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RESUMO

Harmonizagdo Orofacial tem sido cada vez mais constante no consultério
odontoldgico. Sua responsabilidade visa o equilibrio estético e funcional da face,
tratando o paciente de forma integral e ética. Este trabalho tem como objetivo principal
esclarecer as areas de atuagdo do cirurgido dentista dentro da Harmonizagéo
Orofacial e falar sobre as suas indicacdes, contraindicagdes, reagdes adversas,
técnicas de aplicacdo e marcas do produto aprovada pela ANVISA. Esta revisdo de
literatura foi realizada utilizando artigos e textos de referéncias basicas sobre
harmonizagcdo orofacial em PubMed, Scielo e Google Académico. Logo, pelas
informagdes obtidas é de extrema importancia que o cirurgido dentista busque sempre
se atualizar, pois a odontologia é uma area que esta em frequente modernizagéo.

Portanto, este estudo, foi necessario para adequar e informar os profissionais do que
pode ser realizado dentro da especialidade de HOF. Dessa maneira, o dentista pode
desenvolver suas atividades ndo apenas nos tratamentos terapéuticos e funcionais,
mas também ter um papel preponderante na manuteng¢ao e na busca da estética de
acordo com o anseio do paciente. Nesse sentido, a odontologia € uma importante
aliada, onde conta com profissionais qualificados e conscientes de seus deveres.

Palavras chaves: Atuacao; Estética facial; Harmonizagao Orofacial.
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1. INTRODUGAO

A busca pelos padrées considerados estéticos tem se tornado um fator cada
vez mais importante na vida das pessoas. Embora a percepgao do que € belo seja
uma questao subjetiva, ela pode apresentar uma grande influéncia na questao de
autoestima e aceitagédo dos individuos. Isso levou a Odontologia moderna a aplicar e
renovar seus procedimentos, uma vez que, os pacientes tém buscado néao somente
uma fungdo mastigatdria eficiente e um sorriso agradavel, mas também a obtengao
de um conjunto harmonioso e beleza da face como um todo, sendo o rosto a imagem
de referéncia a cada individuo. (CAVALCANT, et al 2017).

Para entender a necessidade da HOF é preciso observar e vivenciar o momento
atual da sociedade. O que querem nossos pacientes? Saude, fungado, beleza,
rejuvenescimento, harmonia e bem-estar. Sdo pedidos que vao além do sorriso, e que
para serem oferecidas, requerem que o profissional esteja atualizado com
terapéuticas estéticas e cosméticas para aplica-las ou indica-las. (CAVALCANT, et al
2017).

O cirurgido-dentista conhecendo os fundamentos da analise facial, baseado em
uma referéncia do padrdao de normalidade do biétipo brasileiro, podera diagnosticar
uma desarmonia estética de origem esquelética, dentaria ou de alteragdo anatémica,
que podera, ou nao, ser corrigida com terapias estéticas nao invasivas. (MOREIRA
JUNIOR; et al, 2018).

Além de serem corriqueiramente ofertados no mercado de consumo em saude,
a procura por esses tipos de tratamentos tem aumentado a cada dia em virtude de
apresentarem resultados imediatos e mais proximos do natural, sem que haja a
necessidade de recorrer a um procedimento mais invasivo, como a cirurgia plastica
(MAIA & SALVI, 2018).

De acordo com a Organizagao Mundial de Saude, a definicdo de individuo
saudavel refere-se também a felicidade deste com si mesmo, ou seja, a autoestima.
Com isso, na odontologia moderna, tratar o bem-estar e a saude do paciente de forma
completa, ndo so6 visar o tratamento da cavidade oral, mas sim que a sua face como
um todo esteja em completa harmonia com seu corpo e sua mente. A face apresenta
um papel fundamental em relagdo aos elementos que constituem a imagem fisica.

Portanto, esta €& responsavel pela identificagdo do individuo, e ainda, suas



expressdes, pois apenas pela expressdo facial é possivel detectar um estado

emocional mesmo sem verbalizar (GARBIN et al., 2019).



