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HARMONIZAÇÃO OROFACIAL  
COM FIOS
WIRED FACIAL HARMONIZATION

RESUMO

Atualmente, apesar das várias opções, muitas pessoas têm optado por procedimentos mini-
mamente invasivos para lifting facial, aceitando um grau modesto de melhora estética. É o caso do 
uso de fios, que proporciona suavização de flacidez da pele e rugas de expressão, evitando grandes 
incisões, tendo assim uma menor possibilidade de efeitos adversos, rápida cicatrização e redução 
do tempo de recuperação, além de um resultado totalmente satisfatório e estético. Paciente do 
gênero masculino, hígido, caucasiano, 60 anos de idade, com queixas de aspecto facial senil. Não 
desejava se submeter a um procedimento cirúrgico por receio de cicatriz, tempo maior de recu-
peração e por acreditar que a cirurgia poderia causar uma falta de aspecto de naturalidade facial. 
Foi então sugerido ao paciente o uso de fios de polidioxanona (PDO) no terço superior da face, os 
fios russos no terço médio da face, e na região submentoniana, os fios Double Needle. O paciente 
demonstrou satisfação com o resultado obtido. Foi utilizada a avaliação fotográfica comparativa 
com antes e depois do procedimento. Uma das principais vantagens do método não cirúrgico é 
o tratamento de sinais leves a moderados de envelhecimento facial e que ainda não possam ser 
submetidos a procedimentos mais invasivos, ou quando o paciente não deseja o estigma da cicatriz. 
A combinação de procedimentos realizados com fios permitiu o reposicionamento das estruturas 
da face no paciente avaliado, sendo um procedimento considerado rápido, com curto período de 
recuperação e um índice de complicações relativamente baixo, realizado em consultório, tornando 
o método mais acessível comparado aos métodos cirúrgicos, que necessitam de permanência em 
ambiente hospitalar.

Descritores: Face, suturas, estética, PDO, fios russos, double needle.

ABSTRACT

Many people today have opted for minimally invasive facial lifting procedures, accepting a more 
modest degree of aesthetic improvement, such as the use of threads, which provides smooth skin 
sagging and wrinkles, avoiding large incisions, thus having a lower possibility of adverse effects, 
rapid healing and reduced recovery time, as well as a totally satisfactory and aesthetic result. Male, 
Caucasian, 60-year-old patient with complaints of senile facial appearance. He did not want to 
undergo a surgical procedure for fear of scarring, longer recovery time, and believing that surgery 
could cause a lack of natural face appearance. It was then suggested to the patient, in the upper 
third of the face, the use of polydioxanone (PDO) threads; in the middle third of the face, Russian 
threads; and in the submental region, Double Needle threads. The patient showed satisfaction with 
the result obtained. Comparative photographic evaluation was used before and after the procedure. 
One of the main advantages of the non-surgical method is the treatment of mild to moderate signs 
of facial aging that can’t yet be submitted to more invasive procedures, or when the patient does 
not want scar stigma. The combination of the procedures performed with the wires allowed the 
repositioning of the face structures in the evaluated patient, being a fast procedure, with a short 
recovery period, and a relatively low complication rate, performed in the office, making the method 
more accessible. Compared to surgical methods that require hospital stay.

Descriptors: Face, sutures, aesthetics, PDO, russian threads, double needle.
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INTRODUÇÃO

A pele é um órgão muito acometido com o processo natural do envelhecimento, sofrendo, 
a longo prazo, de perda da sua elasticidade e queda pelo efeito da gravidade1.

Atualmente, apesar das várias opções, muitas pessoas têm optado por procedimentos mi-
nimamente invasivos para lifting facial2, aceitando um grau mais modesto de melhora estética. É 
o caso do uso de fios, que envolve a passagem de suturas sob a pele da face para compensar os 
tecidos flácidos3 e fazer o reposicionamento das estruturas da face com consequente suavização 
de rugas de expressão e melhora no aspecto dos contornos faciais, evitando grandes incisões, 
assim tendo uma menor possibilidade de efeitos adversos, rápida cicatrização e redução do tempo 
de recuperação, além de um resultado totalmente satisfatório e estético4.

A associação de técnicas, escolhidas pelo profissional, pode ser necessária para a apresen-
tação de resultados harmônicos e mais naturais para cada paciente, porém, é importante que a 
comunidade científica sempre investigue os resultados das associações para validar a qualidade 
e detectar possíveis intercorrências. Por isso, este artigo tem como objetivo apresentar um relato 
de caso de harmonização facial com a associação das técnicas de implante de fios de PDO, russo 
e double needle, a fim de confirmar a eficácia e segurança da técnica5.

