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Matéria do Aluno

O que rolou em Outubro?

Turmas de Novembro

Celebridades




Er

-

‘em Outubro?

Outubro foi cheio de turmas e de aprendizado.
Ja no inicio do més tivemos a Imersao de
Bioestimuladores de colageno e fios de PDO.

E continuamos o més com os Médulos de
preenchedores e rinomodelagao.

Também realizamos a pratica com nossos alunos
do curso on-line.

Assim fechando mais um més com muito

conhecimento e "mao na massa." o1



Mateéria do Aluno

BICHECTOMIA
Mitos e Verdades

Para obtermos o contorno
facial desejado podemos
trabalhar diversos
procedimentos

da area de Harmonizagao
Facial, dentre eles:
Preenchimentos, fios de
sustentacao, técnicas de
estimulo ao colageno, a

bichectomia e outros
(TEDESCO, 2019).

A Bichectomia que é um
procedimento cirdrgico
para a remoc¢ao da parte de
um coxim

de gordura que fica
localizado entre alguns
musculos da face.
Atualmente conhecido
como” Bola

de Bichat”, pois desde 1802,
o médico, anatomista e
biélogo Marie-Francois
Xavier Bichat

estudava essa parte da
anatomia e suas
caracteristicas. 02



A remogao da “Bola de
Bichat” traz beneficios
estéticos e funcionais,
podendo deixar a

regiao de malare
mandibula mais marcada,
com aspecto de rosto fino
e delineado, ja na funcao
terapéutica estd indicado
para pacientes de mordem
as mucosas internas,
deixando — as sempre
traumatizadas.

Pensando nisso o texto
abaixo tira davidas quanto
a esse procedimento, seus
beneficios,
contraindicagoes e
cuidados pré e pds
operatorios.

MITOS E VERDADES
SOBRE A BICHECTOMIA
F verdade que nem sempre
é possivel remover
quantidades iguais da
gordura dos dois lados?
VERDADE! Toda face tem
assimetria, e alguns
quesitos como dormir do
mesmo lado podem

deixar as “bola de Bichat”
mais fibrosa, dificultando
sua remog¢ao. Mesmo apos o
resultado final

se 0 paclente nao estiver
satisfeito, ou houver grande
assimetria, podemos
utilizar

preenchedores para alinhar
a face e deixar com o
mesmo efeito que foi
desejado.
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Dizem que apos a
Bichectomia o rosto pode
cair!

MITO! As “bola de bichat”
sa0 uteis em uma nica
fase davida, quando
bebés elas ajudam na
succao do leite, apds esse
periodo elas passam a nao
ter mais fungao. Isso quer
dizer que elas

nao fazem parte da
sustentacao da face. Com
o envelhecimento temos a
queda natural de
estruturas da face,
deixando o rosto com
aspecto mais velho,
presenca de rugas e
flacidez.

Para

evitar esses aspectos
podemos fazer uso de
inimeros produtos que
tratam a pele, estimulam
colageno e ajudam a
sustentar essas estruturas.
Todos os pacientes devem
tomar medicamentos para a
realizagao do
procedimento?
VERDADE! Apesar de ser
um procedimento simples,
é uma cirurgia, e com isso
para evitarmos

infeccoes e inflamacgoes
medicamos os pacientes
previamente e
posteriormente a cirurgia.
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Por ser simples qualquer
pessoa pode realizar?
MITO! Ao realizarmos um
procedimento cirdrgico
causamos uma inflamacao
do tecido, por esse

motivo paclentes com
doengas auto imune,
diabetes s6 poderao
realizar o procedimento
com

autorizacao médica.
Outros fatores que podem
interferir sao caries, focos
infecciosos na boca e
herpes, mas, contudo,
apos o tratamento
adequado a cirurgia pode
ser realizada.

E indicado para pacientes
que mordem a bochecha?
VERDADE! Uma das
funcoes desse procedimento
é a funcao terapéutica,
pacientes que ficam
traumatizando as mucosas
porque mordem
voluntariamente ou
involuntariamente sao
indicados para o
procedimento, pois ao
remover a gordura diminui-
se o volume interno,
ajudando a evitar mordidas
indesejaveis.
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Podemos dizer que fazer
dieta interfere no
resultado da cirurgia?
VERDADE! As “bola de
bichat” nao vao aumentar
ou diminuir se
emagrecermos ou
engordamos,

mas quando se esta no
processo de
emagrecimento o
indicado é esperar esse
processo para que
possamos ver melhor o
resultado, isso se a func¢ao
for apenas estética. Ja em
casos que mesmo

assim o paciente deseja
fazer o procedimento ele
deve ficar ciente que tera
melhor definicao da

face ao emagrecer.

Os cuidados com a pele e
corpo devem seguir juntos,
nada sozinho trara
melhoras.

Qualquer procedimento
seja ele estético ou
terapéutico devem ser
indicados e
acompanhados por
profissionais formados,
autorizados e que trazem
confianca e verdade

em seu trabalho!
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Artigo escrito por:
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Aluna Residéncia em
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O Uso do Acido Hialurénico

no Preenchimento Labial.

