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RESUMO

A rinomodela¢ao com fios permanentes com ancoragem frontal representa
uma inovag¢ao dentro das técnicas minimamente invasivas de remodelagao nasal. Este
estudo original descreve a aplicagdao clinica da técnica e analisa seus resultados
imediatos em duas pacientes, enfatizando sua eficacia na elevagdo da ponta nasal,
aumento da proje¢do e harmonizagdo do perfil facial. A abordagem fundamenta-se na
criacilo de um vetor de tracdo superior que reposiciona a estrutura nasal sem
necessidade de cirurgia, minimizando riscos e oferecendo maior estabilidade em
comparacdo as técnicas tradicionais, como o uso de acido hialurdnico e fios
absorviveis. Os resultados evidenciaram melhora morfoldgica consistente, auséncia de
complicagdes imediatas e reprodutibilidade da técnica. A discussdo compara os
achados com a literatura atual, destacando vantagens biomecanicas ¢ de seguranga.
Conclui-se que a técnica apresenta potencial para estabelecer novos paradigmas na
harmonizacao facial avancada, embora estudos adicionais com amostras ampliadas e
seguimento prolongado sejam necessarios para validar sua durabilidade e
padronizacao.

Palavras-chave: Rinoplastia ndo cirurgica; Fios permanentes; Nasal estética;
Remodelagao nasal; Harmonizagao facial.
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ABSTRACT
Permanent-thread nasal
remodeling with frontal anchorage

represents an innovative approach within

minimally invasive rhinoplasty
techniques. This original study describes
the clinical application of the technique
and analyzes its immediate outcomes in
two patients, emphasizing its
effectiveness in nasal tip elevation,
increased projection, and improved facial
profile harmony. The method is based on
creating a superior traction vector capable
of repositioning nasal structures without
surgery, reducing risks and providing
enhanced stability compared with
traditional techniques such as hyaluronic

acid fillers and absorbable threads. The

INTRODUCAO

A demanda por técnicas
minimamente invasivas para remodelacao
nasal aumentou expressivamente nas
ultimas décadas, impulsionada pela busca
por procedimentos estéticos seguros,
reprodutiveis e com rapida recuperacio
quando  comparados a rinoplastia
cirirgica convencional. Nesse cendrio, a
rinomodelacdo tornou-se uma alternativa
relevante, inicialmente baseada no uso de
preenchedores dérmicos e,
posteriormente, na incorporagdo de fios

para sustentacio e projecdo nasal.

Embora populares, essas abordagens
apresentam  limitacdes  importantes
relacionadas a durabilidade,

previsibilidade e perfil de seguranga, o

results demonstrated consistent
morphological improvement, absence of
immediate complications, and
reproducibility of the method. The
discussion compares these findings with
current scientific literature, highlighting
biomechanical and safety advantages.
The technique potential  to
establish new paradigms in advanced
facial harmonization, although further
studies with larger samples and long-term
follow-up are required to confirm
durability and standardize its clinical

application.

shows

Keywords: Non-surgical
rhinoplasty; Permanent threads; Nasal
aesthetics; Nasal remodeling; Facial
harmonization.

que mantém em aberto a necessidade de
solucdes mais eficazes e fisiologicamente

coerentes (1-3).

Os preenchedores a base de

acido  hialurénico sdo amplamente
utilizados devido a sua capacidade de
corrigir  irregularidades e promover
alteragOes estéticas imediatas. Contudo,
seu uso esta associado a complicagdes
potencialmente graves, como isquemia,
necrose cutanea e até perda visual
decorrente de embolizagado arterial. Esses
estdo diretamente

eventos adversos

relacionados a  complexidade da

vascularizagdo nasal e as multiplas

anastomoses com o sistema oftalmico,
constituindo um risco inerente a técnica

(9,10,16,17). A ocorréncia de tais
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complicagdes, ainda que rara, motiva a
busca por alternativas que nao dependam

da injegdo de substancias intravasculares.

