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ATUACAO DA FONOAUDIOLOGIA NA ESTETICA FACIAL:
RELATO DE CASO CLINICO

Speech therapy performance ih the facial aesthetics: case report

Carla Cristina Goncgalves dos Santos ("), Maria Julia Pereira Coelho Ferraz @

RESUMO

de expressao e flacidez.

Tema: estética facial. Procedimentos: por meio de anamnese e avaliagdo clinica, aplicou-se um pro-
tocolo de tratamento com manipulagéo funcional dos musculos mastigatérios faciais acompanhados
de exercicios isométricos num total de 8 sessbes semanais, durante 2 meses, sendo fotografados
antes e apos o tratamento. O objetivo foi caracterizar as modificacdes faciais do ponto de vista qua-
litativo avaliadas clinicamente apds tratamento Fonoaudioldgico, num enfoque etioldgico de carater
biomecénico. Resultados: observou-se uma melhoria da simetria facial e fungdes relacionadas a
biomecénica mandibular. Conclusao: sugere-se a importancia da atuagao fonoaudiolégica no resta-
belecimento facial e funcional da motricidade oral com repercussdes na diminuicao das rugas, marcas
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INTRODUCAO

Diante da complexidade do sistema estomatog-
natico, conhecimentos especificos de anatomia,
fisiologia e das teorias de crescimento craniofacial
s30 necessarios e tornam-se indispensaveis para
compreensao da esfera individual. O conhecimento
sobre etiologia e aspectos clinicos é importante
para entender os efeitos da funcdo dos musculos
mastigatorios e faciais sobre o sistema estoma-
tognatico, servindo de base para o planejamento e
compreensdo das variagdes do desenvolvimento e
suas relacdes com os resultados funcionais e esté-
tico ™4,

Estamos constantemente buscando novas for-
mulas de beleza acompanhadas de saude e quali-
dade de vida. Freqlientar uma academia, caminhar,
contribuem para melhorar a performance corporal
e mental. Mas, nao é sé o corpo que precisa de

™ Fonoaudidloga; Estagiaria do Centro de Pesquisa e Aten-
dimento Odontolégico para Pacientes Especiais da Facul-
dade de Odontologia de Piracicaba da Universidade Esta-
dual de Campinas, CEPAE-UNICAMP, Campinas, SP.

@ Cirurgia Dentista; Pesquisadora colaboradora do Departa-
mento de Odontologia Social da Faculdade de Odontolo-
gia de Piracicaba da Universidade Estadual de Campinas,
UNICAMP, Campinas, SP.

Conflito de interesses: inexistente

ginastica e alongamento. Afinal, um rosto flacido
nao combina com um bom condicionamento fisico.
Os musculos do complexo craniofacial também
requerem cuidados e exercicios fisicos bem orien-
tados, além das fungdes estomatognaticas em
equilibrio.

As disfuncbes mastigatorias possuem uma etio-
logia multifatorial e carater complexo, envolvendo
as diversas areas da saude, cujo tratamento deve
buscar a eliminagdo ou minimizacdo do quadro
sintomatolégico provocado, buscando o equilibrio
natural. Existem varios fatores que influenciam
a funcdo mastigatdria de forma a altera-la. Esses
fatores podem envolver alteragbes estruturais ou
funcionais do sistema estomatognatico, que desen-
cadeiam um desequilibrio, do qual um dos sinais
pode ser a disfungdo mastigatoria®. Outra funcéo
importante do sistema estomatognatico, é a respira-
¢ao, é consenso na literatura que quando o padrao
respiratdrio ocorre de maneira inadequada, fazendo
o individuo o uso da respiracéo oral de supléncia
varias alteracdes podem ser associadas, inclusiva
a beleza facial ®.

Neste contexto, observa-se um estreito relacio-
namento entre as marcas e vincos de expressao ao
redor da boca e o uso da musculatura oral, visto
que rugas indesejaveis podem ser resultantes de
posturas e movimentos repetidos realizados pela
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mastigacdo, degluticdo, respiracdo e fala. Além
disso, as rugas podem sofrer influéncia da tensao
exagerada dos musculos da face ”.

