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INTRODUCAO

O acido hialurénico (AH) ¢ um polissacari-
deo de ocorréncia natural no corpo humano, es-
pecialmente abundante em tecidos conjuntivos,
epiteliais e neurais. Sua elevada capacidade de
retencao de agua o torna um componente essen-
cial para a hidratacao, elasticidade e volume da
pele. A diminuigao progressiva de sua concen-
tracdo com o envelhecimento leva a alteragdes
estruturais e funcionais cutaneas, contribuindo
para a formagdo de rugas, sulcos e perda de vo-
lume facial.

Com a crescente demanda por procedimen-
tos minimamente invasivos e de rapida recupe-
racdo, o AH tem sido amplamente utilizado em
preenchimentos faciais com o objetivo de res-
taurar contornos, suavizar marcas de expressao
e promover harmonizagao facial. Este capitulo
tem como objetivo analisar, a luz da literatura
cientifica atual, os principais aspectos relacio-
nados a composig¢ado, aplicagdes clinicas, segu-
ranga, eficdcia e inovacdes tecnologicas associ-
adas ao uso do 4cido hialurénico em procedi-
mentos estéticos faciais.

METODO

Este trabalho ¢ baseado em uma revisdao
narrativa da literatura, realizada entre fevereiro
e maio de 2025. A busca foi conduzida nas ba-
ses de dados PubMed, Scopus, Embase, Sci-
ELO e LILACS, utilizando os seguintes descri-
tores: acido hialurdnico, preenchimento dérmi-
co, seguranca em estética e complicacdes em
preenchimento facial.

Foram incluidos artigos revisados por pa-
res, publicados entre 2018 e 2025, nos idiomas
portugués, inglés ou espanhol, que abordassem
os aspectos clinicos, bioquimicos, formulativos
e de seguranca do uso do AH em estética facial.

Artigos opinativos, duplicados ou com metodo-
logia inadequada foram excluidos. Apos os cri-
térios de elegibilidade, 57 estudos foram seleci-
onados e analisados criticamente.

RESULTADOS E DISCUSSAO

_ Aspectos Bioquimicos e Propriedades do
Acido Hialuronico

O 4cido hialurénico ¢ um glicosaminoglica-
no nao sulfatado, formado por unidades repeti-
das de acido D-glucurdnico e N-acetilglicosa-
mina. Possui elevada capacidade de ligacdo
com moléculas de agua - até 1000 vezes o seu
peso o que lhe confere papel fundamental na
homeostase da matriz extracelular da pele.
Além disso, contribui para processos de regene-
racdo tecidual, lubrificagdo e preenchimento es-
trutural (CARRUTHERS & CARRUTHERS,
2020).

Com o envelhecimento intrinseco e extrin-
seco da pele, a concentracao de AH diminui sig-
nificativamente, levando a desidratagdo e a per-
da da firmeza e do volume facial. A reposi¢do
topica ou injetavel visa restaurar essas fungoes,
promovendo rejuvenescimento visivel e melho-
ra funcional da derme (RZANY & DELO-
RENZI, 2015).

Formulacgoes e Indica¢oes Clinicas
Os preenchedores a base de AH diferem en-

tre si quanto ao grau de reticulacdo, concentra-
¢do e viscosidade. Esses parametros influen-
ciam diretamente a densidade, a coesividade e
a duracdo do efeito clinico. Produtos com maior
grau de reticulagdo e elasticidade sdo indicados
para regides profundas e de sustentacdo, como
mandibula, mento e regido malar. J& os produ-
tos menos densos sao utilizados para areas mais
superficiais e delicadas, como lébios, sulcos fi-
nos periorais e olheiras (SUNDARAM et al.,
2016).

A escolha da formulacao deve ser individu-
alizada, considerando a anatomia do paciente, o
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objetivo estético e a profundidade de aplicagao,
sendo fundamental para o sucesso do procedi-
mento e prevencao de efeitos adversos.

Eficacia dos Preenchimentos Faciais
A literatura apresenta evidéncias robustas

quanto a eficacia clinica do acido hialurénico
em preenchimentos faciais. Estudos controla-
dos demonstram melhora significativa e imedi-
ata na aparéncia de sulcos nasogenianos, olhei-
ras profundas, perda de volume malar e con-
torno mandibular (BEASLEY, 2009).

Os resultados sdo geralmente visiveis logo
apos o procedimento e podem durar de 6 a 18
meses, dependendo do metabolismo individual,
da area tratada e do tipo de AH utilizado. O
efeito rejuvenescedor esta relacionado nao ape-
nas a reposi¢do de volume, mas também a me-
lhora na qualidade da pele, atribuida a estimu-
lacdo indireta da sintese de colageno (HUM-
PHREY et al., 2020).

Seguranca, Complica¢coes e Manejo

Apesar do excelente perfil de seguranca do
AH, complicag¢des podem ocorrer. As mais fre-
quentes incluem edema, equimose, dor leve e
nddulos transitorios. Complicagdes graves, em-
bora raras, envolvem obstru¢des vasculares, ne-
crose tecidual e, em casos extremos, compro-
metimento visual (JONES ez al., 2021).

A prevengao de eventos adversos exige co-
nhecimento anatomico detalhado, dominio da
técnica de aplicacdo, uso de canulas rombas,
aplicacdo lenta e retrograda e observacao cons-
tante do paciente. O reconhecimento precoce de
sinais de alerta - como dor intensa, palidez, li-
vedo e alteragdes visuais - permite a interven-
¢do imediata (KING, 2017).

A hialuronidase ¢ o principal recurso para
dissolucao do AH em casos de sobrecorrecao
ou complica¢des vasculares. O uso de ultrasso-
nografia na pratica clinica tem ganhado desta-
que por permitir uma aplicagdo mais precisa e
segura (KROUMPOUZOS, 2024).

Inovacgdes Tecnologicas e Tendéncias
Atuais
O mercado de estética médica segue em

constante evolugdo. As principais tendéncias
atuais incluem o uso de ultrassonografia point-
of-care para guiar a aplicacdo do AH, a indivi-
dualizagdo extrema das técnicas de preenchi-
mento (abordagem “full-face), e o uso combi-
nado de 4cido hialurdnico com bioestimulado-
res de colageno, como o acido polilatico (DE-
LORENZI, 2014).

Ha também uma mudanga de paradigma em
relagdo aos resultados: o foco esta na naturali-
dade, longe da artificialidade de décadas passa-
das. Técnicas como a “harmonizacao sutil” bus-
cam manter as caracteristicas unicas do rosto,
respeitando propor¢des naturais e evitando exa-
geros.

O desenvolvimento de novos preenchedo-
res com diferentes niveis de reticulacao e tec-
nologias de liberagdo controlada promete maior
durabilidade e resultados ainda mais previsi-
veis, consolidando o AH como um dos princi-
pais aliados da estética facial moderna (NES-
TOR, 2022).

CONCLUSAO

O é4cido hialurénico representa atualmente
uma das substancias mais seguras, versateis e
eficazes nos procedimentos estéticos faciais.
Seu uso exige, contudo, conhecimento profun-
do da anatomia facial, dominio técnico € senso
estético refinado. Quando bem indicado e cor-
retamente aplicado, proporciona rejuvenesci-
mento, simetria e melhora significativa da auto-
estima.

Com os avancos tecnoldgicos e a busca por
naturalidade, o AH se consolida como ferra-
menta indispensavel para profissionais da esté-
tica médica, sendo essencial manter-se atualiza-
do quanto as inovacdes e diretrizes de seguran-
ca para oferecer um atendimento ético, seguro
e baseado em evidéncias.
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