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RESUMO

A celulite é uma condi¢do cutanea comum que afeta a maioria das mulheres em algum momento
de suas vidas. Embora ndo represente um risco significativo para a satde fisica, pode-se ter um
impacto negativo na autoestima e na qualidade de vida dessas pessoas. Objetivo: Este trabalho
tem como objetivo relatar o uso de Injecbes de PMMA e subciséo de celulites na remodelagéo
glutea. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de caso, realizado em 12
de novembro de 2022, na cidade do Rio de Janeiro. Relato de caso: Paciente 40 anos de idade,
género feminino, branca, sedentaria, duas gestacdes, 156 cm, bioimpedancia 10/2022, 59.1 kg,
massa muscular esquelética: 20.8, percentual de gordura corporal: 34.8 % e IMC: 24,3 %, foi
submetida a tratamento na regido glitea para correcdo de irregularidades da celulite nos graus
mais avanc¢ados, sendo utilizados tanto a subciséo e as técnicas de preenchimento com PMMA.
Conclusdo: Os resultados foram considerados eficientes por corrigirem satisfatoriamente o
contorno da regido glutea aumentando o ténus e projecao, bem como o vi¢o da pele e todos 0s
casos de celulite graus trés e quatro clinico dos pacientes atendidos na instituicdo estudada
mostrou alto grau de gravidade e complexidade exigindo atendimento multiprofissional
qualificado.

Palavras-chave: celulite, cirurgia plastica, estética, polimetil metacrilato.

ABSTRACT

Cellulite is a common skin condition that affects most women at some point in their lives.
Although it does not pose a significant risk to physical health, it can have a negative impact on
these people’s self-esteem and quality of life. Objective: This work aims to report the use of
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PMMA injections and cellulite subcision in gluteal remodeling. Methodology: This is a
descriptive case report study, carried out in november 12th, 2022 in the city of Rio de Janeiro.
Case report: Patient 40 years old, female, White, sedentary, two pregnancies, 156 cm,
bioimpedance 10/2022, 59.1 kg, skeletal muscle mass: 20.8, body fat percentage: 34.8% and
BMI: 24.3 %, underwent treatment in the gluteal region to correct cellulite irregularities in more
advanced degrees, using both subcision and PMMA filling techniques. Conclusion: The results
were considered efficient as they satisfactorily corrected the contour of the gluteal region,
increasing tone and projection, as well as skin radiance and all cases of grade three and four
cellulite.

Keywords: cellulite, surgery, plastic, esthetics, polymethyl methacrylate

RESUMEN

La celulitis es una afeccion cutdnea comln que afecta a la mayoria de las mujeres en algun
momento de sus vidas. Aunque no supone un riesgo significativo para la salud fisica, puede
tener un impacto negativo en la autoestima y la calidad de vida de estas personas. Objetivo:
Este trabajo tiene como objetivo informar el uso de inyecciones de PMMA y subcision de
celulitis en la remodelaciéon de gliteos. Metodologia: Se trata de un estudio descriptivo de
reporte de caso, realizado en 12 de noviembre de 2022 en la ciudad de Rio de Janeiro. Caso
clinico: Paciente 40 afios, sexo femenino, blanca, sedentaria, dos embarazos, 156 cm,
bioimpedancia 10/2022, 59,1 kg, masa musculo esquelética: 20,8, porcentaje de grasa corporal:
34,8% e IMC: 24,3%, realizado en tratamiento en el region glUtea para corregir irregularidades
de la celulitis en grados méas avanzados, utilizando técnicas tanto de subcisién como de relleno
de PMMA. Conclusion: Los resultados se consideraron eficientes ya que corrigieron
satisfactoriamente el contorno de la region glutea, aumentando el tono y la proyeccion, asi como
la luminosidad de la piel y todos los casos de celulitis grado tres y cuatro.

Palabras clave: celulitis, cirugia plastica, estética, polimetacrilato de metilo.

