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RESUMO

Os  procedimentos  estéticos, especialmente  os
preenchimentos faciais com acido hialurénico, visam
melhorar a aparéncia e o rejuvenescimento, mas envolvem
riscos, como complicagbes vasculares. A escolha entre
agulha ou canula, além do dominio anatémico, é crucial
para evitar intercorréncias. Estudos indicam que as
canulas, embora menos precisas, sio mais seguras para
evitar perfuracées vasculares. A aspiracdo antes da injecao
nio garante total seguranca, sendo necessario o uso de
volumes menores e técnicas cuidadosas. O sucesso depende
do conhecimento técnico e anatémico do profissional. Este
estudo revisa as intercorréncias relacionadas ao uso de
canula e agulha em procedimentos de preenchimento
labial. Foram analisados artigos publicados nas bases
PubMed, SciELO e Google Académico. A pesquisa destaca
as complicacdes mais frequentes, as caracteristicas de cada
técnica e as estratégias de prevencdo. Os resultados
indicam que a escolha da técnica impacta diretamente na
seguranca do procedimento.

PALAVRAS-CHAVE: Canula; irrigacio sanguinea; Face

Estética

ABSTRACT

Aesthetic procedures, especially facial fillers with hyaluronic
acid, aim to improve appearance and rejuvenation, but involve
risks, such as vascular complications. The choice between
needle or cannula, in addition to anatomical knowledge, is
crucial to avoid complications. Studies indicate that cannulas,
although less precise, are safer to avoid vascular perforations.
Aspiration before injection does not guarantee complete
safety, and smaller volumes and careful techniques are
required. Success depends on the technical and anatomical
knowledge of the professional. This study reviews the
complications related to the use of cannulas and needles in lip
filler procedures. Articles published in the PubMed, SciELO
and Google Scholar databases were analyzed. The research
highlights the most frequent complications, the characteristics
of each technique and prevention strategies. The results
indicate that the choice of technique directly impacts the safety
of the procedure.
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1. INTRODUCAO

A percepcdo do belo sempre foi subjetiva, moldada
por fatores culturais, étnicos e tendéncias sociais. No
século XXI, o capitalismo ¢ as redes sociais reforcaram
o simbolismo da beleza, vinculando a aparéncia a
interacdo social. Essa realidade tem impactado
diretamente na qualidade de vida e no bem-estar de
individuos que se sentem insatisfeitos com sua imagem
corporal ou facial, tornando-se um contexto relevante
dentro de uma visdo ampliada da saude'.

A beleza facial ¢ influenciada pela estrutura 6ssea,
volume dos tecidos, qualidade da pele e experiéncias
pessoais. Elementos como a harmonia dos tergos faciais,
olhos, nariz, 1abios, queixo e pescogo sdo essenciais para
compor um rosto atrativo?.

O numero de procedimentos estéticos com inje¢des
de preenchimento facial aumentou significativamente na
ultima década, com mais de dois milhdes de aplicagdes
de acido  hialurénico realizadas nos EUA,
principalmente para rejuvenescimento facial. Esses
preenchedores, utilizados em 4reas como sulcos
nasolabiais, labios e regido periocular, prometem
oferecer resultados estéticos ao reduzir rugas ou
restaurar volume, mas apresentam diferencas em seus
mecanismos de a¢do, complicagdes e caracteristicas?.

O uso de preenchedores intradérmicos tem gerado
um crescente interesse pelo estudo da musculatura
facial, incentivando a criagdo de novas abordagens e
classificagdes para o tratamento das rugas de expressao.
A tendéncia atual ¢é alcancar resultados naturais,
mantendo algumas linhas de expressdo, o que,
combinado ao uso de preenchedores faciais, exige uma
avaliagio mais dinAmica do envelhecimento®. Com o
crescimento da realizagdo de procedimentos estéticos,
também se observa um aumento na ocorréncia de
intercorréncias. Isso se deve ao fato de que todo
preenchimento envolve riscos®. A gravidade dessas
complicacdes estd diretamente relacionada a fatores
como a escolha apropriada do material de
preenchimento, a selegdo entre agulha ou microcanula
para aplicagdo, o dominio anatomico da regido tratada e
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a execucdo técnica correta do procedimento. Esta
revisdo tem como objetivo analisar a literatura sobre os
preenchimentos faciais, abordando as técnicas de agulha
e canula, suas implicagdes e seguranga. A aplicacdo de
preenchedores ¢é um procedimento amplamente
utilizado, mas apresenta riscos como complicacdes
vasculares.