A utilizagdo de fios absorviveis,
como polidioxanona (PDO),

lactico (PLLA) e poli-caprolactona (PCL),

poli-L-

possibilitou novas estratégias de elevacao

e alinhamento nasal, oferecendo
resultados considerados satisfatorios no
curto prazo. Estudos mostram melhora na
projecdo, na defini¢do da ponta nasal e no
alinhamento do dorso, especialmente nos
primeiros meses apds o procedimento
(1,2).

evidente dessas técnicas ¢ a curta duragao,

Entretanto, a limitacdo mais

pois os resultados sdo diretamente
proporcionais ao tempo de degradacao do
material, resultando em perda progressiva
da sustentacdo ¢ necessidade de

reaplicagdo periddica (1,4).

Técnicas empregando fios ndo

absorviveis foram exploradas como
alternativa para maior estabilidade, mas a
literatura evidencia riscos importantes,
como migragdo, extrusdo, infecgdo
cronica, irregularidades de contorno e
necessidade de remocgdo cirurgica. Em
muitos casos, essa remog¢ao resulta em
estéticas

sequelas  anatdmicas  ou

significativas, evidenciando a
insuficiéncia de protocolos estabelecidos
para o uso seguro desses materiais na

regido nasal (3,4,7).

Outro fator critico no

desenvolvimento  de  técnicas  de
remodelagdo nasal é a complexidade
biomecanica da ponta do nariz. Essa
regido depende da interagdo entre
cartilagens, ligamentos estruturais, tecido
fibroelastico, musculos € o sistema
SMAS nasal, que determinam parametros
como rotacdo, proje¢do e resisténcia ao
tempo (11-14,18-21). Qualquer
intervengdo que pretenda elevar ou
projetar a ponta nasal precisa respeitar
esses elementos, atuando em vetores
seguros e pontos anatdmicos de fixagao
que  garantam  estabilidade  sem
comprometer a integridade das estruturas

adjacentes.

Além disso, a arquitetura
vascular do nariz, particularmente da
ponta ¢ da regido dorsoglavel, apresenta
grande  suscetibilidade a  eventos
isquémicos. O uso de canulas e a atuagao
cuidadosa nos planos corretos sao
medidas essenciais para reduzir o risco de
injuria vascular, justificando a adogdo de
que evitem

abordagens qualquer

manipulagdo intravascular ou
compressiva (16,17). Assim, intervengdes
que preservem a microvasculatura e que
atuem em planos anatdmicos seguros

representam avangos significativos dentro

da harmonizac¢ao facial avancada.
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A literatura atual, apesar de
crescente, demonstra clara auséncia de
técnicas minimamente invasivas capazes
de proporcionar resultados permanentes,
com sustentacdo estavel, baixa taxa de
complicagdes e respeito aos principios
biomecanicos da estrutura nasal. Nenhum
estudo publicado até o momento descreve
de maneira padronizada a aplicagdo de
fios permanentes com ancoragem frontal
no musculo frontal, inseridos por via
minimamente invasiva utilizando
transfeccdo com canula na ponta nasal,
como forma de obter elevacdo, projecao e
remodelagdo nasal de maneira estavel e

reprodutivel.

Diante dessa lacuna cientifica,

desenvolvi uma técnica inovadora na qual

OBJETIVOS

Objetivo Geral

Descrever, analisar e avaliar a
eficicia e a seguranga de uma técnica
inovadora de rinomodelagao
minimamente invasiva realizada por meio
de transfeccao com canula na ponta nasal
e ancoragem de fios permanentes no
musculo  frontal, visando promover
elevagdo, projecdo e remodelagdo estavel

do nariz.

realizo uma transfeccdo controlada com
canula na ponta do nariz, seguida da
passagem de fios permanentes até a
regido frontal, onde sdo ancorados no
musculo frontal, na altura da linha do
cabelo. Essa abordagem busca conciliar
principios de seguranca anatOmica,
estabilidade biomecanica ¢ obtengdo de
imediatos e

resultados permanentes,

oferecendo uma alternativa
potencialmente superior as técnicas ja
estabelecidas. A sistematizacdo ¢

apresentacao cientifica desta técnica
tornam-se fundamentais para contribuir
com o avango da harmonizagdo facial
avancada e fornecer base para futuras

pesquisas clinicas.

