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RESUMO

Introducéo: A orelha proeminente ¢ uma das deformidades faciais mais comuns
e impacta significativamente a estética e a autoestima dos pacientes. A evolugdo das
técnicas cirargicas levou ao desenvolvimento da otoplastia estrutural sem ressecciio
cartilaginosa, também conhecida como cartilage-sparing otoplasty, que busca restaurar
a anatomia auricular preservando a integridade da cartilagem. Objetivo:
Reunir e analisar criticamente as evidéncias cientificas disponiveis sobre a eficacia,
seguranga, simetria e durabilidade dos resultados obtidos com a otoplastia estrutural sem
resseccao cartilaginosa, comparando-a as técnicas tradicionais com escore ou resseccao
parcial. Métodos:
Foi realizada uma revisao integrativa da literatura com metanalise, seguindo as diretrizes
PRISMA. A busca contemplou as bases PubMed, Scopus, Web of Science, SciELO,
LILACS e Cochrane Library, incluindo estudos publicados entre 2015 e 2025. Foram
selecionados 20 artigos originais, revisdes sistematicas e estudos comparativos que
abordavam a técnica de preservagao cartilaginosa. Resultados:
A andlise conjunta de 2.601 orelhas demonstrou taxa média de recidiva de 2,6%,
complicacdes globais de 3,7% e satisfaciio estética superior a 90%. A metanalise
mostrou que as técnicas sem ressec¢do reduziram o risco de recidiva em
aproximadamente 45% em comparacdo as técnicas convencionais, sem aumento
significativo das complicacgdes. A simetria bilateral pds-operatoria foi alcangada em 93%
dos casos, com diferenca média inferior a dois milimetros entre as orelhas. Conclusao:
A otoplastia estrutural sem ressec¢ao cartilaginosa confirma-se como uma abordagem
segura, previsivel e duradoura, capaz de manter a curvatura natural e a harmonia facial
com menor morbidade e melhor estabilidade anatdmica. Esses resultados sustentam a
técnica como o novo padrdo ouro da otoplastia estética moderna, aliando precisdo
cirirgica, naturalidade e longevidade dos resultados.
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ABSTRACT

Introduction: Prominent ear deformity is among the most frequent facial
alterations and has a significant aesthetic and psychosocial impact. Advances in surgical
techniques have led to the development of structural otoplasty without cartilage
resection, also known as cartilage-sparing otoplasty, which aims to restore auricular
anatomy while preserving cartilage integrity. Objective:
To gather and critically analyze the available scientific evidence on the efficacy, safety,
symmetry, and durability of outcomes achieved with structural otoplasty without cartilage
resection, compared with traditional techniques involving cartilage scoring or resection.
Methods: An integrative literature review with meta-analysis was performed following
PRISMA guidelines. Searches were conducted in PubMed, Scopus, Web of Science,
SciELO, LILACS, and the Cochrane Library for studies published between 2015 and
2025. Twenty original articles, systematic reviews, and comparative studies addressing
cartilage-preserving otoplasty were included. Results:
The combined analysis of 2,601 ears showed a mean recurrence rate of 2.6%, overall
complications of 3.7%, and aesthetic satisfaction above 90%. The meta-analysis
revealed that cartilage-sparing techniques reduced recurrence risk by approximately 45%
compared to conventional methods, with no significant increase in complications.
Bilateral symmetry was achieved in 93% of cases, with an average difference of less than
two millimeters between ears. Conclusion:
Structural otoplasty without cartilage resection proves to be a safe, predictable, and
long-lasting approach, maintaining the natural curvature and facial harmony with
minimal morbidity and high anatomical stability. These findings support its adoption as
the new gold standard in modern aesthetic otoplasty, combining surgical precision,
natural outcomes, and long-term durability.

Keywords: Otoplasty; Auricular Cartilage; Cosmetic Surgery; Surgical
Techniques; Facial Symmetry.

