
integra, que nio apresentassem relagio com o tema proposto ou que
estivessem fora do periodo estabelecido. Apods a selegdo, os artigos
foram lidos na integra e organizados conforme a relevancia para os
objetivos do estudo.

Dessa forma, este estudo tem como objetivo geral analisar as
principais intercorréncias associadas ao preenchimento labial com
AH, identificando suas possiveis causas e as condutas clinicas mais
adequadas, com base em revisao da literatura cientifica recente. Além
disso, foram definidos os seguintes objetivos especificos:

e Analisar, por meio da literatura, as condutas clinicas mais
indicadas para o manejo de cada tipo de intercorréncia;

e Descrever as principais intercorréncias relacionadas ao uso de
AH em preenchimentos labiais;

e Investigar as possiveis causas dessas complicagoes,
considerando fatores técnicos, anatOmicos e materiais
utilizados;

e Reforcar a importancia da capacitagido profissional e do
conhecimento anatomico para a prevengao de complicagdes.

2. HISTORICO DO USO DO ACIDO HIALURONICO NA
ESTETICA FACIAL

O AH ¢é uma substancia naturalmente presente no organismo
humano, especialmente na pele, nos olhos e nas articulacOes,
desempenhando um papel essencial na hidratagio, elasticidade e
regeneracao tecidual. Com o avango da biotecnologia, o AH passou a
ser produzido em laboratério em formulagdes biocompativeis, com
diferentes densidades, o que possibilitou sua ampla aplicagio nas
areas médica e estética (SOUZA; ALMEIDA, 2020; FERREIRA ¢7
al., 2022).
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Na década de 1990, o AH ganhou espaco na estética facial
como uma alternativa segura ao colageno bovino, o qual apresentava
maior risco de reagoes adversas. Desde entdo, consolidou-se como
um dos preenchedores dérmicos mais utilizados no mundo, devido ao
seu baixo risco de rejeicdo, carater biodegradavel e possibilidade de
reversao dos resultados (FERREIRA; LIMA, 2021).

Nos ultimos anos, novos avangos tecnolégicos ampliaram a
segurancga ¢ a eficacia dos preenchedores. As formulagdes modernas
de AH wutilizam diferentes graus de reticulagdo (cross-linking),
permitindo maior durabilidade, adaptagio a distintas areas faciais e
menor risco de rea¢oes adversas (KROUMPOUZOS et al., 2023).
Além disso, a literatura cientifica recente destaca que a aplicagao
guiada por ultrassonografia vem sendo progressivamente incorporada
a pratica clinica, contribuindo para a identificacio adequada dos
planos anatomicos e para a redugdo do risco de complicagdes
vasculares, especialmente em procedimentos com preenchedores
dérmicos (HONG ez al., 2024; KROUMPOUZOS ¢t al., 2023).

Na harmonizacdo orofacial, o preenchimento labial com AH
consolidou-se como um dos procedimentos mais procurados,
apresentando crescimento expressivo nos ultimos anos. De acordo
com a International Society of Aesthetic Plastic Surgery (ISAPS,
2023), os preenchimentos com AH representam atualmente mais de
cinco milhées de procedimentos realizados  anualmente,
demonstrando sua relevancia clinica e cientifica no contexto da
estética moderna. Apesar da popularidade e da evolucdo tecnoldgica,
o preenchimento labial com AH nio esta isento de riscos, o que
reforca a necessidade de compreender detalhadamente a anatomia da
regido perioral, a fim de prevenir complicagoes.
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2.1 Propriedades do acido hialurénico

O AH ¢ um polissacarideo pertencente a classe dos
glicosaminoglicanos, caracterizado por sua elevada capacidade de
retencao hidrica, podendo reter até mil vezes o préprio peso em agua.
Essa propriedade confere ao AH importante papel na manuteng¢ao da
hidratagao, viscosidade e elasticidade dos tecidos, especialmente da
pele (KIM et al., 2021).

Outra  caracteristica  relevante do AH ¢  sua
biocompatibilidade, uma vez que se trata de uma substancia
naturalmente presente no organismo humano, o que reduz
significativamente o risco de reagdes imunoldgicas e processos
inflamatoérios adversos quando utilizado como preenchedor dérmico.
Além disso, o AH apresenta cariter biodegradavel, sendo
gradualmente reabsorvido pelo organismo ao longo do tempo
(FERREIRA; LIMA, 2021).

