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RESUMO

A toxina botulinica est4 tendo um enorme crescimento na area da odontologia, vem
ganhando um papel importante devido seu grande potencial terapéutico em alguns
tratamentos. O sorriso harmoénico e a face perfeita sdo os mais almejados pelos
pacientes, pois devolve ndo sé a harmonia do rosto, mas também o bem-estar
daquele paciente. Sua aplicacdo é um tratamento eficaz para restaurar a simetria do
rosto em pessoas com lesdo no nervo facial, e como sabemos, existe uma enorme
influéncia na personalidade, atitudes e comportamento das pessoas, a insatisfacao
acaba sendo gerada pela aparéncia e desencadeia problemas de ordem psicolégica
e prejudicam as relagbes sociais. Nesse estudo, pode-se observar que alguns
problemas podem surgir apos a aplicagdo, como nauseas e inchagos que podem
gerar uma insatisfagdo momentanea, mas ndo é considerado nada tdo grave, por
isso é de extrema importancia que o profissional seja completamente capacitado e
gue seja capaz de seguir os protocolos do tratamento corretamente. Conclui-se que
portadores de paralisia facial s&o 0s pacientes que mais apresentam assimetrias,
com isso o0 tratamento utilizando a toxina como mecanismo de melhora para
harmonia facial nesses pacientes € de extrema importancia e com obtencédo de

otimos resultados, gerando melhor qualidade de vida.

Palavras-chaves: Assimetria Facial; Toxinas Botulinicas; Qualidade de vida.



ABSTRACT

Botulinum toxin is having a huge growth in dentistry, it has been gaining an important
role due to its great therapeutic potential in some treatments. The harmonic smile
and the perfect face are the most desired by patients, as it not only restores the
harmony of the face, but also the well-being of that patient. Its application is an
effective treatment to restore facial symmetry and as we know, there is a huge
influence on people's personality, attitudes and behavior, dissatisfaction ends up
being generated by appearance and triggers psychological problems and damages
social relationships. In this study, it can be observed that some problems can arise
after application, such as nausea and swelling that can generate momentary
dissatisfaction, but it is not considered anything so serious, so it is extremely
important that the professional is fully trained and that it is able to follow treatment
protocols correctly. It is concluded that patients with facial paralysis are the patients
who have the most asymmetries, so the treatment using the toxin as a mechanism to
improve facial harmony in these patients is extremely important and with excellent
results, generating better quality of life.

Keywords: Facial asymmetry; Botulinum Toxins; Quality of life.
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1 INTRODUCAO

A harmonizacéo facial esta entre os procedimentos estéticos mais procurados
por pacientes que buscam o rejuvenescimento da face. Dentre os inameros
procedimentos existentes, a aplicacdo de toxina botulinica, neurotoxina produzida
pela bactéria anaerodbica Clostridium Botulinum, que produz diversos sorotipos, cada
um contendo suas caracteristicas especificas, vem sendo a mais utilizada, por
possuir eficacia e resultado rapido. O sorotipo mais utilizado tem a funcdo de
bloquear toda e qualquer liberacdo de acetilcolina na juncéo neuromuscular, fazendo
com que haja paralisacado da musculatura hipertréfica (DAYAN; STEVEN, 2013).

Apesar da toxina botulinica tipo A ser mais conhecida para tratamentos
estéticos de rugas na face, também tem sido utilizada na Odontologia como forma
de meio terapéuticos em tratamento de assimetrias faciais (MAKEHAM; CROXSON,;
COULSON, 2007).

A simetria do sorriso € a area de maior destaque e importancia para o
paciente. Alguns individuos podem apresentar deformidades na face decorrentes de
algum tipo de paralisia, que sao divididas em trés grupos, sendo, paralisias faciais
periféricas, paralisias faciais centrais e outros tipos se encaixando no grupo trés, que
€ paralisia facial ramuscular, que provoca um desordenamento assimétrico, paralisia
facial psicogénica, paralisia congénita em criancas, entre outras (DAVANTEL;
OLIVEIRA; COSTA, 2016).

As paralisias faciais ocasionadas por alteracdo do Nervo Facial sdo muito
frequentes, sdo encontradas varias alteragdes na face que sdo consideradas graves
e que nao estdo relacionadas apenas com a auséncia de movimento no lado
paralisado, mas também, envolvendo a resposta que a musculatura mimética produz
pela perda de forca do lado que era para estar em perfeitas condigdes (ALLERGAN,
2014).

