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RESUMO

Introdugdo: A aplicacio da toxina botulinica na regido perioral é procedimento minima-
mente invasivo que permite melhora substancial nos sinais de envelhecimento e aumento
do volume dos labios, com pouca documentac¢io ainda na literatura.

Objetivo: Avaliar alteragdes na forma e volume dos libios com aplicagdes de toxina bo-
tulinica nas linhas periorais bem como a satisfacio do paciente.

Métodos: 19 pacientes submeteram-se a analise, registro fotografico e medi¢des segui-
dos de aplicagdo de toxina botulinica na regido perioral. Posteriormente, foram avaliados
quanto a altera¢des labiais e satisfacio.

Resultados: A maioria dos pacientes considerou os labios moderada ou significativamen-
te mais atraentes ap6s a toxina (p = 0,039), e 15 mulheres notaram a mudanca do labio
como um dos principais contribuintes para a melhoria global da face.

ConclusGes: A aplicagio de toxina botulinica na regido perioral provoca elevagio do
labio superior, levando ao encurtamento do filtro e extensio do vermelhdo. Ao aplicar a
toxina na borda do vermelhio, permitimos o relaxamento do musculo orbicular, favore-
cendo maior efeito do tonus muscular dos masculos de elevacio do labio superior. A sa-
tisfagdo das pacientes com a aparéncia dos labios avaliada pelas quatro perguntas adicionais
(forma, volume, atra¢do e beleza) foi positiva, com efeitos colaterais minimos.
Palavras-chave: libio; toxinas botulinicas tipo a; toxinas botulinicas

ABSTRACT

Introduction: The application of botulinum toxin in the perioral region is a minimally invasive
procedure that leads to substantial improvement in the signs of aging in addition to increasing the
volume of the lips. However literature on this procedure is still scarce.

Objective: 1o evaluate changes in shape and volume of the lips, as well as the patients’ satisfaction
after the application of botulinum toxin in perioral lines.

Methods: Nineteen patients underwent evaluation, photographic record and measurements following
the application of botulinum toxin in the perioral region, being subsequently assessed for changes in
the lips and satisfaction.

Results: Most of the patients rated their lips as moderately or significantly more attractive after the
application of botulinum toxin (p = 0.039). Fifteen women deemed the changes in the lips as a
major factor in the overall improvement of their faces.

Conclusions: The use of botulinum toxin in the perioral region leads to the elevation of the upper
lip, causing the shortening of the philtrum and the extension of the vermilion. The application of
botulinum toxin in the vermilion’s border leads to the relaxation of the orbicularis muscle, favoring a
more intense tonus effect arising from the upper lip lifting muscles. The patients' satisfaction with the
appearance of their lips was evaluated by four additional questions (linked to the lip’s shape, volume,
attraction and beauty), receiving positive answers. Side effects were minimal.

Keywords: lip; botulinum toxins, type a; botulinum toxins



Aumento labial com toxina botulinica

INTRODUCAO

A toxina botulinica € exotoxina produzida pelo Clostri-
dium botulinum, uma bactéria gram-positiva e anaerdbica. Exis-
tem oito sorotipos de bactérias (A, B, C alpha, C beta, D, E,F e
G), que produzem sete exotoxinas distintas; o tipo A, B e E sio
os mais comumente associados ao botulismo em humanos. A via
final da acdo da toxina é impedir a liberac¢io da acetilcolina na
junc¢io neuromuscular dos musculos estriados produzindo, assim,
denervacio quimica e consequente paralisia muscular.'

Nas tltimas trés décadas, a toxina botulinica tem sido
empregada para fins terapéuticos em intimeras afec¢des. A toxina
botulinica do tipo A foi aprovada inicialmente em 1989 para
0 uso em estrabismo, blefaroespasmo e espasmo hemifacial; em
seguida, os tipos A e B foram aprovados para o tratamento de
distonias cervicais; e, mais recentemente, o tipo A foi aprovado
para fins estéticos, hiperidrose palmoplantar e tratamento de en-
xaqueca e cefaleia tensional crénica.”