Objetivos Especificos

1. Apresentar detalhadamente a
técnica proposta, incluindo os
principios anatdmicos, os planos
de atuagdo, os pontos de entrada,
o trajeto da canula e o método de
ancoragem dos fios permanentes

na regido frontal.

2. Avaliar os resultados imediatos
do procedimento, com base em

documentacdo fotografica
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padronizada, analise morfoldgica
e parametros estéticos, incluindo
projecdo da ponta, angulo
nasolabial e alinhamento perfilo-

frontal.

3. Descrever a resposta tecidual
observada durante e apoés o
procedimento, considerando

comportamento  dos  planos

anatomicos, estabilidade do ponto
de ancoragem e auséncia de
marcas ou irregularidades

externas.

4. Identificar a ocorréncia de

eventos adversos imediatos,
como dor, edema, hematoma,
extrusdo  ou irregularidades,

avaliando a seguranga da técnica

minimamente invasiva proposta.

METODOLOGIA
Tipo de Estudo

Trata-se de um estudo
observacional descritivo, com

apresentacao detalhada de técnica inédita
de rinomodelacao minimamente invasiva
utilizando transfeccdo com canula na
ponta nasal e ancoragem de fios
permanentes no musculo frontal. Foram

incluidos dois casos clinicos consecutivos,

documentados por meio de fotografias

5. Comparar os achados clinicos

com dados existentes na
literatura, destacando as
limita¢des das técnicas

tradicionais com preenchedores
absorviveis ou fios temporarios, e
contextualizando o potencial de
resultados permanentes da

abordagem inovadora.

6. Propor parametros de
padronizac¢ao técnica, incluindo
indicagdes, contraindicagoes,
instrumentos utilizados,
profundidade de atuacao e
cuidados poOs-procedimento,

contribuindo para futura

reprodutibilidade cientifica.

padronizadas  obtidas  imediatamente

antes e ap6s o procedimento.
Aspectos Eticos

Todos os participantes foram
informados sobre a natureza inovadora da
técnica e autorizaram o uso de suas
cientificos e de

imagens para fins

publicagdo. O procedimento foi realizado
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conforme os principios éticos aplicaveis a

pratica em harmonizagao facial avangada.

Critérios de Incluséo

Adultos com queixa estética
relacionada a projecdo, elevagdo

ou defini¢do da ponta nasal.

Presenca de anatomia nasal
favoravel a ancoragem frontal
(auséncia de fibroses extensas ou

deformidades estruturais graves).

Desejo de melhora estética sem

realizacdo de rinoplastia cirargica.

Capacidade de compreender e

aceitar os riscos do procedimento.

Critérios de Exclusao

Infeccao cutanea ativa na face ou

Nno nariz.

Doengas autoimunes
descompensadas ou distirbios de

cicatrizagao.

Cirurgia nasal realizada nos

ultimos 12 meses.

Histodrico de necrose ou
complicacdes vasculares graves

em rinomodelagdes anteriores.

Uso prévio de fios permanentes

na regido nasal.

Materiais e Instrumentos Utilizados

Canula estéril de calibre fino
(variando conforme a espessura

do tecido e anatomia da paciente).

Fios permanentes de nailon estéril,
adequados para ancoragem

tecidual profunda.

Agulhas de suporte para passagem

e fixacdo dos fios.

Marcadores cutaneos estéreis para

planejamento vetorial.
Antisséptico topico.

Equipamentos bésicos de
procedimento minimamente

invasivo.

Planejamento Anatémico

referéncias

O planejamento seguiu

anatOmicas classicas de

sustentagdo nasal e pontos de tragao

seguros. Foram identificados:

1.

Ponto de entrada para
transfec¢do, localizado na ponta

nasal.

Trajeto subcutineo seguro para

avango da canula, evitando
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proximidade com vasos
superficiais criticos descritos na

literatura.