O objetivo deste trabalho foi, por meio de revisdo de literatura, mostrar 0s

beneficios existentes na utilizagdo da toxina botulinica no tratamento para correcao
de assimetrias faciais ocasionadas por lesées no nervo facial, buscando devolver a

harmonia facial e qualidade de vida do paciente.



2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Toxinana Odontologia

Ao longo dos anos a toxina botulinica vem sendo muito utilizada na area da
Odontologia, para fins estéticos, mas também para tratamentos terapéuticos como
bruxismo, sorriso gengival, dores nas articulagbes temporomandibular e assimetrias
faciais, causadas ou nado por alteracdes no nervo facial (ANJOS et al, 2020).

Alguns tratamentos utilizando tal substancia estdo ligados a marcas de
expressdo, visto que os pacientes tém vontade de escondé-las e quase néo
valorizando sua utilizacdo para outros fins, como problemas nas disfuncdes
mandibulares, que sao proporcionadas por conta de defeitos na simetria facial. Esse
tratamento vem conquistando o mercado por sua grande eficacia e rapidez nos
resultados, que sédo extremamente satisfatérios e age bloqueando a liberacdo da
acetilcolina, o neurotransmissor responsavel por transportar mensagens entre o
cérebro e fibras musculares (DAVANTEL; OLIVEIRA;COSTA, 2016).

Desarmonias faciais podem aparecer também por causa do bruxismo, 0
habito de contracdo do musculo masseter, ato de ranger os dentes durante o sono,
causando dores e desgastes, assim, podendo ser indicada a aplicacdo de toxina
neste musculo para alivio de tensdo e em alguns tratamentos associando com o
auxilio de uma placa para bruxismo (ZIROLDO, 2018).

Os distarbios relacionados a face afetam milhares de pessoas e cada caso
exige um planejamento individualizado para que o resultado do tratamento seja
satisfatorio, e para isso, € de suma importancia avaliar conhecer as formas
anatbmicas e, principalmente, que o profissional seja capacitado, respeite os limites
de diluicao e da quantidade a ser aplicada em cada regido, executando com cautela
a técnica e, assim, minimizando os efeitos indesejados. Desordens associadas a

imagem corporal podem ocasionar consequéncias psicossociais, certas alteracdes
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na face do paciente sdo capazes de até mesmo leva-lo a um caso de depressao por
conta do comprometimento da sua estética. Sendo assim, percebe-se que o0
tratamento da assimetria ndo se resume somente em restabelecer o equilibrio da
musculatura, mas, principalmente, no restabelecimento da autoestima, alcancada
com a devolucédo de simetria facial do paciente (METELO, 2014).

Algumas formas de assimetria podem ser identificadas notoriamente, como ao
sorrir a gengiva fica mais aparente de um lado do rosto do que do outro, hd também
diferenca na altura dos olhos e orelhas. Sdo defeitos indesejaveis causados por
lesdes no nervo facial (FISZBAUM, 2008).

2.2 Nervo Facial

O VIl par craniano (nervo facial) é o responséavel por inervar os masculos da
mimica, tbnus em repouso e contratagcdo voluntéria e involuntaria de cada hemiface.
E necessario o conhecimento completo de sua anatomia para saber identificar o
local e nivel das lesdes, para assim, se entender melhor as assimetrias decorrentes
de sua paralisia, e para isso, é necessario o estudo da anatomia e fisiologia neural e
dos musculos por ele inervados (BENTO, 2004).

Sua anatomia estd entras as mais complexas entre os 12 pares de nervos
cranianos. O facial € um nervo misto, isto €, motor e sensitivo sdo constituido por
fibras aferentes e eferentes e apresenta trés segmentos: supra nuclear, que vai do
cortex ao nucleo do sétimo par no tronco cerebral, nuclear que sai do sétimo par
indo até o sulco bulbo-pontino e, por dltimo, o segmento infranuclear (BOTOX,
2014).

Quando ha uma lesdo que acomete o nervo facial, pode ocorrer perda de
movimentos dos musculos faciais, determinando a paralisia facial e, com isso,
trazendo dificuldades na expressdo facial. Sua etiologia é multifatorial, gerando
alteracbes estéticas e funcionais, podendo desencadear até a depressdo. A
hipertrofia do musculo masseter € uma alteracdo incomum da face, que ainda nao
tem uma etiopatogenia definida, geralmente se manifesta em jovens, e isso gera um
desconforto estético (MOLGO, 2005).

