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RESUMO

MEDES, C. Revisdao de Literatura: Rinomodelagdo em Harmonizacdo Orofacial.
[Trabalho de Conclusédo de Curso] Graduacdo em Odontologia. Guarapuava: UniGuairaca -
Centro Universitario; 2021.

Este estudo trata-se de uma revisdo de literatura a qual aborda a utilizacdo do &cido
hialurénico como preenchedor nasal injetdvel. O acido promove o aumento do volume do
tecido. O preenchimento com &cido hialurénico aponta inimeras indicagdes para toda a face,
contudo é muito usado em pacientes que ndo sdo satisfeitos com a sua estética nasal. Esse
procedimento por sua vez, quando é realizado no nariz, é chamado de rinomodelacéo e
apresenta bons resultados, sendo muito procurado pela sociedade. O preenchimento nasal por
assim dizer pode ser utilizado para fazer correcdes de pequenos defeitos nasais e também
pode ser usado como complementacdo ou correcdo de um procedimento cirurgico, como por
exemplo, a rinoplastia ou septoplastia. E um procedimento minimamente invasivo,
considerado pouco dolorido quando comparado aos procedimentos cirdrgicos, apresenta de
maneira geral poucos efeitos colaterais e riscos, esse processo é realizado com anestesia local,
a qual torna a recuperacdo do paciente mais rapida. Porém, o mesmo, apresenta um efeito
temporario de aproximadamente 12 meses, ap0s esse prazo se faz necessario a realizacdo de

uma nova reaplicacdo da técnica.

Palavras chave: Rinomodelagio; Acido Hialurdnico; Harmonizagio Orofacial.



ABSTRACT

MEDES, C. Literature Review: Rhinomodeling in Orofacial Harmonization. [Course
Completion Paper] Degree in Dentistry. Guarapuava: UniGuairaca - University Center; 2021.

This study is a literature review about the use of the hyaluronic acid as an injectable nasal
filler. The acid promotes tissue volume increase. The filler with hyaluronic acid points out
countless indications for whole face, however it is widely used in patients who are not
satisfied with their nasal esthetics. This procedure, when performed on the nose, is called
Rhinomodelation, and show good results, being highly searched by society. The nasal filler
can be utilized to do corrections in small nasal defects and complement or correction of a
surgical procedure, by example, rhinoplasty or septoplasty. It is a minimal invasive
procedure, considered little sore when compared with surgical procedures, showing in general
way few side effects and risks. This procedure is performed with local anesthesia, making the
patient recovery faster. Although, this procedure has a temporary effect about 12 mouths.

After this, it is necessary another application of the technique.

Keywords: Rinomodelling; Hyaluronic acid; Orofacial Harmonization.
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1. INTRODUCAO

O Acido Hialurénico é um preenchedor dérmico, onde suas caracteristicas fisicas e
quimicas estdo relacionadas a correcdo de rugas e assimetrias, promovendo assim a
harmonizagdo dos contornos faciais. Dentre as técnicas mais aplicadas com o Acido
Hialurénico (AH), estdo as que dao volume e as consideradas bioestimuladoras, a primeira
tem a funcao de repor o volume perdido em algumas regifes estratégicas da face e a segunda,
promove o estimulo da sintese de colageno e elastina, restaurando a pele e combatendo o
efeito do envelhecimento. Embora o AH tenha conquistado destaque como sendo um dos
preenchedores dérmicos temporarios mais utilizados na reposicdo volumétrica e
melhoramento dos contornos faciais se faz necessaria a investigacdo sobre os aspectos
relacionados a sua indicagdo, aos seus efeitos biologicos e as vantagens do seu uso para
harmonizacéo facial (KOGAN et.al., 2007).

Segundo Moraes et al. (2017) embora Karl Meyer e John Palmer tenham iniciado os
primeiros estudos a respeito do AH em 1934, na Universidade de Columbia, somente em
1950 esses pesquisadores conseguiram definir suas caracteristicas e a estrutura molecular
(MORAES et al., 2017). O &cido hialurénico nativo no organismo humano, € um polimero
composto por dois agucares (acido glucurdnico e N-acetilglucosamina) produzidos por células
do nosso organismo de formula molecular (C14H21NO11) altamente solivel em agua
(BERNARDES et al., 2018). Trata-se de um glicosaminoglicano ndo sulfatado de alto peso
molecular, sendo o constituinte mais abundante da matriz extracelular dos tecidos,
apresentando papel importante na hidrodinamica tecidual (CAVALCANTE et al., 2021).