Os labios é uma das
regioes que define a
beleza facial. Com
envelhecimento,

os labios perdem
contorno e volume
ficando mais estreitos,
tendo apagamento da
regiao do filtro e
surgimento de rugas
periorais. No
rejuvelhecimento facial,
o uso do Acido
Hialurdénico (AH) dentre
0S varios materiais
usados nos ultimos
anos,

vem sendo o preenchedor
dérmico

temporario que apresenta
um resultado mais seguro e
eficaz. Sendo assim o mais
utilizado atualmente.O uso
do AH para volumizar os
labios depende de uma
avaliacao inicial,
priorizando a anatomia
labial, buscando uma
melhor harmonizacao
facial. A técnica pode ser
realizada com agulha ou
micro canula, tendo uma
menor

agressao no tecido
utilizando a micro canula.
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Desde antigamente os labios juntamente
com os olhos foram destacados

como as regides mais bonitas das
mulheres e homens.

Os labios tem uma fung¢ao importante na
estética facial. Apresentam

grande importancia no sorriso, e a
harmonia em sua dimensao e definicao,
promovem uma aparecia jovem de beleza e
até sensual.

Nos tltimos anos varios materiais foram
utilizados para realizar o preenchimento
facial, com resultados gratificantes.
Entretanto efeitos adversos apresentaram
deformidades, nédulos e granulomas com
chances altas de alergias, levando o

Acido Hialuroénico (AH) a ser um dos
preenchedores dérmico temporarios mais
utilizados na corregao de rugas, linhas e
sucos faciais, por ser mais seguro e eficaz.
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O AH é um glicosaminoglicano produzido
naturalmente pelo corpo tendo sua

maior concentracao na matrix extracelular. E uma

das moléculas mais

hidroscépicas e devido as suas propriedades
fisicas desempenha um papel predominante

na organizacao da derme e na estrutura da pele
garantindo flexibilidade e firmeza.

Foi desenvolvido como preenchedor dérmico em
1989, por ser um produto

nao imunogénico compativel com a pele, no
entanto sua permanéncia no organismo

era de curta duragao. Para ser usado como
preenchedor dérmico a substancia foi submetida
a um processo

quimico chamado de cross-linking que liga as
moléculas naturais e menores umas

as outras através de pontes quimicas repetidas
para criar uma molécula maior e

mais estavel resistente a degradacao mecanica e
enzimatica com o intuito de

aumentar o tempo de duracao como preenchedor.
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Partindo das modificacoes
passou a ser utilizada para
o rejuvelhecimento
facial, restauracao de
volume e melhora da
fisiologia da pele, tendo a
permanéncia de no
minimo 18 meses no
tecido.

Como a pele, os labios
estao sujeitos aos fatores
de envelhecimento
intrinsecos, como por
exemplo, perda de
colageno por fatores
hormonais,
hereditariedade,

e extrinsecos como foto
envelhecimento e
tabagismo, isso contribui
para perda

do volume dos labios.

A anatomia dos labios é
formada por uma parte
interna composta por
mucosa labial seguida
por uma zona de
transicao, sendo
vermelhao dos labios ou
semi-mucosa, e uma
parte externa
representada pelos seus
anexos. A por¢ao
interna é imida e as
demais secas.
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O principal suprimento labial do labio superior é a
artéria labial

superior e os ramos subalar e septal. Para o labio
inferior o suprimento é

derivado de trés ramos da artéria facial, a artéria
labial e as artérias labiodentais

horizontais e verticais. Na regiao do filtro o
suprimento é constituido pela

artéria central do filtro, pelas artérias laterais
ascendentes e pelas artérias

acessorias do filtro, ambas em lados esquerdas e
direito. O procedimento de preenchimento labial
deve ser iniciado pelo contorno dos

labios. Introduzindo a micro canula 27 G ou agulha
25 G, entre a pelee o

vermelhao dos labios, deve-se se considerar a
técnica utilizando a micro canula

causa menor hematoma, porém se mostra mais
trabalhoso do que a técnica usando a

agulha.



A seguir procede-se a retro injecao linear do
produto a partir do apice

do arco do cupido, do lado tratado em diregao a
regiao lateral do labio.

Sugere-se para um melhor resultado, logo apds o
preenchimento do contorno ou

até mesmo primeiramente, fazer o preenchimento
dos pilares do filtro labial.

Para projecao dos labios movimentamos a micro
canula, ainda no plano

subdérmico, em direcao a mucosa labial, ajeita-se
o produto em retro injecao ou

em bolus. E para o aumento dos labios direciona
para mucosa oral, injetando em técnica

de bolus.

No labio inferior realiza-se um pertuito de entrada
a1omm de cada comissura

labial com a agulha 26 G 1/2. Em seguida
executam-se passos iguais aos da

técnica descrita ara o labio superior, porém, para a
aplicacao daregiao central do labio inferior
realiza-se outro pertuito a aproximadamente 25
mm do primeiro orificio e

aplica-se o AH em retro injecao.



Entre as técnicas usadas para o preenchimento,
pode ser incluido o uso

de um fio na regiao central do labio inferior
delimitando os l6bulos para o

preenchimento.