Ao exame clinico observa-se aumento de volume do musculo masseter, uni

ou bilateral, bem delimitado, h& consisténcia suave a palpacdo e na maioria das
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vezes € assintomatico. O diagndstico inicial deve ser realizado por exame clinico e
de imagens (MAKEHAM; CROXSON; COULSON, 2007).

Essa paralisia é responsavel por desencadear alteracGes na fala, na simetria
do sorriso, na degluticio e mastigacdo, gerando fatores que podem acarretar sérios
danos a qualidade de vida do paciente impedindo a capacidade de expressar
emocdes e, modificando sua propria imagem. Na paralisia facial, existe uma
contracdo excessiva contralateral ao paralisado, pois ndo ha musculatura oponente
gue seja efetiva, o lado ndo paralisado apresenta desvio labial, nasal e orbital,
mesmo quando o musculo ndo esta em repouso (SOUZA, 2009).

As lesbes possuem deformidades em graus diferentes, ocasionando o que
chamamos de distarbios estéticos e funcionais nos pacientes. A raiz motora inerva a
musculatura da mimica facil, pavilhdo auditivo, musculo bucinador, platisma,
orbicular da boca e dos olhos, estilo-hidideo e o ventre posterior do digastrico,
através dos ramos terminais presentes, como: temporais, zigomaticos, cervicais,
marginal da mandibula e bucais (LEAL, 2020).

Pode ocorrer, também, o que é chamado de espasmo hemifacial, que é uma
desordem de movimento que acontecem devido contracbes involuntarias ou
unilaterais, contracdes crénicas de musculos que acometem os musculos inervados
pelo VIl par craniano, o nervo facial (BENTO, 2004).

Normalmente comecam nos olhos, no musculo orbicular e em seguida vai se
espalhando gradualmente por todos os outros musculos da face. Alguns estudos
mostram que apoés a aplicacdo da toxina botulinica se obteve um grande nivel de
melhora, se tornando atualmente a primeira escolha para o tratamento dos
espasmos, reduzindo significativamente o0s sintomas motores e ndo motores
relacionados aos movimentos e contragdes involuntarias (XIAO et al, 2016).

O disturbio pode ser agravado por estresse e fadiga, iniciado em sua maior
parte durante a vida adulta e seu diagnostico diferencial deve incluir certas
condicdes. O Blefaroespasmo é definido como contracdes simétricas e sincronas do
musculo orbicular dos olhos, associado a contragcfes do musculo frontal e do
corrugador. Ja a miocimia facial possui movimentos de caracteristica continua, ja os
tiques faciais que sao caracterizados por movimentos abruptos e habitualmente
estdo associados a tiques motores gestuais ou fonicos. MACHADO (2003) acredita

gue ao contrario do espasmo hemifacial, a maioria dos pacientes referem essas
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sensagOes premonitdrias antes de realizar o movimento e alivio apés a realizacéo
dele (MACHADO, 2003).

Além disso, a distonia oro mandibular, é quando ocorre o acometimento de
outros musculos que ndo sao inervados pelo sétimo par craniano (nervo facial),
como o0s muasculos da mandibula, lingua, boca e faringe. No espasmo
hemimastigatorio, a musculatura envolvida corresponde aquela inervada pelo nervo
trigémeo, que resulta no movimento doloroso da mandibula ao se fechar e
espasmos dos musculos masseter e temporal. O tratamento sintomatico ndo invasivo
mais eficaz para espasmo hemifacial consiste nas aplicacfes de toxina botulinica,
respeitando sempre os intervalos recomendados de acordo com a bula e o protocolo
do produto, a maioria € de trés a quatro meses e a sua melhora sintomatica dura em
média 12 meses (MEHDIZABEH; DIELS; WHITE, 2016).

2.3 Tratamento

O tratamento associado ao uso da toxina botulinica visa a correcdo das
assimetrias que comprometem a estética e funcédo. As doses séo individualizadas,
respeitando a necessidade de cada paciente e os efeitos do tratamento comecam a
surgir apoés o terceiro dia de aplicacdo e podem durar até 6 meses (POLO, 2005).

A toxina botulinica tipo A € a mais potente, tem maior durabilidade, por isso, 0
sorotipo dela se finda para uso clinico estético. E composta por uma cadeia simples
de peptideos, uma de proteinas de 100kDa (cadeia pesada) e por outra de 50kDa
(cadeia leve), o que se torna ativa somente apos a clivagem dessas duas cadeias,
gue acontece no citoplasma da célula nervosa (BHATTACHARJEE; SINGH;
BHATTACHARJEE, 2015).