A técnica de rinomodelacdo proporciona a correcdo de pequenos defeitos nasais,
complementacfes e correcBes apOs procedimentos cirurgicos, agindo assim, como uma
alternativa a qual se considera menos invasiva quando comparada com a cirurgia plastica de
rinoplastia. O efeito do preenchedor esta diretamente relacionado com o volume do
preenchedor injetado, no entanto existem estudos que demonstram o efeito indireto quando
injetado na derme devido a ativacdo de fibroblastos (formacdo de células) (COIMBRA;
OLIVEIRA; URIBE, 2015).

A rinomodelagdo usando preenchimento com &cido hialurénico enquanto um
procedimento ndo cirlrgico pode ajudar a modelar o nariz, harmonizando a face e corrigindo

0s aspectos incobmodos ou indesejaveis do paciente em relacdo a aparéncias do nariz como
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levantar a ponta caida, refinar o nariz e amenizar o aparecimento de depressdes e assimetrias
que podem ocorrer em casos pos intervencao cirdrgica.

De acordo com Almeida e Sampaio et al. (2015) o preenchimento com acido
hialurdnico apresenta varias indicacGes para a face, no entanto é muito utilizado para
pacientes 0s quais ndo estdo satisfeitos com sua fisionomia nasal, assim promovendo o
aumento do tecido. Este &cido possui também funcGes como hidratagdo, estimulacdo de
colageno, lubrificacdo e estabilidade do tecido. O efeito do preenchedor estd diretamente
relacionado com o volume do preenchedor injetado. A duracdo dos preenchedores
temporarios de AH em geral varia de 6 a 24 meses. Esse procedimento com &cido hialurénico
chamado de rinomodelagdo é bastante procurado no mercado por ser um procedimento
minimamente invasivo, praticamente indolor e por ter resultados satisfatorios. Como
contrapartida, seu efeito é temporario e a técnica possui riscos, como a necrose tecidual. Este
trabalho parte de uma revisdo bibliogréfica, a fim de compreender e buscar mais informacdes

sobre tal procedimento
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2. PROPOSICAO

Essa revisdo de literatura teve como proposito analisar o processo do acido hialurdnico e
como ele atua como preenchedor nasal injetavel, bem como compreender o processo da
técnica de rinomodelagdo aliado ao uso do acido hialurénico e a possivel contribuigdo do

mesmo na perspectiva de elevar a autoestima das pessoas.
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3. REVISAO DE LITERATURA

Desde a antiguidade a estética e a beleza estdo sempre interligadas, e esse cuidado
com os padrdes de fisionomia impostos pela sociedade, e o desejo da duradoura juventude
vem estimulando homens e mulheres a buscar produtos e tratamentos estéticos que visem o
rejuvenescimento. Nas ultimas décadas a sociedade cada vez mais se preocupa nao s6 no que
se refere ao corpo como também a beleza facial, todavia, o processo de envelhecimento
acontece de forma natural (DAHER, 2018).

Com o aumento da expectativa de vida eleva-se também o crescimento de buscas
para melhorar os aspectos faciais, 1SS0 ocorre porque com o0 avango da idade é possivel
observar o envelhecimento da pele, principalmente na face; tornando-se desta forma um dos
motivos que levam as pessoas a buscarem recursos estéticos para diminuirem os efeitos do
tempo (FERREIRA; CAPOBIANCO, 2016).

As reconstrucBes nasais surgiram para corrigir as deformidades do nariz tais como:
assimetrias, ondula¢ées no dorso do nariz, preenchimento de concavidades, afilamento da
ponta do nariz e levantamento da ponta do nariz aumentando consequentemente o angulo
naso-labial e diminuindo o angulo naso-frontal, e, também surgiram para reconstrucées de
perdas nasais provenientes de cancer, trauma e mutilacdes do nariz que foram submetidos
apos rinoplastia cirdrgica e também a rinomodelacdo por preenchedores (COIMBRA,;
OLIVEIRA; URIBE, 2015).