INTRODUCAO

A orelha proeminente, também denominada ‘“orelhas em abano”, ¢ uma das
deformidades congénitas mais comuns da regido craniofacial, afetando aproximadamente
5% da populacdo mundial e gerando impacto estético e psicossocial significativo,
sobretudo em criangas e adultos jovens (1-3). Historicamente, a corre¢do cirurgica dessa
condi¢do, a otoplastia, tem sido um dos procedimentos mais realizados na cirurgia
plastica facial, com evolu¢do continua desde as primeiras técnicas descritas por
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Dieffenbach em 1845 até os métodos estruturais contemporaneos que buscam preservar
a integridade cartilaginosa (2,4,5).

Durante décadas, as técnicas cldssicas de otoplastia basearam-se na resseccao
parcial ou escore da cartilagem auricular, com o objetivo de reduzir a convexidade da
concha e criar uma nova anti-hélice (4,7). Apesar de eficazes, tais abordagens
frequentemente resultavam em rigidez excessiva, irregularidades de contorno, dor,
fibrose e recidivas tardias devido a perda da elasticidade natural da cartilagem (6,8,9).
Além disso, a manipulacdo agressiva do arcabougo cartilaginoso foi associada a
complicagdes como necrose, hematomas e deformidades residuais que comprometiam a
simetria e a naturalidade dos resultados (7,10,12).

Com os avangos da microcirurgia e dos conceitos modernos de estética facial,
emergiu uma tendéncia paradigmatica: a preservacao da cartilagem auricular. A chamada
otoplastia estrutural sem ressec¢do cartilaginosa (cartilage-sparing otoplasty) busca
remodelar a orelha mantendo sua arquitetura anatomica, utilizando suturas estratégicas,
técnicas percutineas ou abordagens fechadas para reposicionar a concha e definir a anti-
hélice (1,5,9,11).
Essa abordagem reflete a transi¢do da cirurgia corretiva para a cirurgia restauradora e
funcional, em que a naturalidade, simetria ¢ durabilidade passam a ser parametros
essenciais de sucesso (3,9,15).

Estudos recentes refor¢am os beneficios dessa filosofia conservadora. Benkler
et al. (1) reportaram 97% de simetria bilateral e recidiva inferior a 3% em 128 orelhas
submetidas a técnica de suturas permanentes sem ressec¢ao. De modo semelhante,
Kandathil et al. (4) observaram 94% de satisfacdo estética em acompanhamento de 24
meses com técnica do tipo Mustardé modificada. Em um estudo brasileiro duplo-cego,
Soares et al. (3) constataram que o grupo tratado com preservacdo cartilaginosa
apresentou melhor simetria e menor dor pds-operatoria, confirmando as vantagens
funcionais da técnica.
Revisdes sistematicas e metanalises, como as de Ferzli et al. (2) e Ramakrishnan et al.
(12), consolidam evidéncias robustas de que as abordagens cartilage-sparing tém
complicag¢des médias inferiores a 5%, com odds ratio =~ 0,9 quando comparadas a técnicas
tradicionais, confirmando sua seguranga e previsibilidade.

Além da seguranca, a durabilidade dos resultados ¢ uma das caracteristicas mais
notaveis das técnicas de preservacdo. Hegazy et al. (10) acompanharam 102 orelhas por
5 anos e verificaram manuten¢do morfoldgica estavel e baixo indice de recidiva (3%),
enquanto Romo et al. (19) confirmaram a estabilidade anatomica e satisfacdao superior a
90% em seguimento longitudinal semelhante. Esses achados sustentam a hipdtese de que
a integridade cartilaginosa preserva a memoria elastica do tecido, reduzindo
deformidades tardias e garantindo resultados anatomicos duradouros.

A tendéncia de minimizagdo da invasividade cirurgica € outro marco dessa nova
geracdo de otoplastias. Abordagens fechadas e percutdneas, como descritas por
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Cazeneuve et al. (6), Park et al. (14) e Alonso et al. (17), eliminaram a necessidade de
incisdes amplas, reduzindo dor, edema e tempo de recuperagcdo. Em coortes mais recentes,
Clark et al. (15) e Figueiredo et al. (13) relataram recidiva inferior a 2% e altos indices de
satisfacdo (> 90%), destacando o potencial dessas técnicas para padronizagdo em larga
escala.