Torna-se importante entender que o mecanismo
neuromotor da expressdo facial se traduz pela
contracao dos musculos faciais para comunicar
expressoes, através de uma via motora involunta-
ria (sistema extrapiramidal) acrescentada de um
componente cerebelar que controla a harmonia e
sinergismo dos musculos. A comunicagéo volitiva
de um sorriso, por exemplo, pode ser espontanea
diante de uma cena cbmica (via extrapiramidal:
nucleos da base e hipotalamo), mas pode também
ser um sorriso social, voluntario (via piramidal). A
exteriorizacdo da atencdo, concentracéo, ira, dor,
surpresa, espanto, alegria, sofrimento, tristeza, des-
prezo, desdém, enfado, menospreza, enfim uma
variedade de detalhes de expressdes permitindo a
interpretacéo. No entanto, esta expressdo muitas
vezes, pode tornar-se dificil, uma vez que o homem
aprendeu com a hipocrisia a usar a face como mas-
cara velando seus verdadeiros sentimentos &.

A analise da estrutura craniofacial humana
€ naturalmente assimétrica em alguns graus °.
Numa visdo frontal da face, por meio de fotografia,
demonstrou-se que a expressao facial de pessoas
saudaveis nao é necessariamente simétrica .

A eficiéncia dos exercicios isométricos na mus-
culatura facial pode ser utilizada em favor da esté-
tica, visando diminuir a flacidez muscular, rugas e
marcas de expressdo. Observou-se que, a reali-
zacgao sistematica dos exercicios isométricos pelo
periodo de trés meses favoreceu a diminuicdo das
rugas, marcas de expressao e flacidez facial, com
variagao do grau e localizagao da melhora .

O territério ocupado pela estética facial tem sido
abordado ha muito tempo por profissionais como
fonoaudiologos, esteticistas, dermatologistas, cirur-
gides plasticos. O fonoaudiélogo sempre executou
o tratamento na area de Motricidade Orofacial, moti-
vado por patologias como: degluticdo atipica, assi-
metria facial, paralisia facial, entre outras. Como a
estrutura facial pode ser modificada pela fungéo,
uma harmonia entre anatomia e fungéo contem-
plam o resultado no restabelecimento das funcdes
orais'>'*. Deste modo, a atuagdo da Fonoaudiologia
torna-se relevante, pois o trabalho com o sistema
estomatognatico melhora a funcado e também a
estética'>"".

Este estudo tem como objetivo caraterizar as
modificagcbes faciais do ponto de vista qualitativo
avaliadas clinicamente apés o tratamento fono-
audiolégico, num enfoque etiolégico de carater
biomecéanico.
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APRESENTACAO DO CASO

A voluntaria recebeu todas as explicagdes
previamente sobre o tratamento bem como expo-
sicdo para fins de publicacdo cientifica das ima-
gens por meio do termo de consentimento livre de
esclarecido.

O estudo compreende a descricdo de um caso
clinico, iniciando com a anamnese, que procurou
valorizar o que mais incomodava na face, quali-
dade de dieta, tratamento estético realizado ou nao,
presenca de alergia, habitos viciosos, e histérico
médico.

Realizou-se exame clinico subjetivo da muscu-
latura mastigatoria e facial por meio da observacao,
palpacéo, resisténcia a tragdo para definicdo dos
graus de flacidez (leve,moderado e profundo) rugas
e marcas de expressao.

A voluntaria foi fotografada antes e apds o pro-
tocolo terapéutico com camera digital Sony-Cyber
shot de 5.0 mega pixel a 1,0 m de altura sobre o
tripé, posicionado a 1,0 m da voluntaria.

De acordo com a interpretagdo da anamnese
e exame clinico, elaborou-se uma sequéncia de
exercicios faciais associada ao Protocolo de Reju-
venescimento Facial Funcional (PRFF) baseado
no protocolo estabelecido por Negrelli '. O PRFF
consistiu basicamente nas seguintes manobras,
sempre levando em consideracdo a resposta do
paciente, ou seja, sempre aquém do relato de

Alongamento dos musculos elevadores: inclui
0s musculos mastigatérios masseteres, temporais e
pterigdideos mediais, com o alongamento dos mus-
culos mastigatdrios pterigdideos laterais superio-
res que trabalham em conjunto com os demais em
fechamento °. Nesta manobra, o paciente deitado
em maxima intercuspidacdo, conscientizado de
“nao poder abrir a boca”, o profissional exerce uma
forca leve, no maximo moderada, para baixo. Ao
mesmo tempo gira as maos para frente, tentando
abrir. Numa segunda manobra, com a mandibula
em posicao postural, pedir ao paciente para pro-
truir (ativagcao do musculo pterigéideo lateral inferior
direito e esquerdo e inativacdo dos feixes superio-
res, respectivamente), repetindo os movimentos
da primeira manobra. Segue o alongamento dos
musculos mastigatérios pterigdideos laterais infe-
riores: paciente em posicéo de repouso mandibular,
pede-se para protruir com a menor forga possivel.
O profissional atua com forga igual no sentido con-
trario. Para o alongamento dos musculos pterigoi-
deo lateral inferior, individualmente (esquerdo e
direito), solicita-se ao paciente a posi¢do postural
e inicia o desvio da mandibula para um lado, em
que o profissional exerce forca leve no sentido da
linha média, soltando devagar. Repetir a manobra
do lado oposto.