1 INTRODUCAO

A busca por procedimentos estéticos para melhorar a aparéncia corporal tem aumentado
significativamente nas Ultimas décadas (Luebberding; Krueger; Sadick, 2015a). Entre as areas
de interesse estdo a remodelacdo glatea e o tratamento da celulite, duas preocupacdes estéticas
comuns que afetam a autoestima e a qualidade de vida principalmente das mulheres (Suh et al.,
2017). O polimetilmetacrilato (PMMA) emergiu como uma opg¢ao promissora devido a sua
seguranca e eficacia na correcdo de defeitos volumetricos e na melhoria da textura da pele
(Mazzuco; Sadick, 2016).

O PMMA é um polimero sintético composto por microesferas suspensas em um veiculo
a base de gel (Melo e Carpaneda, 2012). Quando injetado no tecido subcutaneo, o PMMA atua
como um agente de preenchimento, proporcionando volume e suporte estrutural (Suh et al.,

2017). Além disso, o PMMA estimula a neocolagénese, promovendo a formacéo de tecido ao
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redor das microesferas, o que contribui para a melhoria da textura e elasticidade da pele
(Alimoradi et al., 2021).

A aplicacdo de PMMA na regido glutea tem se mostrado eficaz na correcdo de
assimetrias, aumento do volume e definicdo do contorno (Sinno et al., 2016). Este procedimento
geralmente é realizado em consultério, sob anestesia local, e apresenta resultados duradouros
(Chacur et al., 2019). Estudos clinicos tém demonstrado altos indices de satisfacdo do paciente
e baixa taxa de complicacBes associadas ao uso de PMMA para a remodelacdo glutea e
tratamento de celulite (Atiyeh; Ghieh; Oneisi, 2023).

A celulite é uma condi¢cdo multifatorial caracterizada por alteragdes na estrutura do
tecido adiposo e na microcirculacao, resultando na formacdo de irregularidades na superficie
da pele (Oranges et al., 2017). A celulite também chamada de “lipodistrofia gindide”,
“paniculopatia fibrosclerédtica edematosa’ ou “lipodistrofia local” ¢ definida como um distrbio
metabolico localizado do tecido subcutaneo que altera a forma local do corpo, levando a uma
aparéncia inestética da pele chamada “casca de laranja” (Sdnchez-Carpintero; Candelas; Ruiz-
Rodriguez, 2010). E importante saber que a celulite mencionada neste estudo deve ser
diferenciada da celulite inflamatdria do tecido adiposo (Mendieta; Stuzin, 2018).

A celulite pode afetar varias regides do corpo, exceto as palmas das maos, planta dos
pés e couro cabeludo (Wong et al., 2016). As areas mais comuns afetadas incluem os gluteos e
a parte posterior da coxa, frequentemente relacionadas a compressao do tecido adiposo e a
postura corporal. Além de suas implicacdes estéticas, a celulite pode causar problemas de salde,
como insuficiéncia metabdlica e circulatéria, especialmente nos estagios avancados (Tanzi et
al., 2022). O aumento na formacao de nédulos de gordura resulta nos graus mais elevados de
celulite, onde a projecdo da pele se opde a resisténcia das trabéculas de suporte conjuntivo
(Durairaj et al., 2020).

O PMMA tem sido estudado como uma opcdo terapéutica para a celulite devido a sua
capacidade de preencher os espacos entre os septos fibrosos e promover a reorganizagdo do
tecido adiposo (Buck; Alam; Kim, 2009). Estudos clinicos tém demonstrado melhorias
significativas na aparéncia da celulite apds o tratamento com PMMA, com resultados
sustentados a longo (Amore et al., 2018).

Embora o PMMA seja geralmente seguro e bem tolerado, complicacdes como
irregularidades na superficie da pele, infeccéo e reacdes inflamatorias podem ocorrer (Blanco
Souza et al., 2018). E essencial que os profissionais médicos estejam cientes dessas

complicacOes e sigam as diretrizes de seguranca durante o procedimento de aplicacdo do
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PMMA (Young; Dibernardo, 2021). Nesse contexto esse artigo tem como objetivo relatar o uso

de injecGes de PMMA e subcisdo de celulites na remodelagédo glutea.