A aplicagdo da toxina botulinica na regido perioral ¢é
procedimento ripido e minimamente invasivo. Além disso, estu-
dos recentes mostram melhora substancial nos sinais de envelhe-
cimento, incluindo aumento do volume labial.** Existem relatos
de uso de toxina botulinica para outros fins, como corre¢io de
sorriso gengival ou sincinesias periorais, porém a literatura ¢é es-
cassa quanto a avaliacio do ganho de volume labial com a apli-
cacio da toxina nas ritides periorais.>®

OBJETIVO

Avaliar as alteragdes de forma e volume labial com apli-
cac¢do da toxina botulinica nas ritides periorais e a satisfacio da
paciente com a forma dos labios.

METODOS

Trata-se de estudo prospectivo, intervencionista, nio
controlado e nio randomizado. Foi avaliada técnica ja estabe-
lecida na especialidade envolvida na execugio deste estudo. Os
pacientes foram selecionados no ambulatério de dermatologia
do Hospital Universitario Evangélico de Curitiba, no periodo
de julho de 2014 a agosto de 2015. Foram selecionados adultos
que ja desejassem realizar aplicagio de toxina botulinica para
fins estéticos. Ndo houve restri¢io de sexo ou fototipo, e foram
incluidos somente pacientes maiores de 18 anos.

Foram excluidos pacientes que ja tivessem realizado outro
tipo de tratamento para implementacio de volume labial; com
histérico de intolerancia ao medicamento; gestantes; com dificul-
dade de comunicac¢io; em uso de anticoagulantes; que apresentas-
sem cicatrizes, deformidades ou alteragdes anatomicas patologicas
nos labios, além de portadores de doencas autoimunes.

Apos preenchimento do consentimento esclarecido, os
pacientes foram avaliados por meio de questionario, com per-
guntas a respeito da satisfacdo quanto aos labios, e foram tomadas
as medidas e fotografias padronizadas dos labios.

Foi, entlo, realizada a aplicacio de toxina botulinica para
fins estéticos, em locais  definidos individualmente nos pacien-
tes, totalizando quatro pontos no labio superior.

A toxina utilizada foi Dysport® 500U (Ipsen), diluida em
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soro fisioloégico 0,9% na propor¢io 1:1,7 e mantida sob refri-
geracio (2° a 8°). Foi aplicada 0,5UI em cada um dos quatro
pontos nas ritides periorais do labio superior, ao longo da borda
do vermelhio.

Os pacientes selecionados retornaram para reavaliacio
apos trés semanas, quando foram repetidas as medi¢des e realiza-
das fotografias padronizadas para fins comparativos.

Critérios de avaliacdo

A avaliacio dos resultados foi feita através da analise das
variveis categéricas e continuas. Foram analisadas as alteragdes
na forma e tamanho dos labios através de medidas tomadas com
paquimetro, a satisfacdo da paciente com o tratamento através
de questionarios semiquantitativos e a impressdo de especialistas
cegados através da avaliacio de fotografias padronizadas.

Avaliacao estatistica

Os dados foram comparados entre os diferentes momen-
tos de avaliacio e reavaliacio clinica. Para as comparacdes de
variaveis categéricas foram utilizados testes de qui-quadrado de
tendéncia e aderéncia, e teste exato de Fisher, sendo os dados
representados pelos valores absolutos e propor¢des, e as associa-
¢oes pela razdo de chances (odds ratio). Para as comparacdes de
variaveis continuas foram utilizados testes t de Student pareados
e teste de Wilcoxon. A normalidade das distribui¢des foi avaliada
pelo teste de Shapiro-Wilk. As questdes semiquantitativas (escala
tipo Likert) relacionadas a satisfagio com a anatomia dos labios
foram avaliadas quanto a consisténcia pelo alfa de Cronbach.
Construimos um escore com as quatro questdes relacionadas a
satisfacdio com a forma dos labios.

