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1 INTRODUCAO

Na sociedade atual é notério que a busca por procedimentos estéticos
aumentou demasiadamente e tal fato reforca o desejo das pessoas em retardar
ou minimizar os efeitos causados pelo envelhecimento na pele, optando por
procedimentos que fornecam resultados e seguranca, sendo a Toxina Botulinica
(TB) o meio mais utilizado devido seus efeitos preventivos e tratativos com raros
efeitos colaterais (SILVA, 2009).

a. TAXONOMIA E FISIOLOGIA DO Clostridium botulinum

A TB € uma neurotoxina produzida pela bactéria Clostridium botulinum,
uma bactéria anaerébica, gram positiva, bacilo formador de esporos (MIRA 2010).
Existem 8 sorotipos de bactérias (A, B, C alpha, C beta, D, E, F e G) que
produzem 7 exotoxinas distintas (KLEIN AW,2004), sendo classificados os
sorotipos de A a G, sendo os estudos e comercializagdo voltados para a
utilizacdo do tipo A, por ser o mais potente e por isso mais utilizado clinicamente.

O sorotipo tipo A é um agente biologico obtido laboratorialmente, sendo
uma substancia cristalina estavel formada por uma cadeia proteica leve e uma
cadeia pesada de Kilodaltons (kD), formadas respectivamente por um peptideo
50kD e 100 kD que soO torna a TB ativa quando se clivam, originando trés
fragmentos polipeptidios, cada um com 50kDa, denominados BONTOXILYSIN.
Esses fragmentos exercem diferentes papéis, sendo os dois da cadeia pesada
responsaveis pela ancoragem da TB a membrana e o de cadeia leve é

responsavel pela toxicidade (PINTO,2014).



Figura 1 - Mecanismo de acao da toxina botulinica Tipo A
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A Toxina Botulinica (TB) se tornou um dos mais populares tratamentos
estéticos procurados por homens e mulheres por ndo ser um procedimento
cirdrgico e ser algo minimamente invasivo, entregando eficacia estética e
funcional. A Toxina Botulinica tipo A raramente provoca resposta imunolégica e é
utilizada no ambito preventivo e também corretivo facial, (RIBEIRO, 2014)
exigindo poucas limitagdes das atividades dos pacientes, 0 que garante uma
recuperacao rapida a estes estarem aptos as realiza¢cGes das atividades comuns
do dia a dia.

A TB trata, previne e suaviza linhas de expressao. S&o dois tipos de rugas,
as estéticas e as dinadmicas, sendo as primeiras visiveis com a musculatura em
repouso, e as segundas somente sendo peceptiveis quando a musculatura se
encontra em movimento. As rugas sao provocadas por repetitivos movimentos
musculares, e a TBA atua paralisando a contracdo da musculatura, oferecendo
assim o beneficio da prevencéo de rugas estaticas aos pacientes que somente
possuem rugas dinamicas, e também suaviza e melhora a aparéncia daqueles ja

possuem vincos decorrentes das rugas estéticas (PINTO,2014).



O tratamento com a TBA € indicado na biomedicina para os pacientes que
visam modelar levemente nariz, elevar as sobrancelhas, reduzir e/ou prevenir
linhas de expresséo facial, levantar os cantos da boca, suavizar rugas dinédmicas,
tanto na face como pescoco e colo e corrigir assimetrias faciais (COBO, 2008).

Embora a margem de seguranca da TBA seja alta, como qualquer
tratamento estético assume um risco, podendo levar a efeitos adversos (EA’s)
gue podem estar associados ou ndo ao produto utilizado, uma vez que diversas
podem ser as causas que estdo relacionadas aos EA’s. Estes efeitos costumam
se apresentar de forma transitéria e moderada, com baixa frequéncia, de acordo
com 0 gque mostra na maioria dos trabalhos publicados, ainda que sejam minoria
que enfatizem as caracteristicas os EA’'s (COTE TR et all, 2005).

Em que pese a toxina botulinica tipo A ser um procedimento considerado
seguro e seus efeitos adversos serem auto limitados, importante se faz distinguir
os termos utilizados quando algo sai fora do planejado ou esperado. Tais
situagdes costumam ser definidas de forma genérica como ‘“intercorréncias”,
“‘complicacdes” e “efeitos adversos”, no entanto, diferencid-las permite a
certificacdo de uma atuagcdo clinica pautada na fundamentacdo cientifica.
Vejamos entdo, que intercorréncia se da com relacdo ao que sucede o
procedimento, sendo um evento considerado esperado pdés-aplicacdo, estando
elencados nesse rol os eritemas, os hematomas, as equimoses, o edema, entre
outros. Sendo, portanto, evolugbes, fatos e eventos que acontecem
posteriormente ao procedimento e que devem ser acompanhados pelo
profissional a fim de averiguar a intensidade dos mesmos (COTE TR et all, 2005).