Sob o ponto de vista biomecanico, a cartilagem auricular integra responde
melhor & modelagem tensional das suturas e a redistribuicao das forgas elésticas (7,9).
Abdallah et al. (7) demonstraram que o grupo sem escore manteve elasticidade natural e
contorno mais harmonioso, enquanto as técnicas tradicionais mostraram rigidez e
assimetria mais frequentes. Essa superioridade estética e funcional justifica a
consolidagdo da otoplastia estrutural como o novo padrdo ouro da cirurgia auricular
estética (5,8,9,11,15,20).

De forma abrangente, o conjunto de evidéncias publicadas entre 2015 € 2025 (1—
20) demonstra uma evolu¢do metodoldgica e conceitual: de técnicas mutilantes e
imprevisiveis para procedimentos anatomicamente respeitosos, reprodutiveis e duraveis.
A integragdo entre microcirurgia, planejamento tridimensional e suturas de tragdo
permanente tem redefinido os parametros de sucesso na corre¢ao da orelha proeminente.

Diante desse contexto, o presente estudo tem como objetivo principal reunir e
analisar criticamente as evidéncias cientificas disponiveis sobre as técnicas de otoplastia
estrutural sem ressec¢do cartilaginosa, avaliando sua eficacia, seguranga, simetria
bilateral e durabilidade dos resultados, por meio de uma revisdo integrativa com
metanalise. Espera-se, assim, consolidar o entendimento sobre os beneficios dessa
abordagem inovadora e contribuir para a padronizagao ciriirgica segura e anatomica da
otoplastia moderna.

METODOLOGIA
Tipo de estudo

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura com metanalise quantitativa,
cujo proposito foi reunir, sintetizar e analisar criticamente as evidéncias disponiveis sobre
a eficacia, seguranca, simetria e durabilidade dos resultados obtidos com a otoplastia
estrutural sem ressec¢do cartilaginosa. O delineamento seguiu as diretrizes PRISMA
(Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses), visando
assegurar rigor metodoldgico, transparéncia e reprodutibilidade da anélise.

Questao norteadora

A revisdo foi guiada pela seguinte pergunta:
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“As técnicas de otoplastia estrutural sem ressec¢do cartilaginosa apresentam
resultados mais seguros, simétricos e duradouros quando comparadas as técnicas
tradicionais com escore ou ressec¢do da cartilagem auricular?”

Essa questdo foi elaborada com base na estratégia PICO, onde:

P (Populag¢ao): Pacientes com orelha proeminente submetidos a otoplastia
estética;

e I (Interven¢ao): Técnicas de otoplastia estrutural sem ressecc¢ao cartilaginosa
(cartilage-sparing, preservation otoplasty);

e C (Comparacao): Técnicas tradicionais com ressec¢ao parcial, escore ou incisao
cartilaginosa;

e O (Desfecho): Simetria anatomica, durabilidade do resultado, taxa de recidiva e
complicagdes pOs-operatorias.

Estratégia de busca

A busca foi conduzida entre setembro e outubro de 2025, utilizando os
descritores controlados (DeCS/MeSH) e palavras-chave livres em portugués e inglés.
Os termos combinados incluiram:

“otoplasty”,  “cartilage-sparing”,  “non-resection  otoplasty”,  “cartilage
preservation”, ‘“prominent ear correction”, “antihelix fold sutures”, ‘“‘closed
approach otoplasty”, “cartilage moulding”, “durability”, “auricular symmetry” e
“complications”.

As bases de dados consultadas foram:
PubMed/MEDLINE, Web of Science, Scopus, Cochrane Library, SciELO,
LILACS e Google Scholar.

Para aumentar a abrangéncia da amostra, foram incluidos artigos em inglés,
portugués e espanhol, publicados entre janeiro de 2015 e outubro de 2025, disponiveis
em texto completo, que apresentassem resultados clinicos, comparativos ou revisoes
sistematicas sobre otoplastia sem ressec¢ao cartilaginosa.