RELATO DE CASO

Paciente do gênero masculino, hígido, caucasiano, 60 anos de idade, com queixas de as-
pecto facial senil. Não desejava se submeter a um procedimento cirúrgico por receio de cicatriz, 
tempo maior de recuperação e por acreditar que a cirurgia poderia causar uma falta de aspecto 
de naturalidade facial.

Ao exame físico, observava-se pele espessa e falta de sustentação com gordura ptosada, 
perda da elasticidade facial, com surgimento de rugas periorais, na região da glabela e do sulco 
nasogeniano, assim como flacidez em região submentoniana. No restante da face, se observava 
blefarocalase, que não foi motivo da consulta do paciente.

Foi então sugerido ao paciente o uso de fios de polidioxanona (PDO) no terço superior da 
face, os fios russos no terço médio da face, e na região submentoniana, os fios Double Needle.

O procedimento foi executado no consultório, iniciando pelas marcações das passagem 
dos fios, seguido de anestesia tópica, assepsia e antissepsia. A anestesia local foi realizada nos 
pontos de entrada da sutura, sendo utilizados quatro fios russos de cada lado no terço médio. 
Realizou-se a perfuração da pele com agulha 40 x 12, permitindo, assim, a passagem da cânula 
no tecido adiposo profundo acima da camada do tecido muscular, nos locais marcados, com o 
intuito de passar o fio pelo interior da mesma, após a remoção de gordura do local. A retirada da 
cânula foi feita em movimentos helicoidais para que haja aderência do fio ao tecido subcutâneo. 

Em seguida, foi realizado o tracionamento dos fios com o objetivo de fazer a sustentação e a 
elevação da gordura ptosada para os compartilhamentos adequados, comparando um lado com 
o outro da face, em busca da simetria facial. O excesso de fio foi cortado e colocado o curativo 
com fita micropore nas regiões em que o procedimento foi realizado.

Logo após, no terço superior da face, na região da glabela, uma vez que já feita a assepsia, 
antissepsia e anestesia tópica, foi realizada a anestesia local nos pontos de entrada, meio e saída 
do seu percurso, as quais haviam sido marcadas anteriormente, para iniciar a introdução dos fios 
de PDO. Na técnica, a entrada deu-se em 45 graus, direcionando-se o fio paralelamente à pele no 
plano subcutâneo. A cada avanço com o implante verificou-se o plano, cuidando para não super-
ficializar demais; houve a saída com o fio e cortou-se o que restou do mesmo, bem rente à pele1.
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Depois de realizado o terço superior e médio da face, o fio double needle foi introduzido 
após a realização da anestesia pelo pertuito do fio, na porção inferior da região mentoniana. Por 
ser um fio bidirecional com garras convergentes e ter as duas extremidades com agulhas retas, 
uma das extremidades foi introduzida no centro para o lado esquerdo do paciente e a outra para 
o lado direito, conforme marcações. Consequentemente, foi realizado o tracionamento dos fios, 
comparando um lado com o outro da região, em busca da simetria. O excesso de fio foi cortado 
e colocado o curativo com fita micropore nas regiões de entrada dos fios e foram repassadas 
as orientações pós-operatórias, que incluíram gelo por 15 minutos, não praticar atividade física 
por uma semana e evitar massagem e calor direto na região. Para melhorar a vida útil do fio, foi 
prescrito peptídeos de colágeno por três meses1.

A duração dos procedimentos foi de cerca de 120 minutos.
Após 60 dias da realização de procedimentos com os fios, o paciente foi reavaliado para a 

visualização do resultado final.
Os resultados foram avaliados considerando o que ficou demonstrado na fotografia de antes 

(Figura 1); marcações no dia do procedimento (Figuras 2-5); resultado logo após o procedimento 
(Figura 6-8); 15 dias após o procedimento (Figuras 9-11); 30 dias após o procedimento (Figuras 
12-14); e 60 dias após o procedimento (Figuras 15-17).

Figura 1 – Antes do procedimento Figura 2 – Marcações para introdução do fio de PDO.
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Figura 6-8 – Imediatamente após os procedimentos realizados.

Figura 3-5 – Marcações para a inserção dos fios Russo e Double Needle.