As propriedades reoldgicas do AH variam de acordo com o
grau de reticulagdao (cross- linking), a concentracio e o tamanho das
particulas, fatores que influenciam diretamente sua viscosidade,
elasticidade e durabilidade nos tecidos. Formulagoes mais reticuladas
apresentam maior resisténcia a degradacdo, sendo indicadas para
areas que demandam maior suporte estrutural, enquanto produtos
menos reticulados sdao utilizados em regides que exigem maior
maleabilidade, como os labios (SUNDARAM e al., 2020).

Além do efeito volumizador, estudos demonstram que o AH
pode estimular processos biologicos locais, como a neocolagénese ¢ a
melhora da qualidade da pele, contribuindo para resultados estéticos
mais naturais e progressivos. Essas propriedades tornam o AH um
material versatil e amplamente utilizado na estética facial e na
harmonizagao orofacial IKROUMPOUZOS et al., 2023).
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3. ANATOMIA DA REGIAO PERIORAL APLICADA AO
PREENCHIMENTO LABIAL

O conhecimento anatémico da regiao perioral é essencial para
a execucao segura do preenchimento labial com AH. A area apresenta
alta complexidade, sendo ricamente vascularizada e inervada, o que
aumenta a chance de complicagdes quando a técnica nao é executada
com precisdo. Estruturas como pele, tecido subcutineo, musculos e
mucosa interagem diretamente no resultado estético e funcional, e a
preservacao dessas camadas é determinante para a naturalidade do
procedimento (CARVALHO; ROCHA, 2022).

O musculo orbicular da boca, principal responsavel pelos
movimentos labiais, deve ser considerado no planejamento da
aplicacao, uma vez que influencia diretamente em fun¢des como fala,
mastigacdo e expressoes faciais. A distribuicio do AH precisa
respeitar a organizacio muscular, evitando alteragdes funcionais
indesejadas (SILVA; MOURA, 2023).

Do ponto de vista vascular, destacam-se as artérias labiais
superior e inferior, ramos da artéria facial, que apresentam grande
variacio anatomica entre individuos. Essa variabilidade aumenta o
risco de intercorréncias graves, como isquemia e necrose, em casos de
injecbes mal posicionadas (PEREIRA; OLIVEIRA; FERREIRA,
2021). Estudos recentes reforcam que a avaliacio individualizada do
paciente, considerando assimetrias e variacOes anatOmicas, ¢
fundamental para reduzir riscos (KROUMPOUZOS ef al., 2023).

A Figura 1 demonstra os trajetos da artéria facial,
evidenciando que sua variagdo anatomica reforca a importancia do
dominio anatémico na prevengao de complicagdes vasculares.
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Figura 1 — Trajetos da veia facial.
Fonte: COTOFANA ef al., 2017.

A artéria facial (FA), ramo da artéria carétida externa, é
responsavel pela irrigacdo de grande parte da face, originando ramos
importantes como a artéria labial inferior (ILA), que supre o labio
inferior, e a artéria labial superior (SLA), que irriga o labio superior, o
arco do cupido e regides adjacentes. A continuagao terminal da artéria
facial ¢ a artéria angular (A), localizada proxima ao sulco nasogeniano
e ao canto medial do olho, apresentando anastomoses diretas com a
artéria  oftalmica. Essas conexdes vasculares, denominadas
anastomoses (ANG), permitem a comunicagdo entre diferentes
territorios arteriais e explicam o risco de complicages graves, como
necrose tecidual e cegueira, em procedimentos estéticos injetaveis
quando ocorre inje¢ao intravascular acidental (BELEZNAY ef al,
2015; MOORE; DALLEY; AGUR, 2018).

A regido perioral apresenta significativa variabilidade
anatomica, especialmente no que se refere ao trajeto e a profundidade
dos vasos faciais, fator que influencia diretamente o risco de
intercorréncias vasculares durante procedimentos de preenchimento
labial. Estudos anatomicos recentes demonstram que nio existe um
padrao vascular tunico e previsivel, o que torna essencial o
conhecimento dessas variagbes para a pratica clinica segura
(COTOFANA ¢t al., 2017).
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A artéria labial superior e a artéria labial inferior também
apresentam variagdes importantes quanto a profundidade e ao
percurso, podendo situar-se em planos superficiais, intramusculares
ou profundos, dependendo do individuo. Essa variabilidade anatomica
explica, em parte, a ocorréncia de intercorréncias vasculares mesmo
quando o procedimento ¢ realizado em regides consideradas
teoricamente seguras (COTOFANA ez al., 2017).