O tamanho amostral inicial foi baseado em um teste t
de Student pareado com poder de 80% e erro alfa de 0,05 para
deteccio de uma diferenca média semelhante ao desvio-padrio
das medidas quantitativas.

Foram considerados significativos valores de p bicaudal
< 0,05.

O projeto foi devidamente aprovado no comité de éti-
ca sob registro nimero 34745714.9.0000.0100. As despesas da
pesquisa correram por conta dos pesquisadores, sem conflitos
de interesse.

RESULTADOS

Avaliaram-se 19 pacientes, todas do sexo feminino, com
idade média de 47 anos (DP -12,1).A dose média total de unida-
des de toxina aplicadas foi de 43U (DP 3,4), sendo a quantidade
colocada nos labios sempre a mesma, de 0,5U por ponto, em
quatro pontos.

As medidas dos labios foram realizadas conforme a ima-
gem (Figura 1).

Podemos notar aumento na medida trés na avaliacio
pos-procedimento, estatisticamente significante (p = 0,002). Da
mesma forma, a relacio vermelhio/filtro também foi maior apds
o procedimento (p = 0,001). A maioria das pacientes (n = 10)
se mostrava insatisfeita ou indiferente quanto ao volume labial
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FIGURA 1: Medidas analisadas no presente estudo

apresentado antes do procedimento, sendo que 17 julgaram-se
satisfeitas ou muito satisfeitas apds a realizacio da toxina (p =
0,003) (Figura 2).

O mesmo valeu para a avaliacio da forma labial, na qual
16 pacientes consideraram-se razoavelmente ou muito satisfeitas
ap6s o procedimento (p = 0,048), conforme demonstrado nos
graficos abaixo (Graficos 1-4).

A maior parte das pacientes considerou os labios modera-
da ou significativamente mais atraentes ap6s a toxina (p = 0,039),
e 15 mulheres notaram a altera¢ido labial como de grande contri-
buic¢do para melhora global da face. A percepcio de aumento do
tamanho existiu em todas as pacientes, exceto uma.

Em relagio a efeitos colaterais, nenhuma paciente apre-
sentou dificuldade para falar, duas apresentaram alguma dificul-
dade para comer nas primeiras duas semanas, e quatro apresenta-

Surg Cosmet Dermatol 2017;9(1):24-8.

ram dificuldade para sorrir. As pacientes foram acompanhadas, e
ap6s 30 dias nenhuma mantinha as queixas.

Dessa forma, pode-se calcular o escore de satisfacio glo-
bal com a aparéncia do libio, considerando volume, forma, atra-
¢io e importincia na melhora do aspecto do rosto, sendo essa
positiva (p = 0,005).

Das 19 incluidas inicialmente 17 (89,5%) fariam a apli-
ca¢do novamente.

DISCUSSAO

O uso da toxina botulinica do tipo A € procedimento co-
nhecido para melhora de ritides no ter¢o superior da face. Com
relacdo ao terco inferior, porém, apesar de ser frequentemente
aplicada, ndo existem muitos estudos demostrando os efeitos na
regido labial. A técnica se tornou cada vez mais popular, em parte
porque os médicos se sentem confiantes na excelente eficacia
e no perfil de seguranga demonstrado pela toxina desde 1987
para indica¢des na face superior, bem como porque eles pude-
ram perceber que hiperatividade muscular e deple¢io de volume
eram importantes determinantes estéticos coexistentes na face
média e inferior.

E importante lembrar que a anatomia muscular ¢ as re-
lagdes teciduais sdo muito diferentes das encontradas na face su-
perior, fazendo com que as doses utilizadas sejam menores, bem
como os pontos de aplicacdo selecionados com mais cuidado
para evitar efeitos indesejados.

Em relacio a regido perioral, pudemos notar que os la-
bios s3o pontos-chave para a aparéncia estética da face. Com o
processo de envelhecimento, as por¢des laterais dos labios ten-
dem a ficar menos visiveis e a distancia entre a columela e o
vermelhio do labio superior aumenta produzindo labios finos.
Esse processo se torna ainda mais visivel em pacientes tabagis-
tas, porém muitas vezes o proprio fator hereditirio ja pode ser
relevante.