No momento de aplicacdo da substancia (figuras 1 e 2), € preciso avaliar o
grau de recuperacdo da funcdo do nervo facial, que irA depender da idade do
paciente, tipo de lesdo, etiologia, nutricio do nervo, comprometimento
neuromuscular e terapéutica instituida. E necessario tratamento fisioterapico apés a
aplicacdo da toxina (figuras 3 e 4), com o objetivo principal de restabelecer o
trofismo, a forca, fungdo muscular, equilibrio da musculatura e recuperar a simetria

nos estados de repouso e movimento (SILVA, 2009).
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Figura 1. Marcacéo para aplicacao frontal Figura 2. Marca¢édo em canto de boca.

j
7

Fonte: DALL'MAGRO; VALCANIA, 2017. Fonte: DALL'MAGRb; VALCANIA, 2017.

Figura 3. Resultado apds aplicagdo de TXB. Figura 4. Resultado em canto de boca.

] 2

Fonte: DALL'MAGRO; VALCANIA, 2017.

i

Fonte: DALL'’MAGRO: VALCANIA, 2017.

E recomendado repouso ao paciente submetido a esse procedimento,
evitando exercicios fisicos por um ou dois dias, para evitar o deslocamento de
toxinas para os musculos circundantes, devido ao grande aumento da circulacéo
sanguinea, minimizando a possibilidade de efeitos colaterais. Quando realizado o
tratamento em criancas, o cuidado deve ser redobrado para evitar alteracdes
celulares no paciente (LEAL, 2020).
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2.4 Contraindicacdes

Existem situagcdes em que é totalmente contraindicado realizar esse tipo de
procedimento. A aplicacdo inadequada desta toxina pode acarretar resultados
indesejaveis. Como exemplo, algumas profissées que necessitam de expressao
facial sem comprometimento sendo: atores, fonoaudiologos, professores da area de
formagcdo especial e entre outras. Durante a gravidez e aleitamento ndo €
recomendado utilizar a toxina, se o paciente apresentar herpes ou ache com pustula
ativa na area em que sera feito o tratamento, deve ser suspendido no mesmo
momento. E importante realizar uma boa anamnese para saber exatamente o tipo de
medicacdo que o paciente realiza, pois se fizer uso de anticoagulantes devido algum
tipo de sangramento anormal ou trombocitopenia, se tem alergia, se faz uso de
esteroides por via oral, intolerancia a lactose e entre outros, € contraindicado
(GRANERO, 2011).

E necessario se atentar a todas as contraindicacdes da aplicacéo da toxina
botulinica para evitar situacdes desagradaveis para o paciente (BALI; THAKUR,
2005).

Como resultado do tratamento, a incapacidade de contrair os musculos
devera ser apresentada, se o paciente ja tem dificuldade de movimentar esses
musculos é de extrema importancia estudar primeiro o caso para descobrir se existe
alguma outra alteracdo com aquele paciente, procurando sempre ter em maos a
certeza e diagnéstico correto. As complicaces sao evitaveis ou faceis de resolver,
0 erro pode estar na técnica, na avaliagéo clinica do paciente e também no momento
de definicdo da dose correta para cada paciente ou diluicdo (SPOSITO, 2004).

Apbs a aplicagdo da injecdo alguns incbmodos podem ser sentidos num prazo
de 3 a 10 dias. Caso o paciente voltar e decida fazer uma nova aplicagédo, sera
necessario avaliar suas necessidades e com base nisso realizar novamente o
procedimento, desde que o intervalo minimo de 3 meses entre as aplicacfes seja
devidamente respeitado. Seja qual for a origem de fabricacdo da toxina botulinica,
deve ser tratada com todo cuidado preciso, visto que € uma substancia altamente
toxica e por se tratar de um procedimento menos invasivo, alguns profissionais sem
dominio nenhum da técnica se arriscam fazendo a aplicacdo e com isso podem
ocorrer intercorréncias (SANTOS, 2013).
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As aplicagbes normalmente sdo bem toleradas, apOs aplicacdo ela se
dissocia e libera a toxina pura para bloquear a liberacéo periférica da acetilcolina, se
difundindo também para outros muasculos e tecidos, lembrando que sua utilizacédo
deve ser prescrita corretamente (HAYKAL et al, 2015).

