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APRESENTAÇÃO

Caro leitor, temos o privilégio de anunciar a continuidade da obra “Inovação 
Tecnológica e o Domínio das Técnicas de Investigação na Medicina”, através de três novos 
volumes contendo informações relevantes e estudos científicos no campo das ciências 
médicas e da saúde, desenvolvidos de forma aplicada e fundamentada por docentes e 
discentes de diversas faculdades do nosso país.

Sabemos que novos valores têm sido a cada dia agregados na formação do 
profissional da saúde na forma de conteúdo técnico que são fundamentais para a pesquisa, 
investigação e desenvolvimento. Portanto com a sequencia deste conteúdo queremos 
reforçar a importância de que acadêmicos e profissionais da saúde participem cada vez 
mais dos processos de inovação e desenvolvimento.

As novas ferramentas tecnológicas em saúde são uma realidade nos hospitais e 
laboratórios médicos, consequentemente, o aumento da utilização da biotecnologia nas 
pesquisas clínicas, ensaios, teses, desenvolvimento de produtos é dinâmica e exige 
cada vez mais do profissional. Deste modo, a disponibilização de trabalhos atuais dentro 
desse contexto favorece conhecimento e desenvolvimento crítico do leitor que poderá 
encontrar neste volume informações relacionadas aos diversos campos da medicina com 
uma abordagem multidisciplinar e metodologicamente adaptada ao momento de evolução 
tecnológica.

Portanto, a obra “Inovação Tecnológica e o Domínio das Técnicas de Investigação 
na Medicina - 2” contribui com o conhecimento do leitor de forma bem fundamentada e 
aplicável ao contexto atual. Compreendemos que a divulgação científica é fundamental 
para o desenvolvimento e avanço da pesquisa básica em nosso país, por isso destacamos 
também a importância da Atena Editora com estrutura capaz de oferecer uma plataforma 
consolidada e confiável para acadêmicos, docentes e profissionais da saúde.

Desejo à todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Os lábios são unidades funcionais que interferem na alimentação, na fala e na 
interação social. Eles são um ponto de referência fundamental na face. As maiores causas 
de destruição labial está associado com lesões traumáticas e ressecções tumorais. Por 
apresentarem características e funções específicas o tratamento para a reconstrução labial 
se torna desafiador diante das sequelas que podem ser permanentes para o paciente. A 
proposta deste trabalho é descrever a reconstrução do lábio superior de um paciente, vítima 
de acidente de trabalho, por meio de rotação de retalhos onde apresentou um resultado 
estético e funcional satisfatório. Paciente gênero masculino, com 50 anos de idade, estava 
manuseando um instrumento rotatório utilizando um disco de corte, quando o mesmo se 
rompeu e atingiu o seu terço médio da face. Ao exame clínico extra bucal, observou-se 
grande destruição do lábio superior, fratura de maxila e destruição do fundo de vestíbulo com 
o comprometimento da estética. O tratamento cirúrgico foi realizado por meio de rotações de 
retalhos, respeitando os acidentes anatômicos e peculiaridades da região. Conclui-se que 
respeitando todos os requisitos funcionais da cavidade oral, os retalhos locais apresentaram 
resultado satisfatório, permitindo uma estética e restabelecimento de função favoráveis.
PALAVRAS CHAVE: Retalho miocutâneo; Ferimentos e traumatismos.

RECONSTRUCTION OF THE UPPER LIP IN A PATIENT VICTIM OF ACCIDENT 
AT WORK

ABSTRACT: Lips are functional units that interfere with food, speech and social interaction. 
They are a fundamental reference point on the face. The biggest causes of lip destruction 
is associated with traumatic injuries and tumor resections. As they present specific 
characteristics and functions, the treatment for lip reconstruction becomes challenging in view 
of the sequelae that may be permanent for the patient. The purpose of this work is to describe 
the reconstruction of the upper lip of a patient, victim of an accident at work, by means of flap 
rotation where it presented a satisfactory aesthetic and functional result. A 50-year-old male 
patient was handling a rotating instrument using a cutting disc when it broke and reached his 
middle third of the face. On extra-oral clinical examination, great destruction of the upper lip, 
fracture of the maxilla and destruction of the vestibule bottom was observed with impairment 
of aesthetics. Surgical treatment was performed using flap rotation, respecting anatomical 
accidents and peculiarities of the region. It is concluded that respecting all the functional 
requirements of the oral cavity, the local flaps presented a satisfactory result, allowing for a 
favorable aesthetic and restoration of function.
KEYWORDS:  Myocutaneous flap; Wounds and injuries