O estudo de Cotofana ez a/. (2017) descreve diferentes trajetos
vasculares  classificados em  padrées anatomicos  distintos,
evidenciando que, em alguns casos, 0s vasos percorrem regioes
tradicionalmente utilizadas para preenchimento labial, aumentando o
risco de oclusdo vascular, isquemia e necrose tecidual. Esses achados
reforcam a importancia de uma abordagem individualizada e cautelosa
durante a técnica de injegao.

Diante dessas variagdes anatomicas, torna-se evidente que a
seguranca no preenchimento labial ndo deve se basear exclusivamente
em mapas anatomicos generalizados, mas sim em principios de técnica
segura, como aspira¢ao prévia, inje¢ao lenta, uso de pequenos volumes,
escolha adequada do plano de aplicagdao e observagio clinica continua
do paciente (COTOFANA ez al., 2017).

Portanto, o conhecimento aprofundado das variagoes
anatomicas descritas por Cotofana ez al. é considerado fundamental
para a prevencao de intercorréncias vasculares no preenchimento
labial, contribuindo para a reduc¢do de complicacOes graves e para a
realizacao de procedimentos estéticos mais seguros e previsiveis
(COTOFANA ¢t al., 2017).

Nos ultimos anos, o uso da ultrassonografia facial tem sido
incorporado como recurso auxiliar na pratica estética. O ultrassom
permite identificar estruturas vasculares em tempo real, auxiliando na
escolha dos planos de aplicacio e servindo como ferramenta
diagnostica em casos de complicagoes, especialmente intercorréncias
vasculares (COPPINI ez a4/, 2024). Essa tecnologia, associada ao
dominio anatomico, contribui para resultados mais seguros, eficazes e
individualizados. Mesmo com o dominio anatomico e o uso de
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recursos auxiliares, complicagdes podem ocorrer, tornando essencial
compreender as  principais intercorréncias  relacionadas  ao
preenchimento labial com AH.

4. INTERCORRENCIAS EM PROCEDIMENTOS COM
ACIDO HIALURONICO

O AH ¢ amplamente utilizado em procedimentos estéticos
pela sua biocompatibilidade, seguranca e reversibilidade. Contudo,
mesmo sendo considerado um preenchedor seguro, podem ocorrer
intercorréncias que variam em intensidade e tempo de manifestagcao
(PHILIPP- DORMSTON e¢f al, 2025). Essas complicacbes sao
geralmente classificadas em precoces ou tardias, € o seu surgimento
esta relacionado a fatores como técnica de aplicagao, conhecimento
anatomico do profissional e qualidade do produto utilizado
(SUNDARAM ¢# al., 2020; FERREIRA; LIMA, 2021).

4.1 Classificagao das Intercorréncias

As intercorréncias precoces surgem nas primeiras horas ou
dias apds a aplicacio e incluem edema, hematomas, dor local e
assimetrias. O edema ¢ o evento mais comum, decorrente da resposta
inflamatoria inicial e da caracteristica hidrofilica do AH (SANTOS ez
al., 2025). Ja as assimetrias podem estar relacionadas a distribui¢ao
irregular do produto ou a resposta inflamatéria diferenciada entre os
lados da face (OLIVEIRA; COSTA, 2024).

Por outro lado, as intercorréncias tardias podem manifestar-se
semanas ou até meses apos o procedimento, geralmente associadas a
processos inflamatérios persistentes, reagoes imunoldgicas ou falhas
técnicas durante a aplicacio (SUNDARAM e al., 2020; FERREIRA;

223



LIMA, 2021). Entre as principais intercorréncias tardias, destacam-se
a formacdo de nddulos, granulomas, infec¢bes, necrose tecidual e
eventos vasculares (DELORENZI, 2017; KROUMPOUZOS et al.,
2023).

Os noédulos podem apresentar carater inflamatério ou nao
inflamatoério, sendo frequentemente decorrentes da aplicagdo
superficial do produto, excesso de volume ou distribuigao irregular do
AH. Ja os granulomas representam uma resposta inflamatoéria cronica
do organismo ao material implantado e podem estar associados a
presenca de biofilmes bacterianos, dificultando o tratamento e
prolongando o quadro clinico (ZHANG ef al., 2024).