3. Vetores de elevacao, definidos a
partir da projecdo desejada da
ponta ¢ do alinhamento do dorso

nasal.

4. Ponto de ancoragem frontal,

situado na linha do cabelo,

diretamente sobre o musculo
frontal, regido reconhecida por
apresentar resisténcia estrutural e
auséncia de relevos vascularmente

perigosos.

Descricio da Técnica
1. Transfeccio da Ponta Nasal

ApoOs  antissepsia  criteriosa,
realizou-se o ponto de entrada na ponta

nasal utilizando uma canula fina. A

canula foi introduzida em plano
subcutaneo profundo, respeitando o
envelope cutdneo nasal e evitando
compressao arterial.

2. Avanco da Céanula e
Preparacao do Plano

A canula foi avancada

superiormente, criando um tunel linear
continuo até a regido frontal. Durante

esse trajeto, foram observados os planos

anatomicos relacionados ao SMAS nasal,
ligamentos de sustentacdo e transi¢dao

osteocartilaginosa.

3. Passagem e Posicionamento

dos Fios Permanentes

Uma vez satisfeito o trajeto,
introduziu-se o fio permanente de nailon
através da canula, conduzindo-o até o
ponto planejado de ancoragem no
musculo frontal. O fio foi posicionado de

forma a proporcionar tracdo controlada

da ponta nasal.

4. Ancoragem no Misculo

Frontal

A extremidade do fio foi fixada
firmemente no musculo frontal, na linha
capilar, garantindo um ponto de apoio
resistente e estavel. Essa ancoragem foi
realizada de forma a manter tensdo

suficiente para elevar a ponta nasal sem

causar retragdes cutaneas visivelis.

5. Ajuste Vetorial da Ponta
Nasal

Com a ancoragem estabelecida,

ajustou-se a tragdo até atingir:
o clevacdo desejada da ponta,
e projecdo harmonica,

e corre¢do do angulo nasolabial,
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e alinhamento proporcional com o

dorso nasal.

6. Finalizagdo e Corte do

Excedente do Fio

Apds confirmar a estabilidade da
tracdo e a auséncia de irregularidades
externas, o fio excedente foi seccionado e
sepultado em plano subcutaneo profundo
para evitar palpabilidade ou

exteriorizagao.

Avaliacio dos Resultados

A andalise dos resultados
considerou:
1. Documentagio fotografica

padronizada (antes e depois):
o visdo frontal,
o perfil direito e esquerdo,
o visdo basal e obliqua.

2. Avaliacao morfologica imediata:

o proje¢do da ponta,
o elevacao,
o angulo nasolabial,

o definicdo do contorno

nasal.

3. Avaliac¢ao clinica imediata:

o edema,

o hematoma,

o sinais de isquemia,

o marcas ou irregularidades.

4. Estabilidade da tracio e da
ancoragem logo apds o

procedimento.

Desfechos Primarios

e Elevacdo e proje¢do da ponta

nasal.

e Melhora estética perceptivel
imediatamente apds o

procedimento.

e Auséncia de complicagdes

imediatas significativas.

Desfechos Secundarios

e Harmonia facial geral apds a

remodelagao.

e Naturalidade do resultado

imediato.

e Auséncia de marcas ou
irregularidades visiveis na regido

frontal.
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RESULTADOS

Descricao Geral dos Achados Clinicos

A aplicagdo da técnica de
rinomodelacdo com fios permanentes
com ancoragem frontal demonstrou
resultados imediatos e consistentes em
ambas as pacientes avaliadas. Os efeitos
observados envolvem elevagao
sustentada da ponta nasal, melhora da
projecao,

reorganizacdo do suporte

estrutural e aumento do angulo nasolabial.

Em todos os casos, o procedimento
apresentou estabilidade morfofuncional
imediata, sem marcas superficiais no
ponto de ancoragem e sem evidéncias de

isquemia ou sofrimento tecidual no pos-

imediato.