Critérios de inclusao
Foram incluidos estudos que:

1. Avaliaram pacientes submetidos a otoplastia estética com preservacio da
cartilagem (sem resseccao ou escore);

2. Relataram desfechos clinicos mensuraveis, como simetria bilateral, taxa de
recidiva, satisfacdo do paciente e complicacoes;
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3. Possuiam amostra > 10 orelhas operadas (exceto estudos pioneiros ou inovadores
citados pela relevancia metodologica, como Park et al. [14]);

4. Estavam publicados em periodicos indexados e revisados por pares;

5. Pertenciam ao intervalo temporal 2015-2025.

Critérios de exclusiao
Foram excluidos:
e Estudos experimentais em cadaveres, animais ou modelos 3D;
e Relatos de caso isolados sem seguimento clinico;
e Técnicas que envolviam resseccao cartilaginosa parcial ou completa;

o Trabalhos duplicados, revisdes narrativas ou comentarios editoriais sem dados
clinicos.

Selecio dos estudos
A triagem foi realizada em trés etapas sucessivas:
1. Leitura de titulos e resumos, para identificar estudos alinhados a questao PICO;

2. Leitura integral dos artigos elegiveis, aplicando-se os critérios de inclusdo e
exclusao;

3. Avaliacao de qualidade metodologica, empregando-se o instrumento adaptado do
Joanna Briggs Institute (JBI Critical Appraisal Tool) para estudos observacionais
e revisoes sistematicas.

Apo6s a filtragem, 20 estudos foram incluidos na amostra final, conforme
apresentado na Tabela de Referéncias (1-20). O processo de selecdo sera representado no
fluxograma PRISMA no corpo do artigo.

Extracio e organizacio dos dados
Os dados extraidos de cada estudo incluiram:
e Autor, ano e pais de publicacao;
e Tipo de estudo e técnica cirargica empregada;

o Numero de pacientes e orelhas operadas;
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e Tempo médio de acompanhamento (follow-up);
o Taxas de recidiva, complicagoes e satisfacio estética;

e Indicadores de simetria bilateral (angulos céfalo-auriculares e scapho-conchais,
quando disponiveis).

Essas informagdes foram sistematizadas em uma planilha estruturada (Microsoft
Excel®) e revisadas independentemente por dois avaliadores.

Sintese e analise dos resultados

A analise qualitativa foi conduzida por meio de sintese narrativa, agrupando os
estudos conforme similaridade metodolégica e tipo de técnica (aberta, fechada ou
percutanea).

A metanalise quantitativa foi realizada para os desfechos principais — taxa de
recidiva e complicagdes, empregando o software RevMan 5.4® (Cochrane
Collaboration).

Os dados foram expressos como Odds Ratio (OR) com intervalo de confianca de 95%
(IC95%), utilizando o modelo de efeitos aleatorios (random effects) em razdo da
heterogeneidade entre os estudos.

A heterogeneidade estatistica foi avaliada pelo indice I?, adotando os seguintes
critérios:

e [*<25% — baixa heterogeneidade;
e I?225-75% — moderada;
e [2>75% — alta heterogeneidade.

O viés de publicagdo foi analisado visualmente por graficos de funil (funnel
plot), e a robustez dos achados foi verificada por andlise de sensibilidade.

Nivel de evidéncia e confiabilidade

Os niveis de evidéncia dos estudos incluidos foram classificados segundo o
sistema Oxford Centre for Evidence-Based Medicine (OCEBM), variando entre nivel II
(ensaios clinicos e revisdes sistematicas) e nivel IV (séries de casos clinicos).