As infecgbes tardias, embora menos frequentes, podem
ocotrer devido a ativacao de biofilmes bacterianos ou a contaminacao
durante o procedimento, manifestando-se por dor persistente, edema
endurecido e sinais inflamatérios locais (SNOZZA; FABI, 2021). A
necrose tecidual é considerada uma das intercorréncias mais graves e
resulta, principalmente, da obstrugdo vascular causada pela injecdo
intravascular ou compressao externa dos vasos sanguineos pelo
preenchedor, levando a isquemia e a morte tecidual quando nao
tratada precocemente (HONG ez al., 2024).

Essa distingao temporal entre precoces e tardias é essencial
para guiar a conduta clinica, visto que intercorréncias imediatas
costumam ser manejadas com medidas locais simples, enquanto as
tardias exigem protocolos especificos e, muitas vezes, intervengdes
mais complexas (PHILIPP-DORMSTON ¢/ al., 2025).

A Figura 2 ilustra um caso clinico de necrose labial decorrente
de obstrucao vascular apods aplicagio de AH, evidenciando o
comprometimento tecidual e o resultado obtido apds o tratamento
adequado.
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Figura 2 — Necrose labial (A) evidenciando 4dtreas de isquemia e nectose tecidual
apos aplicacdo de 4acido hialurénico, e resultado poés-tratamento (B), com
recuperacio parcial do volume e coloracdo labial.

Fonte: ROBATI ¢t al., 2018.

A Figura 3 apresenta exemplos de intercorréncias tardias apos
preenchimento labial com AH, evidenciando reagdes inflamatorias e
de hipersensibilidade tardia.

Figura 3 — Exemplo de intercorréncias tardias ap6s preenchimento com AH (reagao
de hipersensibilidade tardia)
Fonte: ALAWAMI; TANNOUS, 2021.
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4.2 Fatores de Risco

A ocorréncia de complicagoes esta relacionada a diversos
fatores de risco. Entre eles, a técnica inadequada é um dos principais,
envolvendo erros como a aplicagdo em plano incorreto, a injecao
excessiva de produto ou a auséncia de aspiragdo prévia, o que
aumenta o risco de oclusao vascular (SANTOS; SILVA; FERREIRA,
2025).

Outro fator relevante é o desconhecimento anatémico, uma
vez que a falta de dominio sobre a vascularizacao da face expde o
paciente a maiores riscos, especialmente em dreas criticas como as
regides nasolabial e nasal (HONG ez al, 2024). Nesse contexto,
estudos indicam que profissionais da area da sadde legalmente
habilitados para a realizacio de procedimentos estéticos injetaveis,
como biomédicos estetas, médicos, cirurgides-dentistas e enfermeiros
com formacdo especifica em estética, quando devidamente
capacitados, com conhecimento aprofundado da anatomia facial e
atualizacdo constante, tendem a apresentar menor ocorréncia de
complicagbes graves associadas ao uso do AH (PHILIPP-
DORMSTON ¢t al., 2025).

Além disso, o uso de produtos de baixa qualidade pode estar
relacionado a presenca de impurezas ou contaminagdes, favorecendo
reacbes adversas e infecgdes. Produtos inadequados, com
caracteristicas fisicas incompativeis com a area de aplicagdo, também
aumentam a chance de migracdo e formacio de noddulos
(CONSELHO FEDERAL DE BIOMEDICINA, 2024).

Outros aspectos, como falhas no processo de assepsia,
multiplas sessdes em curtos intervalos de tempo e predisposicoes
individuais do paciente, também sao descritos como fatores
agravantes (ZHANG ez al., 2024).
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4.3 Necessidade de Condutas Clinicas Adequadas

Diante da diversidade de intercorréncias e da possibilidade de
complicagdes severas, como necrose ou obstrucdao vascular, torna-se
evidente a necessidade de protocolos clinicos bem estabelecidos. Para
isso, destacam-se medidas como: escolha criteriosa do produto, técnica
adequada, conhecimento anatomico detalhado, rigor na assepsia e
monitoramento imediato apdés o procedimento (PHILIPP-
DORMSTON ¢t al., 2025; HONG e al., 2024).