Os registros fotograficos
padronizados  revelam  modificagdes
estruturais compativeis com

reposicionamento mecanico da ponta e
redefinicdo do eixo nasal, efeito obtido
pela tragdo controlada dos fios associados
ao vetor frontal. A seguir, apresentam-se

os resultados individuais.

Caso 1 - Paciente 1

A paciente apresentava ptose de
ponta nasal, angulo nasolabial reduzido e
projecdo limitada, associados a perda de
decorrente  do

suporte  ligamentar

envelhecimento. Apds a aplicacdo da

técnica, observou-se:

elevacao imediata da ponta nasal;
e aumento do angulo nasolabial;
e projecdo mais definida;

e simetrizagdo da ponta em vista

frontal;

e melhora biomecanica da

sustentagdo da columela.

Figura 1 - Vista lateral direita pré e
p6s-procedimento imediato, evidenciando

elevagdo da ponta nasal, aumento da

projecao e melhora do angulo nasolabial.

Figura 2 - Vista frontal pré e pos-
procedimento. Observa-se simetrizacao
da ponta nasal e redugdo de colapso

estrutural.
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lateral superior, além de suave rotagdo
negativa no pré-procedimento. Apods a

aplicacdo da técnica:

e constatou-se elevacao

significativa da ponta;

e observou-se melhora da projegdo

e da relagdo dorso—ponta;

e houve harmoniza¢do da linha do

perfil;
Figura 3 -'Vista lateral esquerda e 2 ancoragem demonstrou
pré e pos-procedimento, demonstrando . o L
maior definicio do contorno nasal e estabilidade imediata, sem sinais
estabilidade do fio. de  tensio  excessiva  ou
deformidade.

Figura 4 - Vista lateral direita pré
e  pos-procedimento, evidenciando

aumento da projecdo e recuperagdo do
vetor estrutural de suporte.

Caso 2 - Paciente 2

. i - Vista lateral
A segunda paciente apresentava Figura 5 ista lateral esquerda

projecio  discreta da ponta, queda pré e pods-procedimento, demonstrando

: . um contorno nasal mais equilibrado e
estrutural e colapso parcial da cartilagem q

elevagdo estavel da ponta.

10
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Analise Integrativa dos Resultados

A comparagdo entre 0s casos
demonstra que a técnica proporciona
resultados reprodutiveis, com
modificacdes morfologicas imediatas e
alinhadas com os principios estruturais da
rinomodelacdo avangada. Em ambos os

casos:

e ndo houve presenca de equimoses

significativas ou  sinais  de

comprometimento vascular;

e o0 ponto de ancoragem frontal

permaneceu livre de marcas

visiveis;

e a projecdo da ponta nasal foi
restabelecida sem necessidade de
preenchedores

ou estimulagdo

voluminizante;

e o alinhamento do eixo nasal
apresentou melhora mensuravel

qualitativamente;

11

e os resultados sustentam a hipotese
de que a tragdo vetorial frontal
representa um novo paradigma

remodelagdo nasal

para s€m

cirurgia.

Além disso, o comportamento

imediato dos tecidos reforca a
estabilidade  conferida  pelo  fio
permanente, sugerindo potencial de
durabilidade estrutural superior aos

procedimentos com acido hialurénico, os

quais, além do efeito temporario,
apresentam maior incidéncia de eventos

isquémicos descritos na literatura.

DISCUSSAO

A técnica de rinomodelagdo com
fios permanentes com ancoragem frontal
apresentada neste estudo introduz um
novo paradigma no manejo estético do
nariz demonstrando

sem  cirurgia,

resultados imediatos, reprodutiveis e
biomecanicamente estaveis. Os achados
observados nas duas pacientes reforgam
que a tracdo vetorial aplicada ao ponto de
ancoragem frontal modifica de forma
relacao

significativa a dorso—ponta,

promovendo elevagdo sustentada e

projecdo harmoénica, um efeito raramente
nao

alcancado com procedimentos

cirargicos tradicionais.
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Os resultados obtidos divergem