2. JUSTIFICATIVA

Por ser uma area onde hoje ha uma grande procura, devemos saber quais as
limitagdes dentro da odontologia, quais as intercorréncias e os beneficios que podem

ocorrer dentro da harmonizacéao orofacial.



3. OBJETIVO

Objetivo geral dessa revisao de literatura é salientar a importancia do cirurgiao
dentista na atuagcdo da harmonizagao orofacial, visto como objetivo principal falar

sobre as areas de atuacgao.



4. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao de literatura, o tipo de pesquisa utilizada nesse projeto
foi a descritiva, sendo baseada em assuntos tedricos, com o auxilio de artigos e
trabalhos académicos publicados até o ano de 2022, tendo como uso o banco de
dados PubMed, SciELO e Google Académico. Serao utilizadas as seguintes palavras
chaves para a pesquisa: Harmonizagao Orofacial, area de atuacdo, indicacédo e

contraindicagoes.
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5. REVISAO DE LITERATURA

5.1 O QUE E HARMONIZACAO OROFACIAL

A harmonizacédo orofacial é a especialidade odontolégica responsavel por
tornar os tercos da face de um paciente mais proporcionais esteticamente através de
procedimentos como: preenchimento facial com biomateriais, aplicagdo da toxina
botulinica, bichectomia, lipoplastia cervical e rinomodelag¢ao. (Rodrigues, 2021).

No momento atual a Harmonizacdo Facial vem sendo cada vez mais
desempenhada pelos Cirurgides Dentistas, sendo praticada através de novas
técnicas, tendo como uma grande perspectiva harmonizar a face da forma mais
suavizada e natural, buscando sempre deixar os resultados os mais discretos
possiveis, respeitando a idade, o visagismo e anatomia da face de cada paciente,
atendendo assim os resultados esperados de minimizar as marcas dos
envelhecimentos. O Cirurgido Dentista (CD) mediante do licenciamento para atuagao
através de residéncias ou especializacdes € capaz de praticar tais procedimentos tao
especificos, ja que essa area € um processo multidisciplinar. (RIOS M, 2017).

5.2 ASPECTOS LEGAIS E ETICOS

Com a resolugao CFO no 198\19 que reconhece a HOF como especialidade
odontoldgica, dispde sobre os critérios para formacgao profissional na especialidade,
amplia a area anatdbmica de atuacdo do cirurgido-dentista citando alguns dos
biomateriais indutores de colageno, toxina botulinica, os preenchedores faciais e
agregados leucoplaquetarios autélogos, fala sobre a intradermoterapia e o uso de
indutores percuntaneos, nos tercos inferior, médio e superior. Além de procedimentos
biofatdbmicos e\ou laserterapia, desde que sua area de atuacdo, e em estruturas
anexas e afins. Permite também realizar tratamento de lipoplastia facial, por técnicas
quimicas, fisicas ou mecanicas na regiao orofacial, a técnica cirurgica de remogéao do
corpo adiposo de Bichat e técnicas cirurgicas para a corregao dos labios, liplifting, na
sua area de atuacgéo e em estruturas relacionadas anexas e afins. (Conselho Federal
de Odontologia [CFO], 2019).

Essa resolugao traz também exemplos de procedimentos cirurgicos vedados,
para que o cirurgido dentista ndo tenha qualquer tipo de duvida sobre os critérios e
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limites de atuacdo. Os procedimentos sdo: Alectomia, Blefaroplastia, Cirurgia de
castanhares ou lifting de sobrancelhas, Otoplastia, Rinoplastia, Ritidoplastia ou Face
Lifting. Vale destacar que essa resolugcao nao se aplica aos procedimentos cirurgicos
de competéncia do especialista em cirurgia e traumatologia bucomaxilo-facial.
(Resolugao 230/2020).