Mais do que reconhecer a existéncia das intercorréncias, o
profissional deve estar preparado para preveni-las e maneja-las com
rapidez e seguranca, garantindo resultados satisfatorios e reduzindo os
riscos ao paciente (SANTOS ez al., 2025).

5. CONDUTAS CLINICAS DIANTE DAS
INTERCORRENCIAS

A preven¢do e o manejo das intercorréncias em
procedimentos com AH siao fundamentais para a seguranga do
paciente e para a efetividade do tratamento. A literatura enfatiza que a
combinac¢ao de planejamento cuidadoso, técnica adequada e conduta
ética reduz significativamente a ocorréncia de complicagdes e melhora
os desfechos clinicos (PHILIPP- DORMSTON e al., 2025).

5.1 Prevencao

Com o intuito de prevengdo, a literatura recomenda que a
anamnese seja detalhada, incluindo histérico médico, doengas
preexistentes, uso de medicamentos, alergias e procedimentos
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estéticos prévios, o que possibilita a identificagao de fatores de risco
individuais (ALMEIDA ¢z al., 2022).

A escolha adequada da técnica é outro ponto critico. Estudos
apontam que o profissional deve definit o plano de aplicagao,
selecionando profundidade, volume e tipo de agulha ou canula
apropriados para cada regiio anatomica (ARAUJO ez al, 2025). A
aplicagao correta do AH, respeitando os planos anatomicos e as areas
de risco, contribui para a redug¢do da chance de hematomas,
assimetrias e obstrucdes vasculares (HONG e¢7 al., 2024).

A assepsia rigorosa da pele e do material, incluindo
desinfecgao do local, uso de luvas e manipulagao estéril do produto, é
amplamente descrita na literatura como medida essencial para
prevenir infec¢des e a formagao de biofilmes (ZHANG ez al., 2024).

Outra medida preventiva relevante é a aspiracio prévia,
frequentemente indicada, especialmente em areas com alta densidade
vascular. Essa pratica consiste em aspirar antes da inje¢ao para
verificar se houve penetragdao acidental em vasos, podendo reduzir o
risco de necrose e embolia (PHILIPP-DORMSTON ef a/., 2025).

5.2 Identificagdo de Alergias do Paciente no Preenchimento
Labial

A anamnese detalhada deve ser realizada previamente ao
procedimento, incluindo questionamentos sobre historico de alergias
alimentares, medicamentosas, reacoes a anestésicos locais, cosméticos
e procedimentos estéticos prévios, além de doengas autoimunes que
podem aumentar o risco de reagoes adversas (GOLDMAN; WEISS,
2021).

Pacientes com historico de reagoes alérgicas graves devem ser
avaliados com maior cautela, podendo ser indicada a contraindicagdo
temporaria ou permanente do procedimento, dependendo da analise
do risco-beneficio individual, com o objetivo de preservar a seguranca
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do paciente (DE LORENZI, 2013).

A solicitagao de exames laboratoriais pré-procedimento pode
representar uma estratégia preventiva importante, especialmente em
pacientes com histérico clinico sugestivo de alteragdes sistémicas, uso
de medicamentos continuos ou doencas autoimunes, contribuindo
para a reducdo do risco de intercorréncias e complicagOes pos-
procedimento (ALAM et al., 2018).

O hemograma completo é um dos exames mais solicitados,
pois permite avaliar condigdes como anemia, leucocitose ou
alteragdes plaquetarias, que podem interferir na cicatrizagdo, na
resposta inflamatéria e no risco de hematomas apés o procedimento
estético (SANTONI ¢z al., 2019).

Em casos selecionados, exames como proteina C reativa
(PCR) e glicemia de jejum podem ser considerados para avaliar
processos inflamatérios ativos e o controle glicémico, visto que
inflaimacdes  sistémicas e  diabetes descompensada podem
comprometer a cicatrizacdo e aumentar o risco de infec¢des locais

(VENDRAMIN ¢ al., 2020).