A complicacdo mais temida e importante € a Ptose palpebral, sendo a queda
de 1 a 2 mm na palpebra e obscurecendo o arco superior da iris, ocorrendo em
consequéncia das aplicacdes na glabela pelo desvio do caminho da toxina. Injecao
no septo orbital pode paralisar o musculo elevador da palpebra superior, ndo realizar
aplicacao de doses elevadas. Ptose no labio superior € em decorréncia da aplicacao
na regiao infraorbital ou malar, com intuito de corrigir rugas da hipertrofia dos
musculos orbiculares. Dificuldades relacionadas a movimentacdo dos labios geram
prejuizos em algumas funcdes, como falar e assoviar (SMALL; HOANG, 2012).

Na grande maioria dos pacientes, a toxina é aplicada sempre de maneira
simétrica em todos os locais, as doses devem ser injetadas de distal para mesial
buscando distribuir todo o resto do produto mais ao centro. No caso das assimetrias
a correcao necessita de um retoque nos musculos responsaveis pela alteracdo em
um periodo de 15 a 30 dias. Outro efeito adverso que pode surgir, € a mordida
involuntaria da lingua, parestesia dos labios e a perda de saliva durante a fala.
Sempre importante em casos de duvidas consultarem a bula do produto de escolha
para correta diluicdo, dose e técnica de aplicacbes correspondentes a cada musculo
(DONINI; TULER; AMARAL, 2013).



3 METODOLOGIA

Para a construcdo do referencial conteudo tedrico apresentado foram
analisados trabalhos cientificos, a partir do ano 2000, indexados de Scholar Google,
Instituto Ziroldo, Di Livros, SciELO, nos idiomas portugués e inglés.

Foi realizada uma revisdo sistematica da literatura nas bases de dados
Medline, Lilacs, BBO, PAHO, Web of Science e Pubmed, utilizando-se dos seguintes
unitermos em todas as bases: “toxina botulinica”, “assimetrias faciais” e “paralisia
facial”.

A busca foi suplementada por pesquisa manual em revistas e capitulos de
livros e pelo exame das referéncias bibliogréficas dos artigos selecionados.

Os artigos foram selecionados pelo titulo, pelo resumo, pelo idioma (inglés,
portugués e espanhol) e pelas referéncias citadas. E depois, confirmados pela leitura
na integra.

Os critérios de exclusdo dos artigos utilizados nesse trabalho foram
relacionados ao tipo de publicacdo, sendo excluidos os artigos ndo relacionados a
PARALISIA, artigos publicados em linguas que ndo inglesa, portuguesa ou
espanhola; artigos ndo referentes a tratamento de assimetrias e os artigos repetidos

com os diferentes unitermos nas diferentes bases de dados.



4 DISCUSSAO

A discusséo foi em volta das lesdes no nervo facial, viso que podem gerar
paralisia e, ndo séo tao raros de acontecer, contudo em sua maioria, nao interfere
somente na estética, mas principalmente na autoestima e bem-estar do paciente
(SMALL; HOANG, 2012; MEHDIZABEH; DIELS; WHITE, 2016).

Existe uma contracdo excessiva contralateral ao paralisado, ndo tem
musculatura oponente, fazendo com que o lado apresente desvio labial,
ocasionando assimetria facial (BENTO, 2004; DAYAN; STEVEN, 2013; DAVANTEL;
OLIVEIRA; COSTA, 2016).

Através do exame clinico € possivel se obter o diagnéstico, observando o
aumento do musculo masseter e possuindo uma consisténcia suave a palpacao e
em sua maioria € assintomatico (ALLERGAN, 2014; MAKEHAM; CROXSON;
COULSON, 2007).

A aplicacdo de toxina botulinica é considerada um tratamento alternativo para
a correcao de movimentos musculares anormais e involuntarios da face, sua
aplicacao é feita com o objetivo de alcancar uma simetria facial dinamica e tentar
reduzir ou eliminar todas as atividades musculares desencadeadas por formas
involuntarias na face (POLO, 2005; SILVA, 2009; HAYKAL et al, 2015; DAVANTEL,;
OLIVEIRA; COSTA, 2016; LEAL, 2020).

De modo geral, o uso da toxina botulinica de forma terapéutica se mostrou a
maneira mais eficaz e melhorando os resultados em um curto periodo nunca se visto
antes, alcancando um publico maior para essa area de tratamento que envolve
estética e funcdo (POLO, 2005; SILVA, 2009; HAYKAL et al, 2015; DAVANTEL,;
OLIVEIRA; COSTA, 2016).