INTRODUÇÃO
Os lábios representam as estruturas anatômicas funcionais e estéticas mais 

importantes do segmento inferior da face. Exercem suas funções no ato da mastigação, 
fala, mímica facial e competência oral (SIQUEIRA, et al., 2012). As principais causas de 
defeitos adquiridos na região do lábio superior são as lesões traumáticas e as ressecções 
tumorais, as quais acarretam déficits teciduais importantes (ALVES; ALVES, 2011).

A reconstrução dos defeitos orais torna-se um desafio pelas características peculiares 
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da região, porém a maior dificuldade está nas sequelas resultando em importantes cicatrizes 
que podem comprometer além da função, o campo psicológico e social do paciente (ANA; 
MAXIMILIANO; BEGONA, 2018).

ANATOMIA
Para que se compreenda a cirurgia dos lábios, faz-se necessário conhecer a sua 

anatomia. O desenvolvimento facial começa no início do período embrionário e o lábio 
superior se desenvolve a partir da fusão dos dois processos maxilares laterais e de um 
processo nasofrontal central. A comissura é formada pela fusão da porção lateral dos 
processos maxilares com os mandibulares e o lábio inferior e a mandíbula, é formado a 
partir do processo mandibular (MCCARN; PARK, 2005).

A porção muscular da região bucal é complexa e formada pelos músculos: levantador 
do lábio superior, levantador do lábio superior e da asa do nariz, levantador do ângulo da 
boca, zigomático maior, zigomático menor, risório, depressor do lábio inferior, depressor do 
ângulo da boca, mentoniano, transverso do mento, orbicular da boca e bucinador (GRAY, 
1988). O orbicular da boca compõe a maior parte do tecido labial e atua como o músculo 
esfíncter para a abertura oral, enquanto os outros possuem uma ação mais refinada 
(MCCARN; PARK, 2005).

O vermelhão do lábio, porção intermediária entre a pele e a mucosa, não contém 
glândulas sudoríparas ou folículos pilosos. A sua estrutura anatômica é única e possui uma 
textura, cor, movimento e funções específicas, apresentando um maior grau de dificuldade 
no momento da reconstrução (GOLDMAN, et al., 2018).

O suprimento arterial é realizado através da artéria facial, que após atingir a 
comissura labial emite as artérias labiais superior e inferior, que por sua vez, formam um 
circuito circunferencial à cavidade oral, acompanhando o trajeto do músculo orbicular 
(COPPIT; LIN; BURKEY, 2004).

A inervação motora surge dos ramos marginal da mandíbula e bucal do nervo facial. 
A inervação sensitiva se dá pelo nervo infraorbital e nervo mentoniano, ambos ramos do 
nervo trigêmeo (BAUMANN; ROBB, 2008).

Funcionalmente, os lábios servem como porta de entrada para o trato gastrointestinal, 
retêm a saliva e o alimento durante a mastigação, articulam palavras e exibem expressões 
faciais (LEE; MOUNTAIN, 2000).

TRATAMENTOS CIRÚRGICOS
A técnica reconstrutiva ideal depende de fatores locais, como o tamanho e a 

localização do defeito, e fatores sistêmicos como morbidades do paciente (GUEDES, et 
al 2019). Geralmente, há uma extensiva gama de opções para reparar um determinado 
defeito, inclusive através de cicatrização por segunda intenção, fechamento primário, 
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colocação de um enxerto de pele e mobilização de tecido local ou regional (HERFORD; 
GHALI, 2013). 