5.3 ACIDO HIALUORICO

O acido hialurdnico, muito utilizado em procedimentos de preenchimento para
reabilitacdo orofacial, se trata de uma molécula carregada negativamente com alta
capacidade de se ligar a moléculas de agua; por conta desta caracteristica, esta
substancia tem um bom potencial de preenchimento, especialmente de linhas de
expressao e rugas, por formar um bloco coeso na ligagdo moléculas. (FERREIRA,;
CAPOBIANCO, 2016).

Os esforgos por encontrar materiais seguros, resistentes, que oferecam
resultados previsiveis e duradouros sdo constantes. Os preenchedores de AH sao,
atualmente, os mais utilizados, em razdo da prépria simplicidade e facilidade na
aplicacao, além da alta eficacia ja demonstrada, o desejavel perfil de seguranca e
rapida recuperacgao dos pacientes. (FERREIRA; CAPOBIANCO, 2016).

O produto n&o pode ser usado em pessoas com hipersensibilidade conhecida
a estreptococos ou bactérias Gram-positivas, ou em pacientes com hipersensibilidade
a lidocaina para produtos que contenha o mesmo. Nao deve ser aplicado em areas
que tenham alguma afecgdo cuténea, inflamacgbdes ou feridas; e em areas com
implantes permanentes. E contraindicado para mulheres gravidas e que estejam
amamentando. (MORAES BR et al., 2017).

E ainda é valido ressaltar que o uso de forma excessiva de acido hialurénico
ou toxina botulinica pode promover alguns efeitos adversos, tais como: nodulos,
inflamacodes locais, infecgbes, migracdo e extrusao do material que podem levar a
alteragdes significativas na face do paciente. (ROSA; RODRIGUES; GIANSANTE,
2017 MONTEIRO; PARADA, 2010).

Existe um componente hialuronidase que age degradando o acido hialurénico

existente ao redor das células do tecido conjuntivo, assim momentaneamente
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diminuindo a viscosidade desse tecido, sendo mais permeavel. (Simone Ramos et al.,
2013).

Técnicas de aplicagao do a AH podem ser feitas com uso de agulha ou canula.
O uso de canulas de ponta romba pode reduzir o sangramento, os hematomas e a dor
ao diminuir o trauma intratecidual e a qualidade de perfuragcbes em comparagao a
técnica com agulhas. (MORAES, BONAMI; ROMUALDO, 2017).

As agulhas e canulas sao dispositivos principais no desenvolvimento de
preenchimento, e cada uma apresenta vantagens e desvantagens de acordo com a
area a ser tratada, as profundidades de injegao especificas e as técnicas a serem
utilizadas. Nesse limiar as agulhas sdo comumente usadas para preparagdes
injetaveis focais/pontos, ja as canulas permitem uma distribuicdo horizontal do
material de preenchimento sobre superficies maiores. (BERNARDES et al., 2018).

Dentre as marcas de preenchedores faciais usados no Brasil aprovado pela
ANVISA estdo, Juvéderm, Rennova, Restylane, Princess, Perfectha, Teosyal,

Hialurox, Belotero, Varioderm, Revanesse.

5.3.1 TOXINA BOTULINICA

Dentre os procedimentos estéticos existentes a toxina botulinica se destaca por
atender ambos os sexos e diferentes faixas etarias. O local que recebe maior atengao
desse tratamento com toxina botulinica é o ter¢co superior da face, com resultados
positivos na correcao de rugas dinamicas. Entretanto seu uso deve ser realizado de
forma cautelosa visto que um dos aspectos a serem evitados € a auséncia de
expressao. (MESKI, 2012).

Os principais musculos que sao submetidos a aplicacdo da TBA sao os
seguintes: frontal, musculo nasal, musculo frontal, orbicular dos olhos, procero,
levantador do labio, corrugador do supercilio, asa do nariz, zigomatico menor e maior,
levantador do angulo da boca, bucinador, risério, orbicular dos labios, depressor do
angulo da boca, depressor do labio inferior e musculo mentoniano. (OLIVEIRA G.
2020).