O segundo termo utilizado é ‘complica¢gdes’, sendo este a consequéncia da
evolucdo desfavoravel do procedimento estético, que pode estar associado ao
estado clinico do paciente, a exemplo, aparecimento de herpes labial pos
preenchimento, ndo sendo portanto, um evento esperado, mas um risco eventual.
Denomina-se ‘efeitos adversos’ um efeito indesejado e prejudicial e sem intengao,
a saber, a cefaléia pds-aplicacdo, considerada comum e de menor gravidade, e a
diplopia (também conhecida como visdo dupla), considerado efeito raro e de
maior gravidade. Portanto, € considerado um incidente que causa dano para o
paciente, desde um evento comum a um evento raro (COBO, 2008).

b. ANATOMIA DO MUSCULO DA FACE



A TB, pode ser aplicada em diversos musculos do corpo, sendo os faciais
0S que mais comumente recebem aplicacdes, haja vista a finalidade estética a
gual pacientes realizam este procedimento.

Os muasculos da face sao responsaveis pela contracdo, e
consequentemente pela mimica facial, assim diante de movimentos repetitivos
faciais surgem as rugas de espressao.

Os musculos faciais em sua maioria se originam do cranio ou mediante
estruturas fibrosas, e se irradiam para pele por meio de tend&o elastico. Estédo
posicionados ao redor das aberturas da face, tais como boca, nariz, olhos e
ouvido.

Os muculos faciais sdo: Musculos da boca, Musculo do nariz, Masculo da
palpebra, Masculos do créanio e pescoco e Musculos do ouvido externo, cada um
com sua fungéo.

O conhecimento profundo da anatomia facial, tais como, constituicdo da

epiderme, derme, tecido subcutaneo, assim como, estrutura muscular e vascular,

permite um aprimoramento de técnicas de aplicacdo e protocolos.

Figura 2 MUSCULOS DA EXPRESSAO FACIAL
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Misculo platisma



1.3 USO CORRETO DOS TERMOS: INTERCORRENCIAS, COMPLICACOES E
EFEITOS ADVERSOS.

O cumprimento feito de forma minunciosa do manuseio da TBA e
conhecimento aprofundado da anotomia facial em niveis musculares e
subcutaneos séo aspectos fundamentais para que se alcance bons resultados e
menor probabilidade de EA’s. Com o0 uso cada vez mais difundido, as
complicagcBes tendem a ser mais frequentes, sendo importante diagnostica-las e
trata-las precocemente. No periodo entre 24 horas e 15 dias apo6s a aplicacao, é
possivel obter maior éxito na reverssao de intercorréncias, pois € o periodo que
antecede o pico de acdo da TBA nos musculos. E de suma importancia que o
termo de consentimento informado seja preenchido e assinado, antes da
aplicacdo da TB, bem como a documentacdo fotografica seja feita de forma
criteriosa (FERREIRA, 2004).

Neste trabalho foi realizada uma revisdo bibliografica nacional e
internacional sobre as complicagdes que o uso inadequado da TBA pode causar
ao musculo e pele do paciente (SILVA, 2009). As complicacbes podem estar
associadas desde a incorreta forma de aplicacdo, bem como também ao
protocolo e falha de comunicacdo com o paciente, ndo oferecendo as corretas

orientagcdes pré e pos procedimentar.

2. JUSTIFICATIVA

A aplicacdo da toxina botulinica € o procedimento ndo cirdrgico mais
comumente realizado em varios paises do mundo, sendo a prética dessa terapia
um dos motivos para o aumento na procura, segundo especialistas. Dados de
2008 da Sociedade Americana de Cirurgia Plastica mostram que a procura pelas
injecOes de toxina botulinica pela populagdo masculina cresceu algo em torno de
4.000% nos dltimos 11 anos TBA (SOCIEDADE BRASILEIRA DE
CIRURGIA PLASTICA, 2021)

Desse modo, a luz da literatura atual, o presente estudo traz a relevancia



social, e técnica, haja vista a abordagem no ambito dos procedimentos estéticos
minimamente invasivos, com foco na aplicabilidade da toxina botulinica tipo A,
sendo o sorotipo utilizado para fins estéticos e terapéutico (FREEMAN et al.;
2020).