Assim como discutido por Carruthers & Carruthers,’
pequenas doses de toxina botulinica podem produzir micropa-
resia localizada do musculo orbicular da boca, reduzindo drasti-
camente a aparéncia das linhas periorais.

FIGURA 2: A. Pré-aplicacdo

B. Pés-aplicagdo. Notamos elevagao
do Iabio superior e alongamento do
vermelhdo
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GRAFICO 1: Representacdo gréfica da satisfagdo das pacientes com relagdo
ao volume labial pré e pds aplicacdo da toxina botulinica
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GRAFICO 2: Representagdo grafica da satisfagdo das pacientes com relagdo a
forma labial pré e p6s aplicagdo da toxina botulinica

Para manter a competéncia da boca, no entanto, é im-
portante realizar uma abordagem conservadora, com dosagem e
inje¢des superficiais. Os autores em questdo obtiveram resulta-
dos satistatorios com doses de 2 a 4U de toxina botulinica por
labio (sem utilizar mais de 2U por quadrante labial). Por utilizar
toxina de maior dispersio (Dysport), optamos por doses ainda
mais conservadoras, e obtivemos resultados também muito sa-
tisfatorios.

A literatura ainda ressalta que os cantos dos labios devem
ser evitados porque a inje¢io nestes locais causa fraqueza inde-
sejavel dos elevadores dos labios, resultando em dificuldade para

27

2 Tempa
I Anibes
B Apas
6

U poisca Maderadamente Significativamente
Considera atraentes

GRAFICO 3: Representagdo grafica da avaliagdo feita pelas pacientes quanto
ao grau de atratividade atribuido aos labios pré e pds aplicacdo da toxina
botulinica
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GRAFICO 4: Representagdo grafica da avaliacdo feita pelas pacientes quanto
a contribui¢do que os labios concederam para a beleza global da face pré e
pds aplicagdo da toxina botulinica
se alimentar, assobiar e até mesmo propensio a babar. A linha
média também é preservada para evitar um achatamento do arco
do cupido, razio pela qual optamos pela aplicacio somente em

quatro pontos.

Foster e Wulc® também descreveram uma técnica de uti-
lizacio da toxina botulinica para linhas periorais, muito seme-
lhante & que utilizamos para escolher o sitio de aplicacio em
nossos pacientes. O paciente ¢é solicitado a franzir o labio, em
movimento de beijo, para que as areas de contracio muscular
adjacentes as linhas possam ser marcadas, facilitando a visualiza-
¢do e a técnica.

Surg Cosmet Dermatol 2017;9(1):24-8.
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CONCLUSOES

Houve uma alteragio nas medidas verticais do verme-
lhio superior e do filtro, com aumento do primeiro e redugio
do segundo. Em nossos pacientes, houve uma elevacio do labio
superior levando a um encurtamento do filtro e alongamento
do vermelhio. Acreditamos que ao aplicar a toxina na borda do
vermelhio, obtém-se relaxamento do musculo orbicular permi-
tindo maior efeito do tonus muscular dos masculos elevadores
do labio superior.

A satisfacio das pacientes com a aparéncia dos labios con-
forme avaliada pelas quatro questdes somadas (forma, volume,
atragdo e contribui¢do para a beleza) foi positiva, principalmente
quanto ao volume e a considerar atraente.

Os efeitos colaterais foram raros e leves, ocorrendo prin-
cipalmente para se expressar / sorrir, sendo que 89% delas fariam
novamente a aplicacio da toxina.

Assim, temos a toxina botulinica como importante aliado
no tratamento da regido labial, devendo ser lembrada como mé-
todo promissor na melhora do aspecto geral da face, combinada
com outros tratamentos ja bem estabelecidos para esse fim. e

Surg Cosmet Dermatol 2017;9(1):24-8.
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