Atualmente a harmonizacéo facial vem crescendo com suas novas técnicas buscando
como enfoque harmonizar a face de forma mais natural possivel, deixando suas modificacdes
de forma discretas, buscando sempre atender as expectativas e reduzir os sinais de
envelhecimento. Os CirurgiGes-Dentistas através de especializa¢cGes podem atuar nessa area,
tendo em vista que é um tratamento multidisciplinar (R10S, 2017). Cada vez mais busca-se
utilizar substancias com o intuito de melhorar a estética facial, a principio, as substancias que
eram usadas apresentavam pigmentos que possuiam extracdes de origem vegetal e animal,
onde eram aplicados topicamente nas pessoas com o propésito da melhoria da aparéncia
(MONTEIRO, 2011).

As alteragcdes estruturais da face ocasionadas devido o envelhecimento, embora
sejam habituais, sdo capazes de serem retardadas ou tratadas, como por exemplo, com a
utilizacdo do Acido Hialurénico (AH), que é um polissacarideo que possui grande peso
molecular, fornecido especialmente por fibroblastos e outras células que sdo especializadas do

tecido conjuntivo. Levando em consideracdo que o mesmo é distribuido por todo o corpo, mas
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com o0 aumento da idade ocorre a degradacgdo e diminuicdo da sintese do AH (GARBUGIO;
FERRARI, 2010).

A rinomodelacdo é o procedimento ndo cirargico que pode ajudar a modelar o nariz,
deixando o rosto mais harménico e equilibrado, tais como a giba do dorso nasal convexa,
ponta do nariz caida, refinar o nariz, dando a aparéncia de mais estreito, ligeiras depressoes e
assimetrias que podem ocorrer ap0s intervencdo cirurgica, usando preenchimento com &cido
hialurénico (COIMBRA,; OLIVEIRA; URIBE, 2015).

A rinomodelacdo consiste em uma técnica injetavel que visa o preenchimento e a
modelag&o do nariz, no qual o preenchedor de cido hialurdnico é atualmente o mais utilizado
devido a facilidade de aplicacdo, a eficacia previsivel, ao bom perfil de seguranca e a rapida
recuperacdo do paciente (CARRUTHERS et al., 2009; HUMPHREY; ARKINS; DAYAN,
2009). O procedimento consiste em aspirar ao produto com uma seringa, palpar a pele para
analisar o local da injecéo, e aplica-lo de forma lenta, com baixa presséo e agulha profunda na
regido da linha média, no plano subgaleal do nariz. A quantidade de 4cido aplicado dependera
da gravidade do defeito no local de aplicacdo (MAIO et al., 2017).

O AH injetavel é considerado atualmente o tratamento padrdo ouro na abordagem
estética para correcdo de rugas, perda de contorno e reposicdo de volume facial
(BALASSIANO; BRAVO, 2014). O preenchimento com &cido hialurénico também pode ser
utilizado como complementagdo das cirurgias de rinoplastia ou septoplastia, cujo objetivo
sera corrigir pequenos defeitos que permaneceram apds a realizacdo desses procedimentos.
De acordo com Redaelli e Limardo (2012) a rinoplastia, que é o procedimento cirurgico
invasivo para a correcdo de imperfei¢cbes do nariz, € considerada uma cirurgia trabalhosa
devido a sua dupla importancia entre a correlacdo de aparéncia e funcdo nasal. Mas devido a
modificacdo na vascularizacdo da regido e fibrose em algumas areas, ha probabilidade que
ocorra dificuldades na aplicacdo do acido hialurénico podendo ser uma contraindicacdo para a
realizacdo da técnica (BRAVO et al., 2018). Entretanto, Maio et al. (2017) indicam evitar
fazer o procedimento em pacientes que ja possuirem uma cirurgia nasal para evitar o risco de
edema.

Quando comparada com a técnica de rinoplastia cirdrgica aparecem algumas
desvantagens como ndo ser uma solucdo permanente, eventual aumento do tamanho do nariz
e pode ndo atender as expectativas do paciente, principalmente os que tém grande indicacao
para rinoplastia cirdrgica em contrapartida essa tecnica de injecdo € pouco invasiva,
relativamente com baixo custo, com poucos efeitos colaterais, pos-operatorio sem repouso

absoluto e é realizada em consultorio ou clinica (ndo precisa ser em um hospital) tendo
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duracdo de 6 a 24 meses (COIMBRA; OLIVEIRA; URIBE, 2015). Dessa forma, é utilizado
quando o paciente almeja corrigir ou ajustar as falhas existentes no nariz, sendo uma
alternativa menos invasiva quando comparada a cirurgia plastica e com minimos efeitos
colaterais como hematoma, eritema e ou edema local (BRAVO et al., 2018).