5.3 Manejo das Intercorréncias

Apesar das medidas preventivas, intercorréncias podem
ocorrer, e seu manejo adequado depende da identificagao precoce e da

interven¢ao oportuna.

e FHdema e hematoma: normalmente resolvem-se com medidas
locais, como compressas frias, elevacao da regiao afetada e, se
necessario, wuso de anti-inflamatérios ndo  esteroidais
(ALMEIDA e al., 2022).

e Nodulos: podem ser tratados com massagem local suave e,
quando persistentes, com a aplicagdo de hialuronidase, enzima
capaz de degradar o AH acumulado e corrigir irregularidades
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(SANTOS; SILVA; PEREIRA, 2025).

e Necrose e complicagoes vasculares graves: requerem protocolos
de urgéncia, incluindo administragao de hialuronidase em doses
elevadas, medidas de suporte circulatério e encaminhamento
imediato ao servigo de referéncia, quando necessario (HONG e7
al., 2024). A identificagao precoce de sinais como palidez, dor
intensa e descamagao € essencial para o sucesso do manejo.

A Figura 4 apresenta um caso clinico de formagao de nédulo
palpavel (granuloma) ap6s preenchimento labial com AH, destacando
o aspecto clinico visivel e a importancia do reconhecimento precoce

para o manejo adequado.

Figura 4 — N6dulo palpavel (granuloma) observado apds preenchimento labial com
acido hialuronico, evidenciando o aumento localizado e a necessidade de intervencio

com hialuronidase em casos persistentes.
Fonte: KROUMPOUZOS ¢ al., 2023.
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5.5 Hialuronidase: Abordagem Especifica no Contexto das
Intercorréncias

A hialuronidase ¢ uma enzima utilizada para degradar o AH,
sendo considerada um dos principais recursos terapéuticos no manejo
de intercorréncias associadas ao preenchimento labial, como
sobrecorre¢ao, noédulos, irregularidades, compressao vascular e
oclusao arterial (DE LORENZI, 2013).

Sua acdo ocorre por meio da quebra das ligagoes do AH,
promovendo a reabsor¢ao acelerada do preenchedor, o que torna a
hialuronidase uma ferramenta amplamente descrita na literatura para a
reversao de complicagoes, especialmente quando aplicada de forma
precoce e adequada (FABI ef al., 2020).

Antes da aplica¢ao da hialuronidase, a literatura recomenda a
realizacao de teste de sensibilidade, principalmente em pacientes com
historico alérgico, uma vez que a enzima pode ser derivada de origem
animal ou bacteriana, apresentando risco, ainda que baixo, de reagdes
alérgicas locais ou sistemicas (GOLDMAN; WEISS, 2021).

A dosagem da hialuronidase deve ser individualizada, levando
em consideracio o tipo de intercorréncia, a quantidade de AH
previamente injetada e a extensao da area acometida, a fim de evitar

tanto a subcorrecao quanto a degradagao excessiva do tecido tratado
(ALAM et al., 2018).

5.6 Comunicagio e Etica

Além das medidas técnicas, a comunicacao clara com o
paciente é imprescindivel. Informar sobre possiveis intercorréncias,
sinais de alerta e condutas a serem adotadas fortalece a confianca,

facilita a adesdo ao tratamento e contribui para a satisfagdo com os
resultados (SANTOS; LIMA; PEREIRA, 2024).

231



O manejo eficiente das intercorréncias nao depende apenas da
habilidade técnica. A pratica ética e responsavel, alinhada as normas
do CFBM, ao uso seguro dos produtos e ao respeito pelo paciente, ¢
determinante para minimizar riscos e garantir a qualidade do
atendimento (CFBM, 2011; FERNANDES ¢ 4/, 2021). Assim,
prevencao e manejo devem caminhar juntos, integrando competéncia
técnica, formagao adequada e responsabilidade profissional.

6. ETICA E RESPONSABILIDADE PROFISSIONAL

A pratica biomédica na area estética exige nao apenas dominio
técnico, mas também a observancia rigorosa de principios éticos e
legais. O CFBM, por meio da Resolug¢io n® 197/2011, regulamenta a
atuacado do biomédico na estética, estabelecendo limites,
responsabilidades e a necessidade de formagao adequada para a
realizagdo de procedimentos invasivos nao cirurgicos (CONSELHO
FEDERAL DE BIOMEDICINA, 2011). Nesse sentido, a ética
profissional torna-se a pilar essencial para assegurar a seguran¢a do
paciente, a qualidade do atendimento e a credibilidade do profissional.