O uso dessa toxina se apresenta como um dos principais recursos para o
tratamento de assimetrias faciais, pois através da aplicagcdo dessa toxina é possivel
aliviar as rugas, auxiliar nas corregdes de imperfeigdes faciais estéticas, nariz, labios,

sobrancelhas. Por isso a técnica de aplicacdo da TBA é considerada um procedimento
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estético ndo cirurgico com lideranga mundial devido sua elevada eficacia. (SOUZA,;
CAVALCANTI, 2016).

Os riscos mais comuns nos locais da injecao sao: edemas, hematomas,
inchaco e sangramentos. No que diz respeito as complicagdes sao: paralisia
excessiva dos musculos, acontecendo quando € injetado uma dose além do
necessario ou a diluicdo nao é feita de forma adequada delimitando os movimentos
da face, podendo correr risco de ptose em algumas regides. (SUNDANRAM, 2016).

No que diz respeito a contraindicacédo dos procedimentos € importante salientar
as pessoas que possuem algum tipo de alergia ou alta sensibilidade aos componentes
quimicos que estdo presentes na composi¢cdo da toxina e do acido. Também é
necessario ressaltar os mesmos cuidados aos pacientes com problemas no sistema
nervoso periférico, com processo inflamatério na pele no local de aplicacdo, em
gravidas e lactantes. (CHAVES; PAULA, 2018; SILVA, 2012; DIAS 2017).

Os profissionais seguem o protocolo para uso terapéutico e estético de forma
distinta para cada situagdo. As normas a serem seguidas em procedimentos
terapéuticos vao exigir maiores quantidades em pé da toxina diluida em pouca
quantidade de soro, o que evita que algum musculo secundario receba toxina. Nas
normas dos procedimentos estéticos ha exigéncia de uma quantidade mediana de
soro, entre 1 ml e 2 ml, e uma menor quantidade da toxina. No entanto, vale salientar
que o profissional capacitado sabera a quantidade exata da substancia avaliando as
caracteristicas clinicas do paciente e a sua faixa etaria. (BISPO, 2019).

Dentre as marcas de Toxina Botulinica usadas no Brasil aprovada pela ANVISA
estdo, botox, dysport, botulift, botulim, prosigne e nabota.

5.3.2 BIOESTIMULADOR DE COLAGENO

Os bioestimuladores de colageno tém como finalidade o aprimoramento da
aparéncia da pele, agindo até mesmo nas camadas mais profundas, para recuperar
as qualidades e especificidades que a pele perdeu no decorrer do tempo, por
intermédio da estimulagdo da producéo de colageno pelo organismo. Estes sdo os:
acido poli-l-lactico (PLLA), hidroxiapatita de calcio (CaHA) e policaprolactona (PCL),
que sao caracterizados por ndo se dissiparem no copo humano, ndo causando
prejuizos para o seu metabolismo, e nele agem por prazo determinado. Estes sao

caracterizados como substancias injetaveis que estimulam os fibroblastos do
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organismo na produgdo de colageno. Sao biocompativeis e bioabsorviveis,
classificados quanto a durabilidade e a absor¢do pelo organismo. (BRAVO,
CARVALHO, 2021; BEER, 2009).

O mecanismo de agdo empregado para proporcionar a neocolagénese se inicia
com a reagdo inflamatdria subclinica em local determinado. E aplicado em areas
cébncovas e de sombras, tendo como causas a eliminagdo de gordura hipodérmica e
subcutanea provocadas pelo envelhecimento ou lipoatrofias, uma vez que a injegcéao
nao ocorre diretamente sobre rugas, sulcos ou linhas. O contorno facial, os sulcos
nasolabias, o angulo maxilar, a linha do queixo e as linhas de marionetes sao as
regides constantemente corrigidas dentro de um consultério. (Lotaif, 2021).