2 METODOLOGIA

Estudo descritivo, tipo relato de caso, realizado no municipio do Rio de Janeiro, no

periodo de novembro de 2022 a novembro de 2023.

3 RESULTADOS

3.1 RELATO DO CASO

Paciente de 40 anos de idade, género feminino, branca, sedentaria, duas gestacoes, 156
cm, bioimpedéancia 10/2022, 59.1 kg, massa muscular esquelética: 20.8, percentual de gordura
corporal: 34.8 % e IMC: 24,3 %.

Relatou ter realizado lipoinxertia prévia ha aproximadamente 10 anos. Apresenta gluteo
com celulites de grau 3 e 4 e excessiva flacidez. Paciente indicada para bioplastia glatea com
PMMA 30% e subciséo de celulites com bioestimulo de colageno com PMMA10%.

Antes do inicio do tratamento, foram realizadas avaliagdes bem como fotografias foram
tiradas com o consentimento da paciente, para documentar o estado inicial da celulite (Figura
1).
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A paciente foi orientada sobre como o procedimento seria realizado, e como 0 PMMA
seria cuidadosamente injetado no tecido subcutaneo das areas a serem tratadas, com o objetivo
de estimular a producdo de colageno e melhorar a textura da pele. Em seguida, a técnica de
subcisdo seria aplicada para descolar os septos fibrosos que contribuem para a formacdo da
celulite. Esta abordagem visa reduzir a aparéncia de nddulos, melhorar a circulacéo e restaurar
a elasticidade da pele.

O tratamento foi conduzido em ambiente ambulatorial, em uma Unica sessdo, a paciente
foi monitorada de perto durante todo o procedimento para garantir a seguranca e eficacia. Apds
a conclusao do tratamento, orientou-se sobre os cuidados p6s-operatdrios, que podem incluir o
uso de roupas de compressdo, a interrup¢do temporéria das atividades fisicas e massagens
locais.

A evolucdo da paciente foi acompanhada por meio de avaliagdes e registrada com
fotogréficas para documentar as mudangas na aparéncia da celulite ao longo do tempo. Além
disso, um questionario foi administrado para avaliar o grau de satisfagdo da paciente em relacdo
aos resultados obtidos.

O tratamento proposto tem como objetivo demonstrar a eficacia da combinagédo do
PMMA e da subcisdo no tratamento das irregularidades de celulites grau 3 e 4, proporcionando

resultados satisfatorios e melhorando a qualidade de vida da paciente.
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A Tabela 1 mostra as principais etapas do tratamento proposto para as irregularidades
de celulites grau 3 e 4, de acordo com a metodologia descrita.

Tabela 1. Principais etapas e descricdo do Tratamento. Rio de Janeiro, Brasil 2022.

Etapa do Tratamento Descricao
Avaliagéo Inicial HDeterminagéo do grau de celulite e areas afetadas
Preparacdo da Pele HPreparagéo adequada da pele da paciente
Marcagéo HPara preenchimento conforme figura 2
Anestesia Local HAdministra(;éo de anestesia local para conforto
Injecdo de PMMA Hlnjegéo de polimetilmetacrilato no intramuscular PMMA 30%
Injecdo de PMMA Hlnje(;éo de polimetilmetacrilato no subcutaneo PMMA 10 %
Técnica de Subcisdo HApIicagéo da técnica de subciséo

Monitoramento durante o
Procedimento

Cuidados Pds-Operat6rios HOrientagGes para cuidados apds o tratamento
Avaliacdo Fotografica HDocumentagéo das mudancas na aparéncia da celulite
Fonte: Os autores, 2022.

