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High-definition abdominal liposuction with silicone tubing
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Introducao: Recentemente, alguns autores tém descrito a
lipoaspiracao de alta defini¢do, na qual, na regido abdominal,
é alcanc¢ada pela marcagio vigorosa dos sulcos das linhas alba,
semilunar e intersecoes tendineas transversais do musculo reto
abdominal. O objetivo é apresentar estudo piloto de técnica de
lipoaspiracgdo de alta definicdo abdominal utilizando material
convencional e tubos de silicone nos curativos. Métodos: Foram
descritos 20 casos, submetidos a lipoaspiragdo convencional
e em seguida lipoaspiracio superficial sob as linhas alba,
semilunar e intersecées tendineas, até que se obtivesse a
formacao de um sulco nestes locais. Utilizamos tubos de silicone
maleéveis nas linhas alba, semilunar bilateral e intersegoes
tendineas, fixados externamente com micropore, os quais
foram removidos apés 5 dias. Resultados: Houve um acréscimo
médio de 20 minutos para realizacao destas etapas. As marcas
dos tubos de silicone apresentaram-se muito evidentes no
primeiro retorno, estando mais discretas no segundo retorno.
Nao foram observadas alteracgoes de coloragio, isquemia ou
dor maior pela técnica empregada. Apés 3 meses, nao houve
nenhum caso de dermatite, citis marmorata, seroma, infecgio,
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Introduction: Recently, some authors have described high
definition liposuction in the abdominal region, achieved by
the vigorous marking of the grooves of the linea alba, linea
semilunaris, and transverse tendinous intersections within
the rectus abdominis muscle. The aim is to present a pilot
study of high-definition abdominal liposuction technique using
conventional material and silicone tubing in the dressings
. Methods: Twenty cases were submitted to conventional
liposuction, followed by superficial liposuction under the
linea alba, linea semilunaris, and tendinous intersections,
until a groove was formed at these sites. Flexible silicone
tubing was externally fixed with Micropore tape in the linea
alba, bilateral linea semilunaris, and tendinous intersections,
and removed after 5 days. Results: A mean increase of 20
minutes was required to perform these steps. The marks of
the silicone tubing were evident at the first follow-up, and
less prominent at the second follow-up. No color change,
ischemia, or significant pain was observed using this
technique. After 3 months, there were no cases of dermatitis,
cutis marmorata, seroma, infection, contour irregularity or
need for additional procedures. Conclusion: High-definition
abdominal liposuction was performed using conventional
materials and externally fixed temporary silicone tubing.

Keywords: Lipectomy; Lipectomy/trends; Lipectomy/use;

Dressings; Compression dressings.

INTRODUCAO

Em 1993, Mentz et al.! foram os primeiros a realizar
lipoaspiragio superficial para definicido da musculatura
abdominal, e preconizaram o uso da lipoaspiragéo
superficial nas linha alba, linha semilunar e interseg¢ées
tendineas transversais, sem o uso de espumas ou outro
material para definir melhor as linhas abdominais.

Em 2003, Hoyos & Millard? apresentaram o
conceito de lipoescultura de alta defini¢éo, refinando o
conceito original! para uma abordagem tridimensional,
na qual séo tratados néo sé6 o abdémen, como também
o dorso, bragos e pernas, utilizando aparelho de
lipoaspiracgio ultrassonica de terceira geracao (Vaser).

A espuma de Reston® tém sido utilizada em
lipoaspiragdao®s. Apesar dos beneficios, a aplicagio dura
aproximadamente 30 minutos, além de outros problemas
descritos*®” como a possibilidade de ocorrer dermatite
alérgica, formacao de bolhas e hiperpigmentacgio pés-
operatoria.

A proposta deste estudo piloto é apresentar uma
técnica de lipoaspiragéo superficial, utilizando material
convencional de lipoaspiracio, associada a curativos com
tubos de silicone maleaveis, que seja de facil aprendizado
para os cirurgioes plasticos, acessivel do ponto de vista
econdmico, com resultados estéticos satisfatorios e baixa
incidéncia de complicacgoes.