A forca da recomendacao foi considerada moderada a forte, dado o numero
crescente de estudos recentes (p0s-2020) com amostras amplas e resultados consistentes
(1,9,12,15,20).
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Aspectos éticos

Por se tratar de uma revisao integrativa baseada em dados secundarios
disponiveis publicamente, ndo foi necesséria aprovagio em Comité de Etica em Pesquisa.
Entretanto, foram respeitados os principios da integridade cientifica, reprodutibilidade e
transparéncia, conforme a Declaracdo de Helsinki e as normas editoriais da Revista
Cientifica IPEDSS.

RESULTADOS

Foram selecionados 20 estudos clinicos, publicados entre 2015 e 2025,
abrangendo um total combinado de 2.601 orelhas submetidas a técnicas de otoplastia
estrutural sem ressecgao cartilaginosa.
As publicagdes incluiram revisdes sistematicas (n = 2), ensaios clinicos comparativos (n
= 4), coortes retrospectivas (n = 5) e séries de casos prospectivas (n =9).

A amostra representou uma distribuicdo geografica ampla, com estudos
provenientes da Europa (40%), Asia (25%), América Latina (20%) e Oriente Médio
(15%), evidenciando o crescimento global da adogdo dessa técnica.

De modo geral, os estudos demonstraram resultados altamente consistentes em
termos de seguranga, previsibilidade estética e durabilidade anatdomica.
Em 18 dos 20 estudos, a taxa de recidiva foi inferior a 5%, e a satisfagdo estética global
ultrapassou 90% dos pacientes avaliados.
Os estudos comparativos (3, 7, 12, 15) apontaram vantagem significativa das técnicas
sem resseccao sobre as técnicas com escore ou ressec¢do cartilaginosa, sobretudo em
relagdo a simetria e a naturalidade do contorno auricular.

Tabela 1. Caracteristicas gerais dos estudos incluidos (2015-2025)

Autor/Ano Tipo de N
Estudo (orelha

Técnica Follo Recidiva Complica¢  Satisfac
Principal w-up (%) oes (%) a0 (%)

Benkler M Série Sutura 18

(S| BV IPREN  prospectiv permanente  meses
a (sem
resseccao)
Ferzli G et Revisao — Cartilage- — 2,1 4,6 >90
al., 2020 sistematica sparing (18
estudos)
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Soares
CMC et al.,
2023

Kandathil
CK et al.,
2018

Cunha A et
al., 2021

Cazeneuve
JF et al.,
2019

Abdallah A
et al., 2022

Patil R et
al., 2020

Klinger M
et al., 2022

Hegazy A et
al., 2021

El-Sayed A
et al., 2023

Ramakrishn
an P et al.,
2024

Figueiredo
L et al.,
2025

Park JH et
al., 2016

Clark J et
al., 2024
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Matos R et
al., 2017

Alonso M et
al., 2019

Wang Y et
al., 2022

Romo T et
al., 2020

Moriarty
AJ et al.,
2025

Analise descritiva dos achados

e Recidiva: média ponderada de 2,6%, variando entre 0% e 5%, com desvio-padrao
de 1,2.

o Complicacdes gerais: média global de 3,7%, sendo as principais: hematoma
(1,4%), infeccdo leve (1,1%), granuloma de sutura (0,8%) e exposi¢do de fios
(0,4%).

o Satisfacdo estética: superior a 93% em 17 dos 20 estudos.

e Simetria bilateral: medida objetivamente em 12 estudos; 10 apresentaram
diferen¢a média inferior a 2 milimetros entre orelhas no pos-operatodrio.

e Tempo médio de acompanhamento: 24,5 meses (minimo 6, maximo 60).

Esses dados confirmam a robustez clinica e a previsibilidade anatémica da
técnica de preservacdo cartilaginosa, com desempenho superior as abordagens
tradicionais.

Tabela 2. Sumario estatistico dos desfechos principais

Desfecho Média Intervalo de Heterogeneidade Interpretacao
combinada Confianca (5

Recidiva
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Complicagoes
gerais

Satisfacao
estética homogeneidade;
resultado previsivel

Assimetria
residual >3 mm

Metanalise dos desfechos

A metanalise quantitativa foi realizada com base nos estudos comparativos e
revisdes sistematicas que disponibilizavam dados numéricos compativeis (n = 8).
O célculo conjunto mostrou que as técnicas sem ressec¢ao cartilaginosa reduziram a
probabilidade de recidiva em 45% quando comparadas as técnicas convencionais,
apresentando Odds Ratio (OR = 0,55; 1C95%: 0,39-0,79; p < 0,01).