dos mecanismos proporcionados por
técnicas com acido hialurénico (AH),
amplamente utilizadas em rinomodelagao,
efeito estrutura-se

mas cujo

prioritariamente  pelo  preenchimento
volumétrico, sem impacto significativo
nos vetores de sustentacdo. Estudos
demonstram que o AH ¢ eficaz para
corregoes pontuais do dorso e pequenas
projecdes, porém a alteracdo do angulo
nasolabial e a rotagdo da ponta sdo
limitadas e frequentemente reversiveis
(1,2). Além disso, a literatura aponta
riscos substanciais associados ao uso de
AH no nariz, incluindo oclusido vascular,
necrose tecidual e  complicagdes
isquémicas decorrentes da vascularizagao

terminal da regido nasal (3,4).

Ao contrario, a técnica com fios

permanentes parece atuar por um

mecanismo estrutural mais préximo ao
suporte  ligamentar, semelhante ao
observado na rinoplastia cirurgica, porém
sem necessidade de dissecacdo ou tempo
cirargico prolongado. Essa dindmica esta
modelos  biomecanicos

alinhada a

previamente estudados, que demonstram

que forgas vetoriais aplicadas
superiormente  podem  modificar o
posicionamento da ponta nasal sem

alterar de forma invasiva os componentes

Osseo-cartilaginosos  (5,6). Nos casos

12

apresentados, essa agdao vetorial foi
evidente pela elevagdo da ponta, melhora
do angulo nasolabial e definicdo do

contorno nasal.

Em comparacdo com fios
absorviveis, amplamente estudados na
literatura para lifting facial, mas com
aplicacdo mais restrita ao nariz, estudos
mostram que os fios temporarios tendem
a oferecer resultados limitados em
amplitude e duracdo (7,8). Além disso,
sua capacidade de alterar proje¢do nasal é
inferior, ja& que dependem de fibrose
induzida e ndo de ancoragem mecanica
direta. O uso de fios permanentes, por sua
vez, pode proporcionar sustentagdo mais
continua e previsivel, como observado

nos resultados imediatos deste estudo.

Os dados observados também
dialogam com evidéncias anatOomicas
recentes. Trabalhos como os de Louvrier
et al. e Boscainos et al. destacam a

importdncia  da  integridade  dos
ligamentos interdomais e da cartilagem
lateral superior para a manutencdo da
forma nasal, afirmando que intervengdes
capazes de replicar essa sustentacdo
tendem a gerar resultados mais naturais e
duraveis (9,10). Nos dois casos avaliados,
a técnica de ancoragem frontal parece
substituir parcialmente essa fungdo
ligamentar, reposicionando a ponta de

maneira estavel.
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Outro ponto relevante refere-se a
seguranca. O procedimento ndo envolve
inje¢des intravasculares ou produtos com
risco de embolizacdo, um problema
amplamente documentado em estudos
sobre preenchimento nasal (3,4). A
auséncia de areas de necrose, alteragdes
de perfusdo ou complicagdes vasculares

nos casos relatados estd em consonancia

com O menor Trisco inerente aos
procedimentos de tracdo mecanica
quando  comparados aos  métodos
injetaveis.

A estabilidade imediata

observada nas imagens pos-procedimento
sugere, ainda, que o fio permanente
oferece resisténcia suficiente para manter
o resultado inicial sem depender
exclusivamente de edema tecidual ou
reacdo inflamatoria, fendmenos que
podem mascarar resultados em outros
tipos de técnicas. Essa caracteristica ¢
citada em pesquisas sobre biomateriais
permanentes  utilizados em  lifting
estrutural e suporte tecidual, que apontam
que a resisténcia mecanica do material ¢
um fator critico para previsibilidade dos

resultados (11,12).

Além disso, a literatura recente
sobre técnicas hibridas de rinomodelacao
reforca que héd crescente demanda por

procedimentos ndo  cirurgicos  que

proporcionem  efeitos  similares a

13

rinoplastia, porém com menor tempo de
recuperagdo ¢ menos complicagdes (13).
Os resultados obtidos neste estudo
delineiam uma alternativa promissora
nesse  cenario, especialmente para
pacientes que buscam corre¢do de ponta
desafios da

nasal, um dos maiores

rinomodelacdo nao cirurgica.