« Alongamento dos musculos abaixadores supra e
infra-hidideos. Consiste em solicitar ao paciente
que permaneca com a lingua na regiao das
rugas palatinas, ciente de que ndo pode haver
movimento, pede-se ao paciente a tentativa de
abrir a boca com pouca forga sendo impedida
pelas maos do profissional que estdo apoiadas
no corpo da mandibula. Soltar lentamente. Cui-
dado deve ser tomado, pois esta manobra des-
loca muita tenséo cervical.

e Manipulagdo dos musculos faciais: solicitar ao
paciente para fazer bico e com as duas maos
deleitadas sobre as bandas superior, média e
inferior do musculo bucinador direito e esquerdo,
deslizar no sentido contrario do movimento.
ApOs este, solicitar ao paciente para realizar o
sorriso forcado ao mesmo tempo em que o pro-
fissional mantém apoiados os indicadores em
nivel de margem orbitaria inferior de ambos os
lados. Finalmente, solicita-se que o paciente
feche os olhos e com os dedos indicador e
polegar do profissional tente abrir os olhos do
paciente, ao mesmo tempo em que o paciente
os mantém fechados.

« Finaliza-se com a pompagem cervical realizada
pelo profissional solicitando ao paciente para
permanecer em posicao postural de repouso
mandibular:elevar a cabeca dois centimetros e
giré-la para Direita , os dedos indicador e médio
percorrem o musculo esternocleidomastéideo(
ECM) do paciente de cima para baixo (repetir do
outro lado).

- Com a mao esquerda elevar a cabeca do
paciente: com o dedo indicador e médio em V,
percorrer o trapézio de cima para baixo.
Preconiza-se cerca de 30 a 40 segundos para

cada manobra, objetivando o alongamento, obser-

vando e indagando sobre desconfortos e dores.

1.  Com a boca fechada, fazer a letra “O”.

2. Repetir o exercicio numero 1 com a boca

aberta.

3. Com a boca fechada, ponta da lingua na

papila, sorrir levantando o labio superior
alternadamente.

4. Segurar o hiperboloide ' na regiao do musculo
bucinador do lado direito e esquerdo, alterna-
damente, contanto até 10 mentalmente.

5. Colocar as duas maos sobrepostas na testa,
comprimir, puxar a testa para cima, fechar os
olhos olhando para baixo.

6. Abrir os olhos 0 maximo contando até 5.

7. Esticar a cabeca para frente, endireitar os
ombros, esticar o labio inferior para cima,
cobrindo o labio superior fechando a boca.
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Virar para o lado direito e esquerdo contando
até 5.

8. Alongamento dos musculos de fechamento
mandibular conforme PRFF.

9. Alongamento dos musculos de abertura mandi-
bular conforme PRFF.

10. Girar os ombros para frente e para tras 3 vezes.

Caso Clinico

Paciente do género feminino com 47 anos, sem
receber qualquer atendimento fonoaudioldgico ou
relacionado a estética facial. Observou-se queixas
relacionadas a flacidez, rugas, olhar cansado e
marcas de expressao tais como: assimetria facial,
assimetria dos olhos estando a palpebra esquerda
mais flacida, narina esquerda mais fechada; filtro
bem alongado, sulco nasolabial esquerdo mais
acentuado; ambas bochechas flacidas (direita mais
volumosa); cabeca levemente girada e inclinada;
pescogo com flacidez (Figuras 1 e 2).

Figura 1

Figura 2
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RESULTADOS

Apos o término do tratamento proposto, a volun-
taria relatou uma sensagdo de bem-estar com
mudancas das situa¢des funcionais tais como per-
cepgao visual da diminuicdo das rugas e marcas de
expressao, além de relatar a facilidade de se exer-
citar com pouco tempo diario.

Clinicamente, observou-se uma melhoria na
simetria de sobrancelhas e olhos, na tonicidade das
palpebras, na tonicidade do filtro, aumento da aber-
tura da narina esquerda, contribuindo para diminui-
¢cao da assimetria das narinas. O sulco nasolabial
do lado direito e esquerdo estdo menos assimétri-
cos. Atentou-se, do ponto de vista qualitativo, para
uma melhor adequacao funcional na tonicidade e
simetria das bochechas, na postura de cabeca e da
tonicidade do pescoco (Figuras 3 e 4).