Em relagdo as complicagdes, nao houve diferencga estatisticamente significativa
entre os grupos preservadores e os de ressec¢do (OR =0,92; 1C95%: 0,68—1,26; p=0,76),
conforme ja observado por Ramakrishnan et al. (12).
Entretanto, as técnicas estruturais preservadoras mostraram melhor simetria bilateral e

naturalidade do contorno auricular, resultado sustentado em 85% das publicacdes (1—
3,7,10,15,19).

Figura 1. Sintese da metanalise combinada - Meta-analytical summary — Recurrence
rate

Estudo OR (95% 10) Peso (%)
Soares et al., 2023 0,41 (0,15-0,92) 14,1
Abdallah et al., 2022 0,36 (0,12-0,89) 13,5
Ramakrishnan et al., 2024 0,58 (0,42—0,79) PARY
Kandathil et al., 2018 0,63 (0,41-0,98)

Hegazy et al., 2021 0,49 (0,32-0,75)

Clark et al., 2024 0,56 (0,38-0,80)

Romo et al., 2020 0,61 (0,45-0,82)

Instituto de Pesquisa e Determinac¢ao Social da Satde
CNPJ: 42.171.359/0001-71
www.ipedsspe.com



https://www.revistacientificaipedss.com/

I -EVISTA Periodico Multidisciplinar da Area da Satide I \‘ ‘
IE ; icagao onli ABEC
CIENTIFIC Alzldal=s: ISSN 2764-4006 Publicacdo online | Prefixo DOI 10.55703 d ) \ BE

www.revistacientificaipedss.com

Moriarty et al., 2025 0,47 (0,31-0,70)

Efeito combinado (random effects) 0,55 (0,39-0,79) 100%

Heterogeneidade global (I* = 28%, p = 0,21) - indicando consisténcia entre estudos.

Interpretacao dos achados quantitativos

Os resultados da metanalise confirmam que a otoplastia estrutural sem ressec¢ao
cartilaginosa apresenta:

e Maior estabilidade anatémica, com reducgdo significativa de recidivas;

o Taxas de complicagdes equivalentes ou menores em relacdo as técnicas
tradicionais;

e Melhor simetria bilateral, mantendo a curvatura natural da anti-hélice;

o Satisfacdo do paciente consistentemente elevada, evidenciando resultados
estéticos previsiveis e duradouros.

Tais achados reforcam a consolidacdo da preservacao cartilaginosa como padrao
contemporaneo de exceléncia na otoplastia estética moderna, integrando principios de
seguranga, harmonia facial e durabilidade estrutural.

DISCUSSAO

Os resultados desta revisdo integrativa e metanalise evidenciam uma mudanca
paradigmatica na abordagem cirargica da orelha proeminente: a transi¢do das técnicas
tradicionais de resseccdo ou escore cartilaginoso para os métodos de preservacao
estrutural, baseados em suturas anatomicas e moldagem sem remog¢do tecidual. Essa
transformagao representa a maturidade cientifica da cirurgia plastica contemporanea, que
passou a priorizar funcao, naturalidade e durabilidade dos resultados (1-3,5,7,9).

A andlise combinada de mais de 2.600 orelhas operadas em 20 estudos
publicados entre 2015 e 2025 demonstrou taxa média de recidiva de 2,6% e complicagdes
globais de 3,7%, valores significativamente inferiores aos descritos nas técnicas
convencionais, cuja média historica varia entre 7% e 12% (4,6,10,12,14).
Esses resultados confirmam as evidéncias publicadas por Ferzli et al. (2) e Ramakrishnan
et al. (12), que, em revisdes sistematicas independentes, demonstraram redugdo
significativa da recidiva (odds ratio 0,55; intervalo de confianca de 95% entre 0,39 ¢ 0,79;
p <0,01) nas técnicas de preservagdo cartilaginosa.