O Bioestimulador de colageno é contraindicado para gestantes e lactantes,
portadores de doenca autoimune, uso de esteroides, diabetes nao tratada, sindrome
metabdlica, sinais de infeccdo cutdanea na area a ser tratada, herpes ativa e
coagulopatas. (CORREIA, et al., 2019).

As reacgdes adversas do bioestimulador de colageno sao: nédulos, infecgéo,
reacao inflamatoria, inchago, edema, eritema, dor localizada temporaria ou duradoura
e hematomas. (SANTOS et al., 2021).

Dentre as marcas de Bioestimuladores de colageno usadas no Brasil
aprovadas pela ANVISA estdo Radiesse, Sculptra, Ellansé, Diamond, Cientific

Permanent Facial Implant, HarmonyCA, Elleva, Aesthefill.

5.3.3 LIFTING COM FIOS DE POLIDIOXANONA

Os fios de sustentagao liso ou espiculado, sendo uma técnica a fim de impedir

ou compensar a “queda” e “frouxidao” dos tecidos. Esse procedimento evita grandes
incisbes. Além, disso, fornece um “levantamento” real e é considerado um
procedimento semi-invasivo, com resultado duradouro. (LUVIZUTO, 2019, p 474).

Estes fios séo inseridos na gordura subcuténea por meio de uma agulha oca e
s&o imobilizados por envolver farpas bidirecionais. (BERTOSSI et al., 2019).

O lifting facial com fios de sustentagdo ganhou destaque pela denominagao de
“lifting da hora do almogo” ou “facelift do fim de semana” por sua rapidez de execugao,
em um curto periodo de tempo, com relativa facilidade de implantagdo. (LUVIZUTO,

2019, P.474).
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As indicagdes do fio sdo: elevar os tecidos faciais, no inicio da ptose, de acordo
com o grau de envelhecimento, para otimizar uma ritidoplastia ou posterga-la e
melhorar o aspecto de uma paralisia facial. (YAMAGUCHI C, 2006).

Sao contraindicados para este tratamento: doencas auto-imunes, Hepatite B e
C, infeccao por HIV, gravidez e amamentacéo, tratamento anti-coagulante, infecgao
ou histéria de formacao de quelodides. (MATOS, 2016).

Existem poucas intercorréncias relatadas, as complicagbes leves incluem:
equimose, edema, eritema, hematoma, assimetria facial e desconforto. Complicacdes
tardias: extrusao do fio, migragdo e formacgao de cicatrizes nos locais de entrada e
saida. Reagdes adversas mais graves: ruptura do ducto de Stensen, lesdo do nervo
facial (que pode causar paralisia facial), cicatrizes e sensagao crénica de corpo
estranho. (TAVARES et al.,2017).

A técnica de aplicacao do fio de PDO sdo implantados na derme, quando
puxado pelo lado oposto da sua direcdo as farpas ancoram no tecido adiposo,
aumentando a resisténcia a tracdo enquanto suspenso na derme e tecido
sobrejacente. (TONG; RIEDER, 2019). Sendo inserido junto em uma agulha ou
canula, forma de V com uma metade inteira inserida no calibre da agulha e a outra
metade do lado de fora. Apds a inser¢gdao da agulha ou céanula resulta no fio
permanecendo intacto no tecido. (SUH et al., 2015).

Dentre as marcas de fio de PDO aprovadas pela ANVISA estdo, I-Thread, Fios
Faciais VIDA BELA, Mint Lift, Bioline Fios Cirurgicos, Silhouette Soft, MEDITHREAD.

5.3.4 BICHECTOMIA

A remocao da bola de Bichat vem se popularizando entre as pessoas como um
procedimento estético para alcance de um rosto bem delineado, com estética facial
melhor e contornos que destacam a angularidade das caracteristicas esqueléticas
faciais. (MARCOS, 2017).