Acompanhamento préximo para seguranga

3.2 PROCEDIMENTO

3.2.1 Materiais

O polimetilmetacrilato (PMMA) 30% utilizado foi fornecido pela empresa Linnea Safe
(Registro ANVISA n° 80256510006), seringas luer lock, para o preenchimento intramuscular
do glateo, para subcisdo de celulites, 0o PMMA 30% foi diluido para 10 % usado a proporcdo 3
ml de PMMA a 30 % para 6 mL de solugéo de Klein Modificada. Microanula 18 G x 70 mm
para o preenchimento intramuscular e subcutaneo. Agulha 40 x 12 mm para quebra dos septos
fibrosos referente as celulites. Além disso no quadrante inferior interno, de cada gluteo, foi
aplicado de forma subcutanea o PMMA a 15%, o PMMA 30% foi diluido para 15 % usado a
proporcao 3 ml de PMMA a 30 % para 3 mL de solucdo de Klein Modificada.

3.2.2 Anestesia

Apos a avaliagdo detalhada para determinar o grau de celulite e identificar as areas
afetadas. As regides gluteas foram o foco do tratamento. Foi realizada uma preparacao
adequada da pele e administracdo de anestesia local para garantir o conforto durante o

procedimento.
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Preparo da solucéo anestésica a partir da Solucéo anestésica de Klein Modificada. Soro
fisiologico estéril 500 ml, bicarbonato de sddio 8.4% 1 flaconete de 10 ml, epinefrina Img/mL.:
1 ampola, Lidocaina 2% 2 frascos de 20 ml;

Utilizado até 80 ml de solucdo anestésica, aplicada com microcanula, IM, em cada
gluteo. Dividindo a aplicacdo de 20 ml de solugdo para cada quadrante da marcacao, distribuida
nas linhas de aplicacdo do produto.

Dose maxima recomendada de lidocaina 1 a 2% € de 5 mg/kg sem vasoconstritor e 7
mg/kg com vasoconstritor. Reagdes toxicas pelo uso de anestésicos sdo raras e ocorrem em
doses elevadas. Os sintomas sdo: zumbidos, parestesia dos labios, sabor metalico, diplopia e
nistagmo, tremor, excitacdo, convulsdo, apnéia e coma.

A solucdo de Klein permite anestesiar grandes areas com maior seguranga, com

analgesia de longa duracéo.

3.2.3 Injecdo de PMMA e subcisao de celulites

Com a paciente de pé foi realizada a marcacdo e o planejamento da quantidade de
seringas com PMMA 30% aplicado (figura 2) referente a 300 mL de PMMA a 30%, 150 mL,
em cada gluteo. E para o tratamento da subcisdo das celulites foram utilizadas 8 seringas de
PMMA a 10 %.

Figura 2 — Pontos de marcagdo e planejamento da quantidade de seringas com PMMA 30%. Rio de Janeiro,
Brasil 2023.

10 SER ‘ 10 SER

Fonte: Sadick, 2019
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O implante foi realizado com canula 18 G de 70 mm, com seringas luer lock. A canula
deve estar a 45° e a aplicagcdo feita em retro injecdo leve, movimento constante e planos
diferentes dentro do masculo, para nao incorrer o risco de aplicacdo em grande quantidade em
b6lus. O produto foi distribuido uniformemente por cada quadrante. Lembrando de preencher
com maior quantidade de produto as linhas centrais de sustentacdo do gluteo.

No quadrante inferior medial estdo estruturas importantes como nervo ciatico e as
artérias gluteas inferiores, nesse quadrante a aplicacdo foi realizada no subcutaneo profundo
para bioestimulo de colageno. Em seguida a paciente foi colada em pé e determinado alguns
pontos de necessidade de moldagem e aplicado o produto IM para melhoria desses pontos pois
a paciente possuia muita flacidez.