O fechamento primário dos defeitos labiais são satisfatórios, principalmente em casos 
onde o ferimento possui pequenas dimensões e em pacientes idosos devido a frouxidão 
tecidual. No entanto, fechamento de grandes defeitos nessa região por essa técnica, 
podem resultar em um achatamento da área, mais proeminente quando visto lateralmente 
(SOLIMAN et al. 2011). Ressecções de lesões em formato de cunha, localizadas na região 
labial, também são úteis na reparação tecidual, sem maiores intervenções. (NASCIMENTO 
et al. 2014).

Os enxertos de pele consistem na transferência do tegumento cutâneo de um local 
doador para o local receptor, e podem ser classificados de diversas maneiras. Uma das 
classificações existentes baseia-se na origem do enxerto. Os enxertos com origem no 
próprio indivíduo denominam-se de autoenxertos. Os aloenxertos são colhidos de outro 
indivíduo da mesma espécie e existem ainda enxertos heterólogos ou xenoenxertos, com 
origem em uma espécie diferente. Outra classificação se refere à composição do enxerto, 
podendo ser um enxerto de espessura parcial, onde está presente a camada da epiderme 
e apenas alguma parte da derme, ou um enxerto de espessura total, quando as camadas 
da epiderme e da derme estão presentes em sua totalidade (CARVALHO, 2015; TEIXEIRA 
NETO, et al. 2010).

Na cavidade oral, os enxertos de pele podem ser usados de múltiplas maneiras 
como na reconstrução da língua, assoalho bucal e defeitos orais. A principal utilização 
dessa técnica é que ela permite uma boa preservação da função mastigatória e fonação 
(ZENDER; PETRUZZELLI, 2005). Porém para ser utilizada, o local receptor deve ser bem 
vascularizado, o enxerto deverá ser imobilizado na região, sem tensões e no leito doador, 
os tecidos adjacentes deverão ser manipulados com o mínimo estresse físico possível 
(ZENDER; PETRUZZELLI, 2005; LE COCQ; STANLEY, 2011). 

Comparado aos enxertos de pele, os retalhos locais normalmente produzem 
resultados estéticos e funcionais superiores e para os defeitos cutâneos da face, eles 
são considerados o de eleição para a maioria das reconstruções (CONVERSE, 1964; 
HERFORD; GHALI, 2013; WOODARD, 2013).

Retalhos consistem no movimento de uma área de pele, adjacente ou não a um 
defeito a ser reparado, que possui nutrição através de pedículo vascular próprio. Podem 
ser classificados, de acordo com o movimento da pele em direção à área receptora, em 
quatro tipos: avanço, rotação, transposição e interposição (GALIMBERT, et al. 2013).

Os retalhos de avanço apresentam configuração linear e são avançados sobre 
o defeito ao longo de um único vetor, podendo ser único ou múltiplos. Geralmente são 
escolhidos quando a pele circunvizinha exibe frouxidão tecidual e as linhas de incisão 
resultantes podem ser escondidas em rugas naturais (HERFORD; GHALI, 2013).

Para reconstrução de lábio superior, os retalhos de vizinhança com pedículo 
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subcutâneo, quando avançados em formato de V-Y, se tornam adequados devido a 
semelhança de pele (cor, espessura e textura) e à proximidade tecidual existente, além 
de corroborarem com a continência oral e o bom resultado estético (RUSTAD et al. 1988). 

Outra opção para reparo de defeitos na porção superior do lábio são os retalhos 
de rotação. Uma vantagem dessa opção é a possibilidade de camuflar o arco da rotação 
no sulco nasogeniano. O arco pode ser desenhado alguns milímetros além do sulco 
nasogeniano, uma vez que a região malar move-se medialmente à medida que o retalho 
realiza o movimento de rotação. A incisão vertical do retalho é camuflada nas linhas de 
relaxamento periorais (LOPICCOLO; KOUBA, 2011).