Figura 9-11 – Após 15 dias do tratamento.
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DISCUSSÃO

Os fios faciais vêm se tornando mais populares atualmente. A aplicação representa um proce-
dimento minimamente invasivo e de rápida recuperação, realizada sob anestesia local em ambiente 
não hospitalar, tendo o risco de complicações baixo desde que conhecida a técnica de aplicação4. 
Possuem como indicações elevar os tecidos faciais, assim como estimular a produção de colágeno, 
melhorando a textura da pele, podendo ser utilizados no início da ptose, a partir dos 30 anos de 
idade, otimizar uma ritidoplastia ou postergá-la, melhorar o aspecto de uma paralisia facial e flacidez 
no pescoço6. Sendo também utilizada como alternativa para diabéticos, fumantes e idosos que não 
podem se submeter a cirurgia com anestesia geral7.

No caso do paciente em questão, optou-se no terço médio, por iniciar a harmonização orofacial 
com os fios russos devido as suas características serem de estrutura inabsorvível, não biodegradá-
vel, biocompatível e resistente, não sofrendo processo de degradação, mantendo sua força tênsil 
indefinidamente e, consequentemente, por possui garras, fazendo a sustentação e a elevação da 

Figura 15-17 – 60 dias após o procedimento.

Figura 12-14 – 30 dias após o procedimento.
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. gordura ptosada para os compartilhamentos adequados. Os resultados são divididos em três fases: 
o precoce, o qual ocorre imediatamente após o procedimento e até vinte e quatro horas (Figuras 
6-8), o real, o qual se observa após duas semanas (Figuras 9-11) e o final, que acontece de quatro 
a oito semanas, período o qual a pele necessita para produzir todo o colágeno e toda a reação 
inflamatória (Figuras 15-17) 7,8. 

Observou-se que, apesar do ganho de peso aparente do paciente, conforme ilustrado na 
Figuras 15, 16 e 17 (resultado com 08 semanas), os fios permaneceram exercendo sua função de 
sustentação e as estruturas faciais se adequaram de forma harmônica na face, obtendo um resul-
tado final satisfatório pelo paciente.

No terço superior da face, região da glabela, os fios de PDO foram indicados devido ao grau 
de flacidez não muito acentuado do paciente e necessidade de melhora na textura da pele9. Por 
serem biodegradáveis e absorvidos totalmente pelo organismo, os fios de PDO são considerados 
excelentes bioestimuladores, por estimularem a produção de colágeno, que se dá pela proliferação 
fibroblástica, ou fibrose, que ocorre ao redor desse fio inserido  em plano subdérmico10. Isso ocorre 
por um processo natural de cicatrização do organismo, contribuindo assim para a melhora da flacidez, 
rugas, volume local e revitalização cutânea, e também podendo ocasionar uma retração de pele, 
resultando em um efeito lifting, o que caracteriza a necessidade do paciente. Seu efeito de tração 
pode ser observado em 15 dias da realização do procedimento, e a qualidade da pele melhorada 
é percebida em torno de 2 meses após5.

Depois de realizado o terço superior e médio da face, foi observada uma melhora da dispo-
sição da gordura submentoniana, por isso optou-se pelo fio Double Needle. Pela sua facilidade de 
introdução na pele, com o intuito de realizar o reposicionamento dos tecidos, causando o efeito 
lifting (possibilita um maior estímulo de colágeno, elastina e ácido hialurônico, que contribuirão 
para a restauração da elasticidade, coloração, textura, hidratação, perfusão e firmeza da pele), o 
que faz com que esse efeito lifting permaneça mesmo após a reabsorção do fio. A aparência final 
é dada em torno de 1 mês de sua realização11,12, como pode ser observado nas Figuras 12, 13 e 14.

RESULTADOS

O paciente demonstrou satisfação com o resultado obtido. Foi utilizada a avaliação fotográ-
fica comparativa com antes e depois do procedimento. Uma das principais vantagens do método 
não cirúrgico é o tratamento de sinais leves a moderados de envelhecimento facial e que ainda 
não possam ser submetidos a procedimentos mais invasivos, ou quando o paciente não deseja o 
estigma da cicatriz.

 

CONCLUSÃO

A combinação de procedimentos realizados com os fios permitiram o reposicionamento das 
estruturas da face no paciente avaliado, sendo um procedimento considerado rápido, com curto 
período de recuperação, e um índice de complicações relativamente baixo, realizado em consul-
tório, tornando o método mais acessível comparado aos métodos cirúrgicos que necessitam de 
permanência em ambiente hospitalar.

O propósito da realização deste estudo foi demonstrar que os resultados de harmonização 
facial são potencializados quando há combinação dos procedimentos. 
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