Para realizacdo do bioestimulo e coldgeno o PMMA 30%, foi diluido na propor¢éo 1:3
(3 ml de solucdo anestésica para cada ml e PMMA a 30%), formando uma solucdo com de
PMMA a 10%. A solucéo 5 seringas com PMMA a 10 % em cada gluteo. Ainda com a paciente
em pé, com agulha 40x12 mm, foi realizado o descolamento em nivel subcutaneo e em
diferentes planos contendo septos fibrosos das celulites de grau 3 e 4.

Ao término da aplicacdo, é feita novamente limpeza com clorexidina nos pertuitos,
deixado secar e aplicado o curativo em todos os pertuitos feitos. Injecdo de dexametasona e
ceftriaxona 1g foi realizada ap6s o término do procedimento. Em seguida a paciente e colocada
em pé e foi realizada nova avaliagdo das celulites para documentar o estado pds-procedimento

imediato (figura 3).

Figura 3 — Momento Qﬁ:procedimento imediato. Rio de Janeiro, Brasil 2022.

4
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Realizou-se curativo compressivo por 24 horas, fita bandagem kinesio e indicacdo do
uso de bermuda compressiva para ser utilizada por 15 dias entregue uma pasta ao paciente
contendo: prescricdo de medicamentos pds Biopalstia e subciséo de celulites, recomendacoes e
informativos dos procedimentos realizados, adesivos de lotes das seringas aplicadas, bula do
produto aplicado curativos.

Na consulta de 20 dias ap06s o procedimento fez-se a verificacdo dos efeitos do PMMA
nos musculos gluteos maximos, avaliando clinicamente o volume, contorno, nova mensuracao
de quadril e realizacdo de novas fotografias. Observou-se uma melhora significativa na textura
e no vico da pele, revelando uma evolucdo gradual do procedimento (figura 4). Durante o
acompanhamento, ndo foram observadas nenhuma complicagéo imediata na paciente, tais como

hematoma, seroma, infec¢do ou dor intensa ap6s o procedimento.

Figura 4 — Momento da avaliacdo 20 dias apds o procedimento. Rio de Janeiro, Brasil 2022.

Fonte: Os autores, 2022

Na avaliacdo apés um ano do tratamento notou-se a evolucdo na aparéncia total do
glateo, melhorando as celulites, qualidade da pele, reposi¢do dos contornos e do volume, bem
como estimulo de colageno promovendo aumento na performance de definicdo e hipertrofia
muscular da regido tratada (figura 5). Este estudo evidenciou que a administracdo de 150ml de
PMMA em cada gliteo da paciente resultou em aumento do volume gliteo bem como sua
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projecdo. Ndo foram registradas complicagfes nos casos tratados. A paciente deste estudo

relatou melhorias na aparéncia de seus gluteos ap6s o preenchimento.

Figura 5 — Momento da avaliacdo um ano ap6s o procedimento. Rio de Janeiro, Brasil 2022.

A “ ‘ \ it
g ' v R

Fonte: Os autores, 2022

4 DISCUSSAO

O PMMA, quando injetado no tecido subcutaneo, desencadeia uma resposta do sistema
imunoldgico, reconhecendo-o como um corpo estranho (Melo Carpaneda & Carpaneda, 2012).
O polimero atua como um bioestimulante, levando o organismo a proteger as particulas de
PMMA com uma capa de colageno e fibrose (Chacur et al., 2019). Esse processo resulta em
um preenchimento imediato e em melhorias visuais na pele, seguidas por uma acao
bioestimulante que aumenta o volume do local a longo prazo. A producdo de colageno é
estimulada, encapsulando completamente as particulas de PMMA e proporcionando resultados
progressivos ao longo do tempo (Chacur et al., 2019; Luebberding; Krueger; Sadick, 2015b).