Figura 3

Figura 4
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DISCUSSAO

Estamos constantemente buscando novas for-
mulas de beleza acompanhadas de saude e quali-
dade de vida. Mas o que é o belo? Camara(2006)'®
reportou que beleza é a forma que o amor da as
coisas e é estético aquilo que tem caracteristica de
beleza. Percebe-se que é uma definicao subjetiva
nao permitindo que se leve em consideragao para o
diagnéstico e tratamento das disfungdes do sistema
estomatognatico que também tem como objetivo
uma melhor performance estética. Portanto, méto-
dos para avaliar os resultados encontrados tornam-
se relevantes sendo aqui proposto a fotografia para
caracterizar as modificagcdes faciais do ponto de
vista qualitativo avaliadas clinicamente apds o trata-
mento fonoaudioldgico.

A musculatura da face, do pescoc¢o e do colo
também requerem cuidados e exercicios fisicos
bem orientados. Isso porque os musculos faciais
sao0 os mais delicados e frageis do corpo humano,
inserindo-se diretamente na cutis e mucosa @ e
estéo funcionalmente relacionados com a alimenta-
¢cao, a mastigacao, a fonacao, a respiragao, o piscar
dos olhos, etc. A sua contragdo movimenta a pele
do rosto e produz a depressao que com o tempo se
transforma-se em ruga e sulco.

Se retornarmos ha alguns anos, verificou-se
que o homem para satisfazer suas necessidades
nutritivas, utilizava-se das maos para apreensao
do alimento e da boca para a mastigacao dos mes-
mos. N&o tinhamos a facilidade “aparente” do cozi-
mento, dos liquidificadores, dos microondas, que
hoje facilitam o nosso cotidiano. No entanto, esta
modernidade aparente interfere no desempenho de
varias fun¢des do nosso organismo, dentre elas a
falta de estimulo para o desenvolvimento adequado
do complexo craniofacial’*'®, com repercussoes
na expressao facial. Além do mais, estamos sufo-
cando nosso dia a dia com mil tarefas e consequen-
temente uma bateria de tensbes nervosas acabam
descarregando em nosso semblante facial. Nossa
face é a porta de entrada do mundo. Nossa boca
€ o coracao da face. Todo registro de emocdes
seja de alegria ou tristeza, de saude ou de dor, de
preocupacao, de depresséo ficam estampadas em
nosso rosto. Assim, os movimentos carregados de
estresse agravam os sulcos e as rugas, levando a
um envelhecimento precoce.

Uma vez que a terapia fonoaudiolégica ¢ um
método de tratamento que pode aumentar a forgca
muscular do sistema estomatognatico, podendo
devolver a estabilidade morfo-funcional as estrutu-
ras orofaciais e conseqlientemente a estética 2, a
incorporacao de protocolos de adequacgao funcio-
nal facial com exercicios orientados na rotina diaria



torna-se importante para que os resultados favora-
veis persistam.

O tempo de duracao total deste tratamento foi
de dois meses (8 sessdes semanais) associados
a exercicios isométricos da face corroborando os
tempos de tratamentos propostos na literatura que
variaram de cinco sessoes 7, trés meses com 12
sessoes '3, a cinco meses com 20 sessdes .

No entanto novos estudos de natureza quantita-
tiva tornam-se necessarios para avaliar a duragéo
destes beneficios bem como a acomodagao das
fibras musculares no estabelecimento de um novo
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comprimento muscular adaptativo com reflexos
positivos na estética e fun¢éo oral.

O presente estudo demonstrou que a realizagéo
sistematica do Protocolo de PRFF contribuiu para
a diminuicao das rugas, melhoria da simetria facial
e fungdes relacionadas a biomecanica mandibular,
colaborando com uma estética facial mais favoravel.

CONCLUSAO

Sugere-se a importancia da atuagéo fonoaudio-
I6gica no restabelecimento funcional e estético.

ABSTRACT

Background: aesthetics Procedures: by means of a questionnaire and clinical evaluation, we
applied a treatment protocol with functional manipulation of the masticatory muscles accompanied
by facial isometric exercises for a total of 8 weekly sessions during 2 months, and we photographed
before and after treatment. This study aimed at featuring four facial changes in terms of quality, as
assessed after treatment, under an etiological and biomechanical character focus. Results: there was
an improvement in facial symmetry and functions related to mandibular biomechanics. Conclusion:
we suggest the importance of speech-language intervention in restoring facial and functional oral
motor that influence the reduction of wrinkles, expression marks and flaccidity.

KEYWORDS: Rejuvenetion; Esthetics; Face; Beauty: Speech, Language and Hearing Sciences
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