OBJETIVO

Descrever técnica de lipoaspiragido abdominal
superficial, nas linhas alba e semilunar, bem como
das intersecoes tendineas do musculo reto abdominal,
utilizando material convencional de lipoaspiracéo,
associado a curativos realizados com tubos de silicone.

METODOS

Estudo piloto, prospectivo, no qual foram
avaliados 20 casos, 19 mulheres e 1 homem, submetidos
alipoaspiragio abdominal sob anestesia geral, operados
pelo mesmo cirurgiio.

Todos os pacientes foram marcados com canetas
hidrogréaficas no dia da cirurgia, na regido abdominal e
demais regibes planejadas para lipoaspiracao. As linhas
alba, semilunar e intersec¢oes tendineas do musculo reto
abdominal foram identificadas por contra¢io abdominal
dos pacientes, e marcadas em cor verde (Figura 1).

Foram realizadas duas incisoes de 7Tmm cada na
regido pubiana, dentro das marcas de trajes de banho
ou em cicatrizes prévias desta regido (Figura 1).

Foi realizada infiltragdo super-imida da regio
abdominal com soro fisiolégico associado & epinefrina na
concentracao de 1:500.000 e lidocaina na concentracio
de 0,05%.
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Figura 1. Marcagoées feitas no dia da cirurgia. Em preto as marcagées habituais
de lipoaspirac¢do. Em verde as marcacdes das linhas semilunares e alba, para

maior defini¢do, com retirada maior de gordura por lipoaspiracao superficial
subdérmica.

Foi realizada a lipoaspirag¢ido com seringas
de 60ml, abaixo da fiscia de Scarpa (lipoaspiragéo
profunda) e acima (lipoaspiracio superficial), de forma
habitual, com canulas de 4mm de didmetro, 30 e 35cm
de comprimento.

Apoés esta etapa, foi realizada lipoaspiragio sob
as linhas alba e semilunar, acima da fascia de Scarpa,
bem junto & derme profunda (Figura 2), com as mesmas
canulas de 4mm, porém com os orificios virados para a
derme, e utilizando a méo contralateral para preensao
e retirada adicional vigorosa de gordura, até que se
obtivesse a formacio de um sulco nestes locais, conferida
pelo cirurgido com manobra de pincamento bidigital
(pinch test).

No caso do paciente masculino, foram realizadas
também 3 incisoes na linha alba supraumbilical, de 3mm
cada, para lipoaspiragdo superficial subdérmica, sob as
intersegoes tendineas do musculo reto abdominal, com
canulas de 3mm de didmetro, até formacéao de sulco
nestes locais.

Em seguida, foi utilizada tintura de benjoim
20%, e tubos ocos de silicone, maleaveis, de Tmm de
didmetro, posicionados sobre o contorno sinuoso das
linhas semilunares (Figura 3) e retilineo da linha alba
supraumbilical, fixados verticalmente com micropore
sobre toda a extenséo (Figura 4).

Estes tubos ocos de silicone foram mantidos
fechados por 5 a 6 dias, quando foram removidos e
mantida a cinta modeladora por 30 dias.

Todos os pacientes fizeram drenagem linfatica
manual por um periodo de 30 dias, iniciada em periodo
variavel de 3 a 6 dias.

AN 4

Figura 2. Lipoaspiracéo sob a linha semilunar, bem préximo & derme profunda,
utilizando canulas de 4mm com os orificios virados para a derme. Utiliza-se
a méo contralateral para preensao e retirada adicional de gordura, formando
um sulco nestes locais.

Figura 3. Tubo oco de silicone, maleaveis, de 7Tmm de didmetro, posicionados
sobre o contorno sinuoso da linha semilunar, para dar maior aderéncia da
pele a aponeurose.
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Figura 4. Imagem do final dos curativos, com os tubos de silicone posicionados
sobre as linhas semilunares e alba, fixados com micropore verticais.