O preenchimento com acido hialurénico apresenta varias indicacGes para a face,
entretanto é muito utilizado para pacientes que sdo insatisfeitos com sua fisionomia nasal.
Este procedimento chamado de rinomodelacdo é muito procurado por apresentar resultados
satisfatorios, ser menos invasivo e pouco dolorido quando comparado ao procedimento
cirtrgico, porém apresenta efeito temporério de 4 a 8 meses, sendo assim necessario uma
nova reaplicacdo da técnica (SAKAI et al., 2011; MAIO, 2004). Os estudos de Kurkjian,
Ahmad e Rohrich (2014) relatam alguns casos em que o tempo de duracdo do acido
hialurdénico chegou a perdurar de 2 a 3 anos no nariz. E os estudos de Zhu et al. (2017)
relatam melhor estabilidade do acido quando associado a colagenos no preenchimento
cutaneo.

A rinomodelagem € realizada com anestesia local e sem necessidade de internacéo
(COIMBRA; OLIVEIRA; URIBE, 2015), este ultimo se vale de um novo estabilizado acido
hialurénico dérmico (Decoria Essence) tecnologia de preenchimento dérmico melhorando o
desempenho, combinando esfericamente em forma de particulas com baixos niveis de
reticulagdo em contraste com outros preenchimentos com HA que normalmente séo
compostos de particulas em forma de losango, com um alto nivel de reticulacéo.

O profissional segundo Silva Neto et al. (2019) deve fazer a anamnese
individualmente por completo, avaliando possiveis antecedentes de alergias, e medicamentos,
analisar beneficios e passar de forma clara para o paciente os possiveis riscos, além de debater
com o paciente as expectativas esperadas. Importante requerer assinatura do paciente, no que
se refere ao termo de consentimento e realizar fotografias antes e depois da aplicacdo do AH.
Em seu trabalho Coimbra, Oliveira e Uribe (2015) descreveram o perfil dos pacientes que
foram submetidos ao preenchimento nasal e demonstraram a eficécia e seguranga de um novo
preenchedor de &cido hialurdnico.

As medidas e dimens6es do nariz sdo as partes mais importantes do planejamento, da
indicacdo do paciente e a escolha da técnica que sera utilizada, sendo importante ressaltar que
tudo sera adaptado conforme os resultados desejados pelo paciente visando o0 aumento da sua
estima (BRAVO et al., 2018). Contudo, Ferreira e Capobianco (2016) mostram que Varios
aspectos devem ser levados em consideracdo para escolher o AH como: a analise da

compatibilidade biologica, a seguranga como ird ser aplicado no paciente, o equilibrio no
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local da aplicacdo, possuir baixo risco de possiveis alergias, ndo possuir reacdes inflamatorias,
ndo possuir substancias que sejam carcinogénicas, ndo se transportar por fagocitose, possuir
facilidade na aplicacdo, importante possuir aspecto o mais natural possivel, baixa
imunogenicidade, a procedéncia da obtencdo do produto e a viabilidade do custo para o
paciente. Estes sdo uns dos fatores analisados para ser utilizado de forma positiva com
preenchedores dérmicos, visto que o AH atende todos os requisitos, tornando-o aceito na
comunidade cientifica.

A tolerancia organica do &cido hialurdnico é grande, apresentando minimos efeitos
colaterais transitérios como hematoma, hipersensibilidade, erittema e edema que duram
aproximadamente entre 1 e 3 dias (SILVA NETO et al., 2019). Essas reag0es locais estao
associadas a injecdo e a inflamacéo local desencadeada pelo procedimento (SALVAL et al.,
2017; PARADA et al., 2016). Ja que a técnica de rinomodelacdo também esta associada ao
uso da lidocaina, que é um anestésico utilizado em conjunto com o &cido hialurénico que sera
aplicado. E importante ressaltar que nio ha aplicacio de anestésico topico ou injetavel antes
da realizacdo do procedimento (COIMBRA; OLIVEIRA; URIBE, 2015).