Nosso estudo mostrou que o tratamento intramuscular da regido glitea com PMMA é
uma opcdo segura como procedimento medico estético, dispensando uso de proteses e
procedimentos de grande complexidade. Esse resultado corrobora o estudo de (Chacur et al.,
2019) no qual afirma que é possivel aumentar e modelar as nadegas por meio de implantes
injetaveis com diversas formulagdes. Os preenchedores podem ser utilizados em diferentes
regides do corpo e da face, e em cada regido podem ser utilizados produtos com propriedades

diferentes, como o PMMA, que ¢é utilizado em grandes grupos musculares (Roda et al., 2022;
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Tachamo et al., 2018). Embora existam varios novos materiais aloplasticos promissores, a
versatilidade e a confiabilidade do PMMA permitem que ele continue sendo um material
popular e frequentemente utilizado devido a sua biocompatibilidade (Lourenco et al., 2022;
Sinno et al., 2016).

Outro fator importante do nosso estudo diz respeito a quantidade de PMMA injetado na
regido glutea, com a quebra da fibrose durante a subcisédo ficou evidente a necessidade de maior
guantidade do que havia sido planejado na avaliacdo, ndo ultrapassando os 150ml. Essa
evidencia estd em consonancia com o estudo de (Blanco Souza et al., 2018) no qual os
especialistas entrevistados responderam sobre a quantidade de PMMA aplicada em cada local
do corpo. De acordo com recomendacdes dos especialistas, um volume méximo pode chegar a
100 ou 150 ml em uma Unica aplicacdo na regido glutea (Blanco Souza et al., 2018; Tanzi et
al., 2024). A coxa é a regido menos indicada para aplicacdo de PMMA, entretanto a maioria
dos especialistas que realizam o procedimento recomenda o implante de 50 a 100 ml com
objetivo de evitar complicacdes (Blanco Souza et al., 2018).

Nenhuma complicacéo foi observada no pos-procedimento ou relatado pela paciente, os
preenchimentos intradérmicos possuem riscos associados e potencial para causar complicaces.
Os eventos adversos sdo muito comuns como qualquer preenchimento intradérmico
(Friedmann; Vick; Mishra, 2017; Stevens et al., 2023a). A maioria deles é independente do
material aplicado e esta relacionada a técnicas de injecdo incorretas ou ma sele¢do do paciente
e da localizacdo. Friedmann (2017) aponta em seu estudo que em qualquer procedimento
estético, é preciso seguir determinados cuidados antes de realizar a remodelacdo glatea
(Friedmann; Vick; Mishra, 2017).

Em um estudo semelhante revelou-se que a maioria das reacdes adversas sao leves e
transitdrias, como hematomas e edema relacionado ao trauma (Stevens et al., 2023b). Eventos
adversos graves sdo raros e a maioria € prevenida com planejamento e técnica adequados
(Matos Lourencgo et al., 2024; Stevens et al., 2023b). Assim, pode-se esperar a ocorréncia de
complicagdes relacionadas ao tratamento com implante de PMMA, considerando sua
caracteristica minimamente invasiva. Portanto, conhecer a frequéncia e os tipos de
complicacdes decorrentes do uso do PMMA foi um dos objetivos desta pesquisa (Robb; Gold,
2022; Tanzi et al., 2022).

A literatura cientifica mundial destaca como eventos adversos edema tardio, infeccao
do local do implante e seroma que apresentaram baixa ocorréncia (Robb; Gold, 2022; Rowland
Payne; Verner; Cotofana, 2023; Worle; Bayerl, 2018). Neste contexto podemos conjecturar que

as reagdes inflamatorias crénicas relatadas devido a injecdo de PMMA ocorreram anos apos a
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injecdo e podem ser interpretadas como reacdes de corpo estranho & molécula de PMMA (Lin
et al.,, 2017; Zader et al., 2019). Sabe-se que as enzimas do tecido ndo decompdem as
microesferas de PMMA, que podem ser integradas nas fibrilas de colageno (Leyva et al., 2018;
Manafi et al., 2010). Alguns pacientes podem produzir anticorpos contra proteinas de ligacéo
ao PMMA, e a razdo para o inicio repentino de uma reacdo inflamatoria pode ser encontrada na
memoria dos macrofagos, que séo subitamente estimulados por eventos desencadeantes, como
uma infeccdo sistémica ou trauma cirurgico (Manafi et al., 2010).