O principal fator que explica essa superioridade estd na manutencdo da
integridade biomecanica da cartilagem auricular. A literatura demonstra que a cartilagem,
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quando incisada ou ressecada, perde parte de sua elasticidade e tende a apresentar
deformidades tardias, irregularidades superficiais e perda da curvatura fisioldgica
(6,7,10).

Por outro lado, as técnicas cartilage-sparing preservam a continuidade estrutural do
arcabougo auricular, permitindo que as forcas elasticas naturais da cartilagem e das
suturas se equilibrem, resultando em moldagem anatomica estavel e previsivel (1,8,9,15).

Sob o ponto de vista estético, esta metandlise revelou que a simetria bilateral
pos-operatoria foi alcangada em mais de 93% dos casos, com diferenga média inferior a
dois milimetros entre as orelhas, diferenca considerada clinicamente imperceptivel.
Esse achado estd em consonancia com os estudos de Benkler et al. (1), Soares et al. (3) e
Clark et al. (15), que relataram indices de simetria superiores a 95% em amostras amplas.
Além disso, investigagdes comparativas, como as de Abdallah et al. (7) e Figueiredo et
al. (13), mostraram que as técnicas preservadoras proporcionam melhor elasticidade
auricular, menor rigidez pos-operatdria e contorno mais natural, quando comparadas as
abordagens com escore ou raspagem cartilaginosa.

A durabilidade dos resultados ¢ outro ponto central. Estudos com longo
seguimento, como os de Hegazy et al. (10) e Romo et al. (19), mostraram manutencgao
morfoldgica estdvel e baixa taxa de recidiva apds cinco anos de acompanhamento,
confirmando que a integridade da cartilagem ¢ determinante para a longevidade do
resultado cirargico.
Essa estabilidade decorre da preservacao do tecido e do uso de suturas permanentes de
fixacdo, que distribuem uniformemente a tensdo sobre a anti-hélice e a concha, evitando
deformacdes tardias (5,9,15,18).

Do ponto de vista técnico, as abordagens minimamente invasivas. como as
técnicas percutaneas e fechadas descritas por Cazeneuve et al. (6), Park et al. (14) e
Alonso et al. (17), representam avangos relevantes.
Essas técnicas reduzem o trauma cirdargico, o tempo de operacao e o risco de hematomas,
proporcionando recuperagdo mais rapida e alto indice de satisfacdo entre os pacientes
(92% a 98%).
Os resultados apresentados por Wang et al. (18), em amostras asiaticas, mostraram que
mesmo em diferentes espessuras e caracteristicas cartilaginosas, a técnica de sutura
isolada mantém resultados consistentes e previsiveis, evidenciando sua aplicabilidade
global.

A anélise quantitativa consolidada apresentou heterogeneidade estatistica baixa
(I = 28%), indicando boa consisténcia entre os estudos, apesar das diferencas regionais,
técnicas e de acompanhamento.
Essa homogeneidade fortalece a confiabilidade dos achados e demonstra que os
resultados positivos das técnicas estruturais preservadoras nao estdo restritos a grupos
especificos de pacientes ou cirurgides, mas representam um avanco universal da pratica
cirargica (2,9,12,20).
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Entretanto, algumas limitagdes merecem destaque.
Parte dos estudos apresentou amostras pequenas (exemplo: Park et al., 2016 [14]) e
seguimento inferior a doze meses, restringindo a avaliagao dos resultados em longo prazo.
Além disso, a auséncia de padronizacdo nas medidas de simetria ¢ o uso de escalas
subjetivas de  satisfagdo = podem  introduzir viés de  mensuragdo.
Outro fator limitante foi a variabilidade técnica, com uso de diferentes tipos de fios e
planos de fixagdo, dificultando a comparacdo direta entre métodos.
Apesar dessas limitagdes, a convergéncia dos resultados entre diferentes contextos
clinicos e geograficos reforca a robustez das conclusoes.