O acontecimento de uma desordem de movimento devido contragdes
involuntarias, contracdes crénicas de musculos podem ser tratadas de maneira nao
invasiva que consiste em aplicacdes de toxina botulinica, sempre respeitando o0s
intervalos recomendados de acordo com a bula e o protocolo do produto
(MACHADO, 2003; DONINI; TULER, 2013; XIAO et al, 2016).

Para aplicacdo € necessario conhecer o local e anatomia do nervo facial,
considerando que ele € um nervo misto, motor e sensitivo, constituido por fibras
aferentes e eferentes. Acredita-se que se atingido por alguma lesdo podem sofrer

deformidades em graus diferentes, ocasionando disturbios estéticos e funcionais nos



22

pacientes (BENTO, 2004; FISZBAUM, 2008; METELO, 2014;).

Sao contraindicadas em gestantes, lactantes, intolerantes a lactose, pacientes
gue fazem uso de esteroides e alérgicos a componentes presentes na toxina
(SANTOS, 2013). Apos a aplicacdo alguns incobmodos podem ser sentidos num
prazo de 3 a 10 dias (GRANERO, 2011; BOTOX, 2014).

Apos a aplicacéo, deve ser recomendado repouso, evitando exercicios fisicos
por um ou dois dias, evitando assim o deslocamento de toxinas para os musculos
envolvidos, devido ao aumento da circulacdo sanguinea. E de suma importancia se
atentar aos fatos no momento de aplicagédo, pois é nesta situacao que se aparecem
os famosos efeitos colaterais indesejaveis. Sao problemas que podem ser evitados
ou faceis de resolver, na maioria das vezes o erro esta na realizacdo da técnica e
também na diluicdo do produto. Toda acdo gera uma reacao e assim os hematomas,
inchacos, vermelhiddo na area onde foi realizado o procedimento (BALI; THAKUR,
2005; BHATTACHARJEE; SINGH, 2015; SPOSITO, 2004).

Quando realizamos o exame clinico no paciente, € necessario ter muita
atencdo, pois além de paciente estamos trabalhando com sonhos e expectativas de
melhora de vida e autoestima do paciente, devemos sempre analisar corretamente o
aumento dos musculos e se sdo bem delimitados ou ndo. A presenca da paralisia
desencadeia alteracdes na fala e sorriso, até mesmo na degluticio e com isso
gerando a incapacidade de expressar suas emocdes de forma correta, apresentando
desvio labial, nasal e também orbital (MAKEHAM; CROXSON; COULSON, 2007;
SALLES, 2014; SOUZA, 2009).

Estresse e fadiga sao fatores responsaveis por agravar o disturbio da paralisia
presente e com isso as graves lesdes no nervo, acabam se tornando piores e mais
dificeis de se tratar. E normal que durante a vida adulta por conta do trabalho e
correria do cotidiano esses fatores sejam comuns, devemos dar uma atencéo para
nao se tornarem irreversiveis e exigir um tratamento mais complexo (ANJOS;
MOURA,; LIMA J; LIMA P, 2004; ZIROLDO, 2018).

O correto é sempre procurar um profissional para avaliar quais serdo 0s
meios de tratamento para a situacdo. Se for submetido a esse procedimento o

paciente tera que evitar exercicios e tudo aquilo que exige esfor¢os para néo deixar



gue a toxina se desloque para lugares indevidos e assim, evitando os efeitos
colaterais (ANJOS; MOURA,; LIMA J; LIMA P, 2004; LEAL, 2020).
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5 CONCLUSAO

A utilizagdo de toxina botulinica no tratamento de assimetria facial decorrente
de lesbes no nervo facial € indicada, por sua eficiéncia e resultado rdpido. Sua
aplicacéo restabelece a estética da face e, por consequéncia, devolve a autoestima
do paciente e ha também melhora funcional, porém, deve ser realizada com muita
cautela e conhecimento da anatomia do local de aplicacdo e caracteristicas do
produto a ser utilizado. Contudo, foi entendido que o tratamento consiste em buscar
solucdes harmonicas para face e recuperar a simetria facial, reduzindo a atividade
muscular de forma involuntaria, recuperando seu equilibrio facial e autoestima,

causados por traumas e lesdes no nervo facial.
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