Outro ponto de destague em nosso estudo foi a utilizagdo de Microcénulas 18 g de 70
mm ratificando assim importancia da técnica e os instrumentos utilizado para as injecdes de
PMMA, esses fatores podem ser decisivos para a ocorréncia ou ndo de complicacdes. Esse
achado corrobora com estudos (Sadick, 2019; Young; Dibernardo, 2021) que mostraram que a
agulha é contraindicada por 58 e 86% dos profissionais. Em estudo similar afirma-se que para
aumentar a seguranca do procedimento, evitando lesGes vasculares, nervosas e outras lesdes
teciduais, concorda-se que a microcanula deve ser sempre utilizada para aplicagdo de PMMA
(Friedmann; Vick; Mishra, 2017; Shridharani et al., 2023). Por ndo serem cortantes, a
microcanula impede a aplicacdo intravascular do produto, evitando assim a principal (ou talvez
a Unica) causa de embolia e necrose da regido irrigada por tal vaso (Stevens et al., 2023a; Tanzi
et al., 2024). Além disso, como a microcanula faz divulsdo dos tecidos, causa pouco trauma e
muito raramente causa equimoses. Portanto, a aplicagdo de PMMA com agulha €
contraindicada.

Em relacdo a qualidade do produto distribuida, & importante compreender que todos
estes produtos provavelmente ndo sdo equivalentes e que as normas de aprovacao regulamentar
nos diferentes paises podem ser significativamente diferentes; portanto, a uniformidade do
produto ndo é garantida (Blanco Souza et al., 2018). Um estudo comparou preenchimentos de
tecidos moles a base de PMMA disponiveis comercialmente nos Estados Unidos, Europa,
Brasil e Canadd em varios momentos nos Ultimos 7 anos. Foram encontradas diferengas
marcantes em relacdo a morfologia das particulas e as caracteristicas relacionadas das
particulas, incluindo variabilidade no tamanho das particulas e morfologia irregular em alguns
produtos (Mazzuco; Sadick, 2016).

No Brasil, evolugdes dréasticas na qualidade dos preenchimentos de tecidos moles a base
de PMMA ocorreram em 2012 (Cordeiro et al., 2023). Assim, o indice de complicagdo também
leva em consideracdo os periodos em que os materiais tiveram grande diferenca de qualidade

em relagdo ao periodo atual (Damasceno et al., 2021). Obviamente, a evolucdo recente da
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técnica de injecdo também promoveu melhorias nas condi¢des (Blanco Souza et al., 2018; De
Almeida et al., 2019).

O registro na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), a pureza do veiculo,
0 tamanho das microesferas e a suavidade das microesferas foram os fatores mais importantes

considerados para a selecdo do produto a base de PMMA (Blanco Souza et al., 2018).

5 CONCLUSAO

O tratamento com PMMA apresenta baixa incidéncia de complicacGes e baixo grau de
gravidade. Porém, a prética e experiéncia do profissional que realiza esse procedimento, 0
entendimento das caracteristicas fisicas dos agentes disponiveis comercialmente e da
guantidade de material a ser injetado, além da profundidade em que o material deve ser
implantado sdo pontos essenciais para reduzir o risco de complica¢des e melhorar os resultados
dos pacientes. Os resultados serdo consistentes com estudos anteriores que destacam 0s
beneficios do PMMA em estimular a producdo de colageno e melhorar a qualidade da pele.

Em suma, as melhorias observadas na textura da pele, reducéo da aparéncia de nddulos
e alta satisfacao da paciente destacardo a relevancia dessa abordagem terapéutica para pacientes
que buscam melhorias estéticas e funcionais relacionadas a celulite grau 3 e 4 com a

combinacdo da técnica de subcisdo e do PMMA.
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