Diante da gradual relevancia da Biomedicina estética na atualidade, se faz
necessaria abordagem do tema trazendo as devidas revisdes bibliograficas para
que se faca um melhor entendimento do assunto em deslinde. Embora
aparentemente simples, tal técnica requer vasto conhecimento em nivel
anatémico facial, muscular e dérmico.

Desta forma, o0 presente estudo visa apresentar as complicacoes,
intercorréncias e efeitos adversos advindas da aplicacdo da toxina botulinica bem
como trazer formas de prevencdo e tratamento de intercorréncias, sendo
extremamente relevante a dispersdo deste tema, diante da forma incontestavel

que a area estética vem se expandindo ao longo dos anos (STEINHOFF, 2003).

3. PREVENCAO DE INTERCORRENCIAS

e Anamnese detalhada e registro de antes e depois por fotos

e Marcacdo daregido a ser tratada

¢ Diluicdo e conservacdao correta

e Injecdo de volumes pequenos e concentrados

e Respeito as doses recomendadas para cada area e musculo

e Explicacdo detalhadamente o procedimento, efeitos esperados e cuidados
pos (HEXSEL et al., 2011)



4. PREPARO DA TOXINA

Diluicéo seca 100 U — 1ml
Diluicdo da bula 100 U — 2ml
Nao sacudir

) _ . Nao esquentar
Cuidados na manipulagao _ . _
Risco de separacdo (cadeia leve e

pesada)

ANTES:
2° a 8° ou congelada
APOS:

2° a 8° geladeira

Armazenamento

5. TRATAMENTO DE INTERCORRENCIAS E COMPLICACOES

¢ HEMATOMAS AVANCADOS
Causado por retorno venoso, o tratamento é feito com o uso de hialuronidase
2u por ponto na regido afetada. Pode ser associado ao uso de &cido

tioglicélico 10% em cabine e hirudoide em home care.

e NAUSEAS E CEFALEIA
Causada pela profundidade da aplicacdo com toque no peridsteo. Para que
nao ocorra deve se evitar a angulagcdo de 90° e insercao total da agulha na
aplicacdo. Analgésico de 8 em 8 horas como paracetamol de 750mg

soluciona o desconforto.

e PTOSE
E necessério estimular a formac&o de novas placas motoras, podendo utilizar

aparelhos de eletroacupuntura, radiofrequéncia, ulthera ou laser terapia e



DMAE 250mg por dia. A intervencdo feita antes de 14 dias apresenta
resultados satisfatérios, enquanto feitas apos 14 dias apresentam resultados

diminuidos na reversao.

e ASSIMETRIAS
= Por aplicacdo descompesada — é feito o equilibrio da assimetria com
mais pontos de aplicacéo.
» Por excesso de aplicacdo — placa motora para estimulagcdo de
neobrotamento.
» Erro de musculo — reducdo de efeitos ou aplcagdo em musculo par

para equilibrio.

e COMPLICACOES
Geralmente sé&o resolvidas em poucas horas, sem necessidade de tratamento
e intervencéo, séo elas:
= Dor - conforto na hora da aplicacdo, anéstesico topico, gelo e vibrata.
* Inchaco — orientacdo de pés procedimento e gelo.
= Papulas
= Esquimose

=  Eritema

6. AREAS DE RISCO

e Orbicular dos olhos
e Terco inferior
e Abaixador do labio

e Depressor do supercilio
7. ANALISE DE DOSE E TECNICA
A dose utilisada deve ser proporcional a forca muscular, avaliando o padréo

de for¢ca que pode ser hiper ou normo e textura da pele. A aplicacdo deveser feita no

ventre muscular e no mesmo sentido da ruga (HEXSEL et al., 2011).



Para a elevacdo da sobrancelha, orbicular da boca e linha da beleza é
utilizada a técnica com aplicacdo a 10°; para ter¢o superior € utiliado a 45°; ja para
mentual, masseter, abaixador da boca, elevador do labio superior e asa do nariz
utilizado a técnica a 90°. As aplicacdoes devem ser feitas em etapas a fim de evitar
assimetrias. Para isso existem algumas técnicas com marcacdes minuciosas
(labios), teste do lapis (travamento do sorriso) e areas a serem avitadas (zona de
risco) (BENECKE, 2012).

8. OBJETIVOS

8.1 OBJETIVO GERAL

O objetivo do estudo foi realizar uma revisdo integrativa da literatura
indexada nos dltimos 10 anos para verificar e examinar o conhecimento descrito
sobre os efeitos adversos da toxina botulinica (EAsS) na face, a fim de evitar que

os efeitos adversos (EAS) acontecam.

8.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Explicar o mecanismo de acao da toxina botulinica tipo A.

Relatar os efeitos adversos.