Apesar de se tratar de substancia degradavel pelo organismo e de a maioria dos
efeitos adversos ser apenas inestética, algumas complica¢fes demandam tratamento agressivo
e rapido, de forma a diminuir o risco de sequelas ou morbidades. Dessa forma, o profissional
deve estar apto a controlar esses eventos, por meio da aplicacdo de uma enzima que degrade
especificamente essa substancia - a hialuronidase (BALOSSIANO; BRAVO, 2014). E
imprescindivel que se evite a utilizacdo de preenchedores absorviveis no local onde ja tenha
algum tipo de aplicacdo permanente devido ao risco relevante e possivel formagdo de nddulos
de fibrose. A técnica também é contraindicada na presenca de infeccédo ativa proxima ao local,
presenca de processo inflamatério ou alérgico na regido, gravidez e amamentacdo (PARADA
et al., 2016). Apos a aplicacdo do acido hialurdnico € indicado que os pacientes ndo utilizem
maquiagem durante as préximas quatro horas para evitar qualquer tipo de obstrucdo ou
contaminacéo local (PARADA et al., 2016; COIMBRA; OLIVEIRA; URIBE, 2015).
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4. DISCUSSAO

Colaco, Carmo e Pago (2017) afirmam que ha muito tempo o conceito de salde
passou da simples “auséncia de doencas” para uma denominagdo multifatorial de bem estar
bioldgico, psicoldgico e social; sendo este ultimo, predominante nas relagGes interpessoais
que se constroem ao longo da vida. Assim, a autoestima e a beleza podem contribuir para que
haja maior facilidade de insercdo do individuo em ambientes sociais diversificados trazendo
seguranga e conforto para que 0 mesmo possa se expressar e obtenha a atencdo de seus
receptores nestas ocasioes.

Nesse sentido Carvalho et al. (2012) apontam tragos morfolégicos como dimenséao
do rosto, simetrias e proporcionalidades como predecessores para a definicdo de um
tratamento adequado para estimar um objetivo fisiondmico agradavel. Sendo acrescidos dos
conceitos de Colagco, Carmo e Paco (2017), de que a definicdo de beleza esta associada a
estética facial, englobando fatores como o género (tracos distintos para homem e mulher),
raca (designando o desenvolvimento 0sseo a partir da origem genética do individuo) e
contemporaneidade, divergindo e oscilando de acordo com a cultura, a sociedade e os valores
empregados em diferentes contextos (por exemplo, que no século XVII ser gordo significava
riqueza e salde, ou seja, fartura na alimentagdo, enquanto na sociedade atual, os estereotipos
menos robustos sdo 0s mais empregados como ideais).

Sendo assim, a face torna-se ferramenta importante nesta interacdo, sendo
considerada o cartdo de visitas do individuo, portanto, buscar a harmonizagéo tem se tornado
alvo para a auto satisfacdo. Nesse prisma, as correcGes voltadas ao nariz tém estado em
presentes nas discussfes a respeito de harmonizagdo facial, j& que o mesmo se trata de uma
cartilagem e tem pontos especificos de tratamento que devem ser respeitados para obter
resultados satisfatérios e eficazes, aumentando o éxito no procedimento e diminuindo o
estresse causado pelo procedimento estético (BERNARDES et al., 2018).

Esse procedimento ajusta-se aos objetivos do paciente, sobretudo quando o mesmo
pretende modelar ou corrigir falhas existentes no nariz, uma vez que produz menores efeitos
colaterais se comparado aos resultados de uma cirurgia convencional, podendo ser indicado 0
acido hialurénico como alternativa menos invasiva e que, portanto, produz maior conforto e
seguranca ao paciente e ao profissional, assim como potencializa os resultados.

O mesmo € indicado como preenchedor dérmico ja que possui uma importante
particularidade na eficacia da retencéo de liquidos, e decorrente de sua propriedade hidrofilica

é capaz de atrair e fixar moléculas de agua no tecido mole, o que permite o preenchimento do
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nariz, podendo ser utilizado ainda, como complementacdo para as cirurgias de rinoplastia ou
septoplastia, cujo objetivo consiste em corrigir pequenos defeitos que permaneceram apos a
realizacéo desses procedimentos (BRAVO, 2018; HOTTA, 2017).