Finalizando o procedimento massageia-se os
labios de modo a posicionar

de melhor maneira possivel o

preenchedor, em busca de chegar ao melhor no
resultado com a harmonia facial da

paciente.

Recomendando-se a nao manipular o local nas
primeiras 24 horas, nao se

expor ao sol ou calor excessivo e nao realizar
atividades esportivas na semana

da aplicagao. Em alguns casos pode apresentar
inchaco e vermelhidao. O

resultado final do procedimento sera visualizado
apos 10 dias.



Conclusao.

O uso

de preenchimento com acido Hialuroénico se
mostra seguro e eficaz, para o rejuvenescimento
na regiao dos labios, melhorando o contorno e
volume dos labios com reagoes

mediatas e previsiveis e leves. Proporcionado
resultados com grande grau de

satisfacao.
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Intradermoterapia com
acido tranexamico no
gerenciamento do melasma.

O melasma é considerada uma patologia
que acomete

principalmente mulheres e pessoas com
foto tipos mais altos de pele, sendo
principalmente em regioes foto expostas.
Melasma é uma hipermelanose comum,
adquirida, simétrica, caracterizada por
maculas acastanhadas mais ou menos
escuras,

de contornos irregulares com limites
nitidos, surgem especialmente na face,
fronte,

témporas, raramente em nariz, palpebra
e mento. Na literatura temos trés tipos
de melasma;
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Epidérmico — neste a
concentra¢ao maior de
melanocitos e melanina
ocorrem na camada
basal e epiderme.
Dérmico — no melasma
dérmico o pigmento
encontra-se

na derme, nos
melanofagos com
aumento de melanina
nos macroéfagos da
derme.

Tem sido estudado o acido
tranexamico de uso topico é
injetavel como alternativa de
tratamento do melasma,
estudos apontam que previne
a pigmentacao induzida por
raios UV, e quando utilizados
via intra dérmica pode gerar
um clareamento rapido. Este
acido tranexamico é um
composto hidrofilico inibidor
da plasmina que bloqueia a
conversao do plasminogénio
em plasmina, a plasmina ativa
a secre¢ao de precursores da
fosfolipase A2 que atuam no
acido araquiddnico induzindo
a liberacao de fator de
crescimento de fibroblasto. O
acido araquidonico é
precursor de fatores
melanogénicos. .



O acido tranexamico inibe a sintese de

melanina nos melanocitos pela interferéncia com
a interagao dos melanocitos contidos

na cultura de queratinocitos condicionados.

Estudos realizados em pacientes com

aplicagoes intradermicas de acido tranexamico
4mg/ml uma vez por semana durante 12 semanas
como

alternativa de tratamento ao melasma foi
observado melhora de 66,7% dos

pacientes. Um outro estudo realizado com o acido
tranexamico 4mg/ml uma vez por

més, no final da terceira aplicacao apresentou
melhora de 37%.

O acido tranexamico nao pode ser

considerado um tratamento, mas ele tem
resultados muito favoraveis quanto
gerenciamento do melasma, estudos mostraram
que quanto maior o intervalo das

sessOes menos favoravel serao os resultado, ja em
estudos onde as aplicagdes formam semanais foi

observado uma melhora significativa. o



Artigo escrito por:

Dra. Olga Scarlet Urtiza
Biomédica Esteta
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Dra Juliana com os alunos de
HOF em aula pratica.



Novembro

01/11 - Residéncia mddulo 3 - Pratica.

13/11 - Curso de Imersao - Modulo Preenchedores.
14/11 - Médulo Rinomodelacao e Pratica.

21/11 - Médulo Pratica Bioestimuladores e Fios de
Sustenta¢ao (Turma Online).

28/11 - Residéncia Modulo 4 Bioestimuladores e fios de
Sustentacao.

29/11 - Clinica Pratica )



Pratica do curso de
Bioestimuladores
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Agora contamos com
uma super novidade.

A 1° Criofrequéncia
associada a tecarterapia
do Brasil.

&

ETHERNIACOLD

PLATAFORMA
MULTIFUNCIONAL

- Capacitiva e resistiva

- Conceito Hands on com
duplo impacto Tecar

- Aplicador Intimy

- Eletroporacao

BLACK EXPERIENC

FACIAL
Area de 20cm?

Modo Resistivo APLICADORES DE

( ) CRIOFREQUENCIA
A tecnologia de

COLD FREQUENCIA,

ja consagrada, agora
conta com dois

aplicadores que
melhoraram ainda
mais.

CORPORAL

Area de 42cm?
Modo Capacitivo



Visita Celebridades

Outubro foi 0 més que recebemos duas
subcelebridades na clinica NutraPele.

bobosbortote. s

Adryana Ribeiro
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OBRIGADA!

E mais uma vez agradeco todos por mais
um més concluido.

Espero vocés na proxima edigao.

Dra. Juliana Rampani



NO FINAL DO MES
VOCE SO PODE DAR
DUAS RESPOSTAS:
RESULTADO OU
DESCULPAS, NUNCA
AS DUAS.