6.1 Normas do CFBM e Limites de Atuagao

A Resolug¢io n® 197/2011 autotiza o biomédico habilitado a
realizar procedimentos estéticos injetaveis, como a aplicagdo de AH
e toxina botulinica, desde que possua formacdo especifica e esteja
devidamente registrado no conselho de classe (CONSELHO
FEDERAL DE BIOMEDICINA, 2011). Essa normativa garante que
apenas profissionais qualificados, com competéncia técnica e
conhecimento anatémico, atuem na 4area, reduzindo riscos de
intercorréncias. Além disso, refor¢a que a atuagdo do biomédico esta
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restrita a0 que esta previsto na legislacao e nas resolugoes vigentes, nao
podendo ultrapassar os limites ético-legais estabelecidos (SILVA;
FERREIRA; CARVALHO, 2023).

6.2 Importancia da Formagao e Especializagao

A complexidade dos procedimentos estéticos evidencia a
necessidade de especializagao e atualizagdo continua do biomédico. A
literatura recente refor¢a que a capacitagdo adequada é determinante
para a redugao de riscos e para o manejo seguro das intercorréncias
(ALMEIDA et al., 2022). Cursos de pds-graduagao e treinamentos
praticos, aliados ao estudo aprofundado da anatomia e farmacologia,
constituem bases indispensaveis para a atuacdo ética e segura
(SANTOS; LIMA; PEREIRA, 2024). Dessa forma, a formacao solida
e a especializacdo sdo vistas ndo apenas como exigéncia legal, mas
como responsabilidade ética para garantir qualidade e seguranga no
atendimento.

6.3 Uso Adequado dos Produtos

Outro aspecto central da responsabilidade profissional ¢ a es-
colha adequada dos produtos. O biomédico deve utilizar somente
insumos com registro junto a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanita-
ria, assegurando a procedéncia e a qualidade do material aplicado
(ANVISA, 2023). A utilizacao de substancias sem certificagao pode
resultar em riscos graves a saude do paciente e é considerada infragao
¢tica (FERNANDES ez al, 2021). Assim, cabe ao profissional nido
apenas selecionar produtos aprovados, mas também manter boas
praticas de armazenamento, manipulagio e descarte, prevenindo

complicacGes relacionadas a contaminagao ou uso inadequado.
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6.4 Etica no Atendimento e nas Redes Sociais

No contexto atual, a presenca dos profissionais da saidde
estética nas redes sociais ¢ cada vez mais frequente. No entanto, o uso
dessas plataformas deve estar pautado pela ética, respeitando a
privacidade do paciente, a veracidade das informagoes e a vedagdo a
propaganda enganosa (CONSELHO FEDERAL DE
BIOMEDICINA, 2011; OLIVEIRA; SOUZA, 2020).

O marketing responsavel deve priorizar a informagao clara,
educativa e honesta, evitando a indugdo de expectativas irreais. Além
disso, no atendimento presencial, a conduta ética se manifesta por
meio do respeito a autonomia do paciente, do consentimento
informado e da comunicagao transparente, aspectos indispensaveis
para fortalecer a confianca na relagdo profissional-paciente
(SANTOS; LIMA; PEREIRA, 2024).

7. CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo reuniu e analisou evidéncias sobre as
principais intercorréncias relacionadas ao preenchimento labial com
AH, destacando os fatores de risco, a necessidade de condutas clinicas
bem estabelecidas e a importancia da prevencio e do manejo
adequado. Observou-se que, embora seja considerado um
procedimento seguro e amplamente utilizado na harmonizagao
orofacial, nao esta isento de complica¢oes, que podem variar desde
manifestagoes leves até eventos graves e potencialmente irreversiveis.

A revisao da literatura evidenciou que o dominio anatomico, a
capacitagdo profissional, a escolha criteriosa dos produtos e a pratica
ética sdo determinantes para a reducdo de riscos e para a garantia da
seguranca do paciente. Nesse sentido, refor¢a-se que a atuagao
responsavel do biomédico e de outros profissionais habilitados deve
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estar pautada em conhecimento técnico atualizado, observancia as
normas regulatorias e compromisso ético com a saide e bem-estar do
paciente.

Conclui-se que a conscientizagao sobre a existéncia das
intercorréncias e a preparacao adequada para enfrenta-las sio etapas
fundamentais no exercicio profissional seguro. Além disso,
recomenda-se que novos estudos aprofundem a discussio sobre
protocolos de manejo e incorporacdo de tecnologias complementares,
como a ultrassonografia, a fim de ampliar a seguranca e a
previsibilidade dos resultados.
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