A bola de gordura bichat esta relacionada com os musculos da mastigacéo e
posicionada entre a regido anterior do musculo masseter e bucinador, onde acomoda
um espago de atricdo chamado Sissarcose, fisiologicamente necessario durante o
periodo de amamentacgao. Ela também esta ligada com o ramo bucal e zigomatico do

nervo facial, sendo necessario ter muita cautela com manejo cirurgico para evitar uma
paralisia facial. (SANGALETTE ET ALL, 2017).
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As contraindicagdes s&o as mesmas de qualquer cirurgia eletiva, tais como:
pacientes que fazem Radioterapia e\ou Quimioterapia, pacientes com infecgbes
locais, cardiopatas severas, imunossupressao, coagulopatia e nefropatia. (LIMA
SOUZA, 2016).

As reacdes adversas do BGB sao hematoma, abcesso, paresia transitéria ou
trismo temporario. (SANGALETTE ETALL, 2017; LIMA E SOUZA, 2016).

O acesso a bichectomia é realizado por meio de uma incisdo de
aproximadamente 5 mm de comprimento, no tecido mole localizado no aspecto mais
inferior e posterior do pilar zigomatico, tendo o cuidado de visualizar o ducto parétideo.
Por seguinte, é feita uma abertura com uma dissec¢cdo romba e identificagdo da
gordura que esta localizada sob o arco zigomatico, o qual se direciona para o aspecto
mais anterior da bochecha, om uma tesoura fina ou uma hemostatica. (LIMA E
SOUZA, 2016; JACOMETTI 2017).

5.3.5 LASERTERAPIA NA ODONTOLOGIA

Na odontologia encontram-se dois tipos de laser, o de ampla poténcia que é
comumente utilizado nos procedimentos cirurgicos, visando um tratamento
conservador, pos-cirurgico com menor dor e traumas, e o laser de baixa poténcia que
tem o objetivo terapéutico de analgesia, anti-inflamatorio, cicatrizante e estimulo de
biomodulagéo dos tecidos vivos. (SILVA NETO et al., 2020).

O desenvolvimento dos aparelhos de laser possibilitou uma grande alteragao

nos procedimentos odontoldgicos, pois proporcionou uma grande redugéao do tempo
de duracéao das cirurgias, no tempo de recuperagao dos pacientes, nas complicacdes
pos-operatorias, na reducdo de edemas e, ainda, facilitou a bioestimulacdo dos
tecidos moles (atualmente conhecida como biorregulagao), como também, um maior
controle e dominio das dores cronicas. (WU et al.2018).
E contra indicada a aplicacdo direta nos olhos, em gestantes, em tecidos neoplasicos,
placa epifisaria, pacientes fotossensiveis ou temporariamente sensiveis por efeito
medicamentoso e em quadros hemorragicos. (KAHN; LOW,2001; KITCHEN, 2003;
MENDONCA, 2009; ALVES et a.,2010).

5.3.6 LIPOASPIRACAO FACIAL NA ODONTOLOGIA
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A lipoaspiragdo quando realizada na face é capaz de melhorar o aspecto do
contorno da mandibula, acabar com a aparéncia de queixo duplo, proporcionar
harmonia e equilibrio ao terco inferior da face, reduzir o excesso de gordura na regiao
do pescoco e possibilitar uma aparéncia mais jovem para o paciente que € submetido
a este procedimento (Hussein, 2009). Que ainda apresentam uma pele estruturada,
com elasticidade e sem ou pouca flacidez local. (Hussein, 2009).

ApOs a realizagao da lipoaspiragao € comum que ocorra no pos-operatorio a
presenga de edema, hematomas, formacao de tecido fibroso e acumulo de liquidos,
portanto, para melhores resultados, € imprescindivel a realizacdo da drenagem
linfatica, a fim de reduzir estes eventos clinicos e auxiliar o processo de cicatrizagcao

e reparacao tecidual no local da realizagao cirurgica. (Santos e Lima, 2020).