¢ Relatar formas de prevengéo aos EA'’s.

e Abordar e diferenciar efeitos adversos de intercorréncias e

complicagoes.

e Abordar a duracdo da acdo da TBA e restauracao da fisiologia

normal.

e Demonstrar as areas apropriadas e as areas de risco para

aplicacéo do &cido hialurénico.



9. METODOLOGIA

A revisdo da literatura foi realizada por meio de artigos cientificos
publicados em periodicos indexados nas bases de dados Pubmed, Lilacs, Scielo e
Medline. Foram utilizadas as palavras-chave: “Toxina botulinica tipo A”; “Botulinum
toxin type A”; “efeitos adversos”; “adverse effects”; “aplicagdo clinica”; “clinical
applications”.

As linguas utilizadas foram o inglés (majoritariamente) e o portugués. A

estratégia de busca foi de artigos nos bancos de dados virtuais dos ultimos 10

anos, tragcando uma linha temporal de 2015-2020.

10. RESULTADOS

10.1 ZAGUI et al., Efeitos adversos associados a aplicagdo de toxina
botulinica na face: revisao sistematica com meta-analise

Numero De Pacientes 1003

Efeitos Adversos 182 (18,14%)
Ptose Palpebral 34 (3,39%)
Cefaleia 1,07

Reacao Local 0,99
Infeccao 0,94

Objetivo: Verificar a ocorréncia dos efeitos adversos relacionados ao uso da toxina

botulinica na face, por meio de revisdo sistematica, usando meta- analise.



Oito estudos randomizados e treze relatos de casos preencheram os critérios de

inclusao.

10.2 SANTOS, et al., Toxina botulinica e suas complicacfes na estética facial

Objetivo: Verificar a ocorréncia dos efeitos adversos relacionados ao uso da toxina

botulinica na face, por meio de revisdo sistematica, usando meta-analise.

Efeitos adversos N %

Ptose palpebral 34 3,39
Olho seco 23 2,29
Edema local 20 1,99
Boca seca 20 1,99
Cefaléia 16 1,59
Paresia local 11 1,09
Equimose local 8 0,79
Eritema local 7 0,69
Ptose de supercilio 6 0,59
Diplopia 6 0,59
Sensacao de peso local 5 0,49
Sangramento local 5 0,49
Melhora da cefaleia 3 0,29
Desvio de rima bucal 3 0,29
Alteracao facial 3 0,29
Prurido local 3 0,29
Nausea 2 0,19
Estado gripal 2 0,19
Perda visual 1 0,09

O efeito adverso mais frequente e que apresentou 0 maior risco relativo
relacionado ao uso da toxina botulinica na face foi a ptose palpebral. A padronizacéo
dos efeitos adversos relatados € necessaria a fim de melhor estabelecer as

caracteristicas dos mesmos.



11.DISCUSSAO

A Toxina Botulinica possui efeitos significativos no tratamento de rugas
estaticas e dinamicas, sendo seus riscos considerados baixos e transitérios, sendo
observado no estudo de casos que o efeito adverso mais comum € a ptose

palpebral, cuja caracteristica se da pela queda de 1 a 2 mm na palpebra (Figura 3).

Esta temida intercorréncia ocorre em consequéncia da aplicagdo na glabela
e fronte, pela difusdo da TB ou pela injecdo no septo orbital, paralisando o musculo
levantador da palpebra superior. Aumentam a possibilidade de ptose palpebral
massagens intensas na regido logo apoés aplicacdo, aplicagdo muito préxima a borda
orbital e diluic&o alta.

Figura 3- Demonstracao da Ptose palpebral.

Fonte: SADICK 2001

Os sintomas tendem a aparecer ap0s 7 a 10 dias da aplicacdo e tendem a
ser leves. Os efeitos da Toxina Botulinica sao irreversiveis, no entanto, qualquer
intervengéo para resolver complicagdes, devem ser feitas entre o 1° dia até o 15° dia
posterior a aplicacdo. Essa complicacdo resolve-se espontaneamente em 2 a 4
semanas (MAIO, 2011), apo6s a aplicacdo, pois nesta fase a TB estd em estado de

ativacado no organismo, sendo mais facil neste periodo degrada-la.



11. CONCLUSAO

A Toxina Botulinica Tipo A apesar de poder causar diversos efeitos adversos,
pode ser considerada segura, pois na maioria das vezes estes sado transitérios e
passageiros, estando altamente relacionados com a aplicagc&o. Alguns efeitos graves
podem ocorrer, mas em menor escala, sendo mais comum nos pacientes que a

utilizam para fins terapéuticos.
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