Contudo, todo procedimento demanda de orientacdes pré e pos intervencdo, algo em
que a rinomodelacdo por &cido hialurénico ndo foge a regra. Com relacdo aos preenchedores,
existem areas de infiltragdo desses produtos que sdo classificadas como sendo de maior risco
de produzir complicacbes, o que ndo significa que elas também ndo possam ocorrer nas
demais regides da face (TAMURA, 2013) ou, conforme indicam Maio et al. (2017) deve-se
evitar o procedimento para pacientes que ja possuem uma cirurgia nasal, a fim de, evitar o
risco de edema. J& a oclusdo de vasos distais pode promover o0 escurecimento cutaneo,
formacéo de ulceracdes e escaras (ALMEIDA; SAMPAIOQ, 2015). Além disso, a embolizacédo
iatrogénica da artéria oftalmica causada pelo uso de AH, acarretando na cegueira do paciente
é rara, e sua identificacdo e tratamento precoces podem ser cruciais no resultado final do caso
(SHOUGHY, 2019).

Apesar de ser um produto extremamente biocompativel, a aplicacdo do é&cido
hialurénico também pode promover efeitos adversos como edema, dor, eritema, coceira e
equimose (HONG; KIM; KIM, 2019). Ratificados por Frisina et al. (2021) de que os eventos
adversos tardios podem incluir formacdo de cicatrizes hipertréficas e fenbmenos
imunolégicos, como hipersensibilidade tardia e granuloma de corpo estranho, geralmente
associados com hipersensibilidades pré-existentes como a alergia ao gel hialurdnico que
mesmo sendo de natureza imunoldgica, ndo pode ser descartada uma possivel origem
infecciosa particular do processo em si. A ocorréncia de complicacdes ap6s aplicacdo de AH
ndo é frequente e a maior parte dos eventos adversos sdo leves (edema, eritema e equimoses
locais), além de autolimitados (CAVALCANTE et al., 2021; FURTADO et al., 2020).

Os estudos clinicos realizados por De Lorenzi (2017) corroboram, acrescendo a
fisiopatologia da embolizagdo que envolve palidez local, lesdéo com aparéncia malhada e
rendilhada da pele (livedo reticular), com evolugédo de bolhas, escaras e necrose tecidual, onde
segundo o autor foi proposta a administracdo de altas doses de hialuronidase a cada 1 hora e
compressas quentes para terapia vasodilatadora e tratamento antimicrobiano para infecgdo
secundaria (CHEN; LIU; FAN, 2016). Apesar de rara, a necrose tecidual desencadeada por
preenchimento com AH é grave, sendo originada da interrup¢do do suprimento vascular por
compressdo vascular ou obstrucdo severa do leito vascular pela injecdo direta do AH nos

vasos (BRAVO et al.,, 2015). Cabendo ao profissional identificar de maneira precoce e
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instaurar o tratamento de maneira mais abreviada possivel, entendendo que a tratamento em

fase inicial, torna-se mais eficaz e causa menos danos ao paciente.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Alguns preenchedores dérmicos como é o caso do acido hialurdnico, podem ser
empregados na rinomodelacdo que consiste em uma técnica para corrigir/alterar, de forma nédo
cirurgica, ou seja, por meio da infiltracdo de biomateriais, o formato e posicionamento do
dorso e do apice do nariz, fazendo com que 0o mesmo apresente, esteticamente, um design
adunco, exibindo um dorso ereto e com o apice elevado. A principal vantagem desse
procedimento esta na capacidade de corrigir uma anomalia sem o custo financeiro, 0 risco
anestésico ou o tempo de inatividade geralmente associados a intervencao cirdrgica. Isso tem
tornado a técnica de rinomodelagcdo popular entre aqueles pacientes que se sentem
insatisfeitos com o aspecto de seu nariz, contudo, ndo querem se submeter ao estresse fisico,
psicolégico e financeiro, provocados por um procedimento cirargico a fim de que a estética
desejada seja estabelecida. Entretanto, apesar de tratar de uma técnica considerada simples,
podendo ser utilizada em diversos casos, possui limitacdes e esta sujeita a complicagcdes que
podem causar prejuizos mais do que estéticos, como a necrose nasal. Por isso, dentre as suas
desvantagens destaca-se potenciais danos a pele nasal, bem como, a necessidade de uma série
tratamentos para manter a correcdo, tendo em vista que a mesma tem prazo de 180 dias de
eficacia. Contudo, conclui-se que seguindo as diretrizes de seguranca, a utilizacdo dos
preenchedores como o &cido hialurénico, podem apresentar-se como uma ferramenta

interessante e segura na técnica da rinoplastia modeladora.
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