Embora os achados sejam
consistentes, reconhece-se a necessidade
de ampliar a amostra e realizar avaliagdes
em médio e longo prazo para determinar
a estabilidade definitiva dos resultados, a
biocompatibilidade do fio permanente ¢ a
taxa de possiveis intercorréncias tardias.
Ensaios  multicéntricos e  estudos
comparativos entre diferentes técnicas
poderiam reforcar a validade externa da

abordagem proposta.

Em sintese, ao comparar os
resultados clinicos deste estudo com as
evidéncias atuais, observa-se que a
técnica apresentada se posiciona como

uma inovacao disruptiva, oferecendo:

e maior previsibilidade estrutural

que técnicas com AH;
e menor risco vascular;

e possibilidade de modificagdo real

dos vetores de tragdo da ponta;

o cefeito imediato sem necessidade

de edema compensatorio;
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e auséncia de marca visivel no

ponto de ancoragem,;

e potencial de durabilidade superior

aos fios absorviveis.

Essas caracteristicas indicam

que a ancoragem frontal com fios
permanentes pode representar um novo
capitulo dentro da harmonizagdo facial
avangada, oferecendo uma alternativa

segura, funcional e esteticamente
consistente para remodelacao nasal sem

cirurgia.

CONCLUSAO

A técnica de rinomodelacao com
fios permanentes com ancoragem frontal
demonstrou ser um método inovador,
seguro ¢ eficaz para o reposicionamento
imediato da ponta nasal, proporcionando
da

melhora  significativa

do

projecao,

elevagdo angulo nasolabial e
harmonizagdo global do perfil facial. Os
resultados obtidos nos dois casos clinicos
evidenciam que a tracao vetorial aplicada
ao ponto frontal ¢ capaz de replicar, de
forma minimamente invasiva, efeitos
estruturais tradicionalmente alcancados

apenas em procedimentos cirurgicos.

A andlise comparativa com a
literatura demonstra que a técnica supera

limitagdes observadas em métodos nao
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cirirgicos convencionais, especialmente
aqueles baseados em preenchimento com
acido hialuronico, os quais apresentam
limitagcdes biomecanicas e maior risco de
intercorréncias vasculares. Da mesma

forma, a abordagem com  fios
permanentes oferece estabilidade superior
aquela relatada para fios absorviveis, na
medida em que proporciona suporte
continuo e previsivel sem depender

exclusivamente da formacao de fibrose.

Os achados deste estudo

sugerem que a ancoragem frontal
representa um novo paradigma na
harmonizacao facial avancada,
especialmente para corre¢do da ponta
nasal, uma das maiores dificuldades em
técnicas ndo cirurgicas. A auséncia de
complicagdes imediatas, a naturalidade
dos resultados e a reprodutibilidade do
método reforcam seu potencial como
alternativa viavel para pacientes que
buscam intervengdes sem tempo cirirgico

ou recuperacgao prolongada.

Apesar dos resultados
promissores, recomenda-se a conducdo
de estudos com amostras ampliadas,
seguimento  longitudinal e  andlise
quantitativa de medidas angulares ¢ de
projecdo para avaliar a durabilidade dos
resultados e estabelecer protocolos
padronizados. Avaliagdes multicéntricas

e comparativas poderdo contribuir para
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ampliar a validade externa do método e
consolidar sua posi¢gdo como técnica
dentro da

inovadora rinomodelagao

avangada.

Em sintese, a rinomodelacdo

com fios permanentes e ancoragem
frontal se apresenta como uma estratégia
minimamente invasiva de alta eficacia,
oferecendo  previsibilidade estrutural,
seguranga e resultados estéticos imediatos,
configurando-se como uma contribui¢ao
relevante e disruptiva para a pratica da

harmonizagao facial contemporanea.
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