2. MATERIAL E METODOS

O presente trabalho consistiu em uma revisdo da
literatura através da busca de artigos cientificos
indexados nas bases de dados Pubmed, Scielo e Google
Académico, abrangendo os anos de 2010 a 2024 e
utilizando-se as seguintes palavras-chave: Canula;
Irrigagdo sanguinea Face; Estética. Ao final da pesquisa,
foram selecionados 18 artigos, em lingua portuguesa e
inglesa, relacionados ao objetivo do trabalho.

3. DESENVOLVIMENTO

A aplicag@o de preenchimentos de tecidos moles ¢é
um procedimento minimamente invasivo, onde o
tamanho das agulhas e de canulas desempenham um
papel importante no grau de trauma superficial que o
paciente pode sentir. Preenchedores mais viscosos ou
com particulas maiores exigem agulhas de diametro
maior, podendo causar extravasamento de sangue,
edema e desencadear uma resposta inflamatéria®. Ja as
canulas de maior calibre, apesar de terem ponta romba,
podem dissecar mais tecidos do que uma agulha,
resultando na destruicdo do tecido conjuntivo, que,
quando intacto, funciona como uma barreira natural para
conter o produto’.

Complicagdes  imediatas incluem  edema,
hematomas, infec¢des e reagdes alérgicas. No entanto,
complicagdes a longo prazo podem surgir, como a
formagdo de nodulos, granulomas, migragdo do material
de preenchimento e reagdes de corpo estranho. Além
disso, complicagdes vasculares, como necrose causada
por oclusdo ou trauma de vasos sanguineos, sdo
preocupagoes significativas devido ao seu potencial de
causar sequelas irreversiveis’.

No estudo de Pavicic T. et al. (2019)8, foi avaliada a
forga necessaria para a penetragdo em vasos com canulas
e agulhas de diferentes calibres (22G, 25G, 27G). O
resultado mostrou que as agulhas requerem menos forga
para perfurar um vaso em comparacgdo as canulas. No
entanto, canulas de menor calibre (como 25G e 27G)
podem apresentar comportamento semelhante ao de
agulhas em relagdo a capacidade de perfuragdo. Canulas
de calibre maior, como 22G, demonstraram maior
seguranca. Ja Tansatit T. et al. (2017)° destacou que,
mesmo com canulas mais seguras, a aplicacdo com forca
excessiva ou em areas de septos fibrosos pode levar a
perfuragdo de vasos, especialmente em regides com
artérias tortuosas

Estudos anatomicos sobre embolia da artéria
oftalmica apos injegao de preenchedores mostraram que
artérias como supratroclear, supraorbital e dorsal nasal
tém cerca de 1 mm de didmetro!'®. Esses dados destacam
a importancia de usar canulas de maior calibre para
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reduzir o risco de embolizagdo arterial, bem como de
controlar a quantidade de preenchedor aplicado nessas
areas. A escolha do calibre da canula deve considerar a
relac@o entre seu didmetro e o das artérias locais.

Outro estudo feito por Siperstein Rd, et al (2023)"!
investigou como o tamanho da agulha e o angulo de
injecdo influenciam a precisdo e a dispersdo de
preenchedores faciais em tecidos moles. Foram
realizados 126 procedimentos em doadores caucasianos
utilizando diferentes tamanhos de agulha (25G, 27G,
30G) e angulos de injecdo (90°, 45°, 10°). Os resultados
mostraram que agulhas menores, como a 30G, e angulos
de inje¢@o mais baixos, como 10° com o bisel voltado
para baixo, reduzem a dispersdo superficial e melhoram
a precisdo do procedimento. O estudo concluiu que a
escolha correta do tamanho da agulha e do angulo de
injecdo pode aumentar a seguranga e a eficdcia das
aplicacdes de preenchedores.

Para aumentar a segurangca nas injecdes de
preenchimentol12, destacam que, na regido periocular, é
preferivel utilizar agulhas em plano subdérmico, com
baixa pressdo, e movimenta-las continuamente para
evitar que a ponta permaneca dentro de um vaso
sanguineo. Woodward, Khan e Martin (2015)'? afirmam
que muitos profissionais consideram as canulas uma
opgdo mais segura, pois, além de reduzirem o risco de
hematomas, apresentam menor chance de perfuragdo
vascular em comparagdo as agulhas. Um estudo
randomizado e duplo-cego apontou que a aplicacdo de
preenchimentos na area nasolabial com canulas resultou
em menos efeitos colaterais. Apesar disso, as canulas
nio eliminam o risco de oclusdo vascular devido a
compressdo externa'4,

Além de conhecer a anatomia facial, o profissional
precisa dominar as técnicas de aplicagdo, como a
profundidade ideal para depositar o produto e a
realizagdo do teste de aspiragdo antes da injeg¢@o. Esse
teste verifica se a agulha estd em um vaso sanguineo, e
a auséncia de sangue indica maior seguranga para o
procedimento. As estratégias mais eficazes para reduzir
riscos associados ao uso de acido hialurénico na face
incluem a utilizagdo de canulas, a realizagdo de teste de
aspiracdo antes da aplicacdo, a injecdo do material de
forma lenta, a aplicag@o de volumes menores por sessdo
e a preferéncia por areas mais superficiais'™