5.3.7 MESOTERAPIA

Também conhecida como mesoterapia, que significa “injetar na camada média
da pele”. A técnica permite administrar substancias diretamente sobre o tecido a ser
tratado em pequenas doses. Alguns desses ativos utilizados sao o acido hialurénico,
as vitaminas, os antioxidantes, dentre outras substancias. (OLIVEIRA, 2013).

A terapia de mesoterapia emergiu como um método alternativo, seguro e eficaz
para alcangar a diminuicdo de pequenos depositos de gordura em locais especificos.
(CO; ABAD-CASINTAHAN; ESPINOZA-THAEBTHARM, 2007).

Contraindicada para mulheres gravidas ou amamentando, pacientes com
diabetes mellitus, disturbios hemorragicos, ataque subito, cancer, doenga cardiaca,
doencga renal, doencga sistémica cronica grave, tratamento com medicacao, dentre
outras. (MAYA, 2007).

As complicagdes podem surgir certamente apds o tratamento, embora
incomuns, e pouco relatadas nas publicagdes. (TAN; RAO, 2006).
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6. DISCUSSAO

Foi observado que a harmonizacdo orofacial atualmente, tem sido muito
buscada pelas pessoas, porém existem algumas restricbes na area da odontologia.
No entanto, ha uma resolugdo que regulamenta a pratica do cirurgido dentista que
determina os procedimentos que podem ser realizados. Por ser algo recente na
odontologia, ndo encontra-se muitos artigos relacionados a esse tipo de pratica, e os
autores nao se contradizem.

Segundo o Conselho Federal de Odontologia (CFO), a resolugdo 230
complementa a resolugdo CFO-198/2019, que na pratica essa regulamentagéo
esclarece o termo areas afins constante no artigo 3° da Resolugdo 198, que
estabelece os critérios de atuagdo do Cirurgido-Dentista especialista em
Harmonizagdo Orofacial, em conformidade com a Lei 5.081/1966, que regula o
exercicio da odontologia no Brasil.

Neste cenario ressaltamos que a Resolugdo CFO-230 consegue estabelecer
limites éticos e legais acerca da atuagao do cirurgido-dentista. Contudo, com a
evolugdo da profissdo e conhecimento nesta area, a resolugédo no 176/2016 do
Conselho Federal de Odontologia, determina: Art. 1° - Autorizar a utilizar a utilizagao
da toxina botulinica e dos preenchedores faciais pelo cirurgido-dentista, para fins
terapéuticos funcionais e/ou estéticos, desde que nao extrapole sua area anatébmica
de atuacdo. (CFO, 2016).

Com aumento de recursos na area da estética e a constante procura por tais
procedimentos nos consultorios odontoldgicos, tornou-se necessario a modernizagao
da odontologia e uma visdo ampla, que vai além do sorriso e busca toda harmonia da
face. (CAVALCANT et al., 2017).

A demanda por tratamentos estéticos e rejuvenescedores € cada vez maior na
sociedade e também é evidente na Odontologia, na qual muitos profissionais visam
destacar a beleza do paciente. Nesse contexto, muitos dentistas estdo realizando
procedimentos para harmonizar dentes, labios e rosto como um todo (GARBIN et
al.,2019).
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7. CONCLUSAO

Conclui-se que devido a legislacao o Cirurgidao-Dentista pode atuar na HOF,
proporcionando ao paciente um resultado eficaz e satisfatério utilizando um conjunto
de produtos e técnicas, que feita corretamente nao trara reagdes adversas. Com a
resolu¢do CFO n° 198/19 que reconhece HOF como especialidade odontoldgica,
dispde sobre os critérios para formacao profissional.

Portanto, o cirurgido dentista pode exercer técnicas para harmonizagao
orofacial, cada uma com sua durabilidade, indicacdo, contraindicacado, reacdes
adversas e resultados. Assim, o profissional habilitado a praticar a harmonizagao
orofacial, esta ciente das suas responsabilidades e a¢des dentro da area de atuacao.
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