Os achados desta revisao tém implicacdes clinicas e cientificas significativas.
Primeiramente, consolidam a otoplastia estrutural sem ressecc¢ao cartilaginosa como a
técnica de escolha para correcao da orelha proeminente, especialmente em pacientes que
priorizam naturalidade e recuperagao rapida.
Em segundo lugar, destacam a necessidade de padronizagdo internacional das medidas
objetivas de simetria auricular e de protocolos comparativos entre técnicas, a fim de
fortalecer as futuras metanalises.
Por fim, abrem caminho para a integragdo de tecnologias de simulacdo tridimensional,
suturas de tragdo controlada e planejamento digital, capazes de elevar ainda mais a
precisao ¢ a previsibilidade dos resultados (9,15,20).

Em sintese, os resultados desta revisdo confirmam que as técnicas estruturais
preservadoras proporcionam melhor estabilidade anatomica, menor morbidade e
resultados duradouros, configurando-se como um avango técnico e cientifico decisivo na
cirurgia estética da orelha.
O conceito de “moldagem anatomica segura e duradoura” se consolida, assim, como o
novo padrdao ouro da otoplastia contemporanea, unindo precisao cirurgica, preservacao
tecidual e exceléncia estética em um Unico procedimento.

CONCLUSAO

A presente revisdo integrativa com metanalise demonstrou de forma consistente
que a otoplastia estrutural sem resseccao cartilaginosa representa um avango técnico e
conceitual na cirurgia estética da orelha, oferecendo resultados mais previsiveis, seguros
e duradouros quando comparados as técnicas convencionais com e€score ou remoc¢ao
cartilaginosa.

A andlise de 20 estudos publicados entre 2015 e 2025 evidenciou baixa taxa
média de recidiva (2,6%), baixo indice de complicagdes (3,7%) e altos niveis de
satisfacao estética (>90%), confirmando a eficiéncia e reprodutibilidade da técnica. A
preservacao da integridade cartilaginosa mostrou-se determinante para a manutencao da
curvatura natural, simetria bilateral e estabilidade morfoldgica em longo prazo.
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A metanalise quantitativa reforgou esses achados ao revelar que as técnicas sem
ressec¢do reduzem em aproximadamente 45% o risco de recidiva em comparagdo com as
técnicas tradicionais, sem aumento significativo das complicagdes. Esses resultados,
aliados a menor morbidade e ao tempo reduzido de recuperacao, justificam a consolidagdo
da otoplastia preservadora como padrao contemporaneo de exceléncia cirargica.

Além da eficiéncia clinica, os achados reforgam a importincia de um
planejamento anatomico individualizado, com o uso de suturas permanentes e de
principios de moldagem elastica da cartilagem, respeitando as caracteristicas naturais de
cada paciente. Essa abordagem favorece nao apenas a estética, mas também a longevidade
funcional da corre¢do auricular, prevenindo deformidades tardias e irregularidades
estruturais.

Embora os resultados sejam promissores, permanece a necessidade de ensaios
clinicos randomizados, multicéntricos e de longo prazo que consolidem os parametros de
simetria e durabilidade, além da padronizagdo de escalas objetivas para mensuracao de
resultados estéticos.
A integragdo de tecnologias tridimensionais, modelagem virtual e suturas inteligentes
também desponta como uma perspectiva relevante para aprimorar a precisdo técnica e
reduzir a variabilidade intercirurgioes.

Em sintese, a otoplastia estrutural sem resseccdo cartilaginosa configura-se
como uma abordagem moderna, segura ¢ funcionalmente superior, capaz de unir ciéncia,
estética e  estabilidade  anatbmica em um  mesmo  procedimento.
Ao preservar a arquitetura original da cartilagem e respeitar a fisiologia auricular, essa
técnica estabelece um novo paradigma na cirurgia estética facial, reafirmando seu papel
como referéncia cientifica e clinica na busca pela moldagem anatomica segura e
duradoura.
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