4. DISCUSSAO

Estudos recentes tém revelado diferentes percepgdes
sobre a precisdo das técnicas de preenchimento com
agulha e canula. Tradicionalmente, acreditava-se que a
agulha afiada proporcionava uma colocagdo mais
precisa do preenchedor em planos especificos, como a
camada supraperiosteal. No entanto, pesquisa de van
Loghem et al (2017)'% contestou essa premissa,
demonstrando que o uso de agulha em injegdes
periosteais resultou em uma distribuicdo do produto
além do esperado, alcancando camadas mais
superficiais, como o musculo, devido a dificuldade da
agulha penetrar completamente o peridsteo quando
obstruida pelo osso. Além disso, estudos de Pavicic et
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al. (2019)® corroboram a ideia de que a agulha pode
levar a uma distribuicdo imprecisa do material, com
possibilidade de criagdo de canais retrogrados e aumento
do risco de deposigdo intra-arterial.

Por outro lado, a utilizagdo de canulas ndo se
mostrou necessariamente mais precisa. Embora
Rosengaus e Nikolis (2020)7 argumentem que a cinula
pode ter dificuldades para alcancar o periosteo devido a
sua curvatura, o que compromete sua precisdo, a técnica
pode ser considerada uma op¢do mais segura para
iniciantes devido a menor chance de complicacdes,
como a inje¢do intravascular, especialmente em areas
delicadas, como a regido nasal'®. Portanto, a escolha
entre canula e agulha depende da regido facial em
questdo e da experiéncia do profissional, ja que ambas
as técnicas apresentam vantagens e limitagdes que
podem variar conforme o objetivo e a area de aplicag@o.

A técnica de aspiracdo durante a inje¢do de
preenchedores apresenta limitagdes significativas que
podem comprometer a seguranca do procedimento.
Embora a aspirag¢@o negativa, que ndo apresente sangue,
seja frequentemente considerada como indicativa de que
a agulha ndo esta no interior de um vaso sanguineo, ela
pode fornecer uma falsa sensa¢do de seguranga. Isso
ocorre porque, mesmo sem a presenca de sangue, a
agulha pode estar em um vaso, o que permite a injegdo
intravascular. Por outro lado, a aspirag@o positiva, que
detecta sangue, tem relevancia apenas no momento da
aplicagdo, mas também ndo ¢ 100% confiavel. Estudos
demonstram uma alta taxa de falsos negativos com a
aspiragdo positiva in vitro, variando entre 33% e 53%, o
que significa que a técnica de aspiracdo ndo ¢
completamente  confidvel para evitar inje¢des
intravasculares!”.

Além disso, a sensibilidade da aspiragdo esta
relacionada a fatores como a reologia do preenchedor, o
diametro da agulha ou canula, a pressdo ¢ o tempo de
aspiracdo. Por isso, os profissionais ndo devem confiar
plenamente na aspiragdo negativa e precisam adotar uma
abordagem mais cautelosa. As melhores praticas
incluem a injegdo lenta, com pressio minima e em
pequenos incrementos, utilizando canulas de maior
calibre ¢ com bom conhecimento da anatomia e dos
vasos sanguineos faciais. Compreender as variagdes
anatomicas e o plano de profundidade adequado para
cada area da face ¢ essencial para minimizar os riscos e

garantir a seguranga do procedimento'®,

5. CONCLUSAO

Em conclusdo, o uso de agulha e canula no
preenchimento facial envolve riscos e complicacdes
distintas. As agulhas, devido ao seu calibre e ponta
afiada, podem causar perfuragdes vasculares e
inflamagdo, enquanto as canulas, apesar de mais seguras
para evitar perfuragdes, podem ser menos precisas €
causar destrui¢do do tecido conjuntivo e distribui¢do do
produto de forma assimétrica casando compressdes
arteriais. A escolha da técnica deve ser baseada na
anatomia do paciente e na area tratada, sendo que
regides delicadas como a periocular e nasal favorecem o
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uso de canulas para reduzir riscos. No entanto, para
areas menos sensiveis, as agulhas podem ser mais
eficazes devido a sua precisdo. Futuros estudos devem
investigar a seguranca de diferentes calibres de agulhas
e canulas, explorar alternativas para melhorar a
confiabilidade da aspiragdo e analisar a eficicia de
diferentes tipos de preenchedores, como o dacido
hialurénico, em diversas regides anatdmicas, visando
aprimorar as praticas clinicas e reduzir intercorréncias e
complicacdes.
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