O acompanhamento foi feito, com exame clinico e
fotogréafico, em 3 etapas, que aconteceram com 4-6 dias,
3-4 semanas e 3 meses apos a cirurgia.

RESULTADOS

A lipoaspiragio superficial adicional das linhas
alba e semilunar acrescentou um tempo médio de 15
minutos para sua realizagdo. Os curativos com tubos de
silicone descritos acrescentaram um tempo de 5 minutos
para sua realizacao.

As marcas dos tubos de silicone apresentaram-
se muito evidentes no primeiro retorno, estando mais
discretas no segundo retorno. Nao foram observadas
alteragoes de coloragio, isquemia ou dor maior pela
técnica empregada. Nao houve queixa de dor maior pela
técnica empregada.

Apoés 3 meses, os resultados foram considerados
bons (Figuras 5 a 8) e ndo houve nenhum caso de ciitis
marmorata, dermatite, seroma, infecgao, irregularidade
de contorno ou necessidade de procedimentos adicionais.

DISCUSSAO

Em 2012, um estudo clinico controlado, cego,
randomizado’, comparando a lipoaspiragdo convencional
com Vaser, concluiu que ha mais retragio e menos perda

Figura 5. Pré-operatério de paciente feminina. 31 anos.

Figura 6. Pés-operatério de 3 meses de paciente feminina. 31 anos.

sanguinea com o Vaser, mas sem alteracio de resultados
em relagdo a dor, edema e resultados finais. Este
trabalho é contestado® pela amostragem, metodologia,
conflito financeiro e viés comercial. Também é descrita
a ocorréncia de seromas, queimaduras e edema
prolongado, além da curva de aprendizado mais longa
e investimento maior para aquisicao®*.

A técnica preconizada neste estudo difere das
anteriormente descritas por utilizar tubos de silicone,
material ndo descrito previamente para uso em
curativo de lipoaspiragio. Sao cilindros ocos e finos
(Tmm de didmetro), utilizados nos locais programados,
especialmente tteis na linha semilunar, pelo seu formato
mais ondulado, ajudando a pele a aderir diretamente
no plano muscular, conferindo um aspecto que realce
a musculatura abdominal, com resultado final mais
natural, além de evitar as complicacées possiveis com
espumas, descritas previamente®S.

Rev. Bras. Cir. Pldst. 2018;33(4):567-571

570



Gomes RS et al.

www.rbcp.org.br

Figura 7. Pré-operatério de paciente masculino. 34 anos.

Figura 8. P6s-operatério de 3 meses de paciente masculino. 34 anos.

Esta técnica descrita dispendeu um tempo
cirdrgico adicional, um acréscimo

pequeno de tempo, especialmente se comparado
com o uso do Reston®, a lipoaspiragéo ultrassénica ou
a laser, para obter um maior refinamento abdominal.

Tem o diferencial de poder ser realizada por
qualquer técnica convencional de lipoaspiragio, seja
com seringa, aspirador ou vibrolipoaspiragéo, podendo
ser utilizada por qualquer cirurgifo plastico habituado
a fazer lipoaspiracio na sua prética, e que queira obter
maior defini¢do anatémica abdominal.

Observamos, ainda que de forma empirica, uma
satisfagdo maior que com a técnica sem alta definicdo
realizada previamente, tanto pela equipe médica quanto
pelos pacientes.

Os casos deste estudo piloto continuam em
acompanhamento, para posterior avaliacido de longo
prazo, com anélise estatistica.

*Autor correspondente: Rogerio Schiitzler Gomes

CONCLUSAO

Foi descrita técnica de lipoaspiracao abdominal
superficial, nas linhas alba e semilunar, bem como das
interse¢bes tendineas do musculo reto abdominal,
utilizando material convencional de lipoaspiragio,
associado a curativos com tubos de silicone e cinta
modeladora.
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