Retalhos de transposição, também, podem ser úteis para feridas nessa localização 
quando retalhos de avanço ou rotação não mobilizam quantidade suficiente de tecido. 
As incisões podem ser camufladas parcialmente no sulco nasogeniano. Entretanto, uma 
desvantagem é que os retalhos de transposição nesse local tendem a apagar o sulco 
nasogeniano de maneira mais significativa do que retalhos de avanço ou rotação (CERCI, 
2017). 

Quando os retalhos locais não oferecerem tecido suficiente para a restauração 
adequada do tecido perdido, os retalhos regionais podem ser indicados. Retalhos 
regionais são definidos como aqueles que são localizados perto do defeito, mas não 
estão imediatamente próximos (HERFORD; GHALI, 2013). Os mesmos só devem ser 
considerados em último caso e reservado para pacientes em que os tecidos adjacentes já 
estão cicatrizados, apresentando uma deficiência de vascularização (CONVERSE, 1964).

Na reconstrução labial, o retalho miocutâneo de platisma vertical fornece uma 
interessante opção, pois possui a vantagem de espessura e flexibilidade ideais, aquisição 
fácil, curto tempo de operação e nenhum requisito para uma segunda área doadora 
(HUANG et al, 2017).

Retalhos cutâneos livres vascularizados, como retalho radial do antebraço e retalho 
da região anterolateral da coxa, desempenham um papel dominante na restauração dos 
defeitos intraorais. No entanto, sob certas circunstâncias, retalho livres nem sempre serão 
melhores por não permitir uma reconstrução correta da função esfincteriana (BERENHOLZ; 
KESSLER; SEGAL, 1999; SPAGGIARI et al, 2019).

A proposta deste trabalho é descrever a reconstrução do lábio superior após 
acidente de trabalho, utilizando retalho local onde apresentou um resultado estético e 
funcional satisfatório.

RELATO DE CASO CLÍNICO
Paciente gênero masculino, 50 anos de idade, leucoderma, compareceu a um 

serviço de pronto socorro da cidade do Recife/PE relatando ter sido vítima de acidente de 
trabalho enquanto estava operando com um instrumento rotatório, contendo um disco de 
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corte. Durante anamnese o paciente negou o uso de equipamentos de proteção individual 
(EPI´s) e durante o manuseio do instrumento, o mesmo se rompeu atingindo o terço médio 
da sua face.

Ao exame clínico extra bucal, observou-se um extenso ferimento acometendo toda 
a região de lábio superior e inferior com perda de substância (figuras 01 e 02). Ao exame 
clínico intra bucal, apresentou fratura alvéolo-dentária da maxila com perda de elementos 
dentários e dos tecidos adjacentes. 

A cirurgia foi realizada sob anestesia geral, sendo respeitadas as técnicas de 
antissepsia e assepsia. Seguindo o protocolo do ATLS (Advanced Trauma Life Support), 
com as vias aéreas permeáveis, de início foi realizada a hemostasia dos vasos sangrantes, 
com o auxílio das pinças hemostáticas do tipo Crille e Kelly, e cauterização de pequenos 
vasos. 

A reconstrução do lábio superior ocorreu por meio de rotação de retalhos. A princípio, 
por meio dos próprios ferimentos, houve o debridamento dos tecidos desvitalizados, 
remoção de corpos estranhos e limpeza mecânica da região com o auxílio da solução de 
polivinilpirrolidona. 

Em seguida, realizou-se a divulsão da mucosa gengival inserida na região anterior 
de maxila até a tuberosidade maxilar, direita e esquerda. Com os tecidos apropriadamente 
adequados para a reconstrução, realizou-se o avanço do retalho para confecção do 
vermelhão do lábio e dos planos anatômicos (figura 03). Na pele foram dados pontos 
de aproximação, como referência anatômica, com o fio de sutura do tipo mononylon 5.0, 
evitando pressão na região para não causar isquemia e necrose tecidual (figura 04).

No pós-operatório foi prescrito para o paciente: monitoramento dos sinais vitais; 
dieta líquida pastosa, hiperproteíca e hipercalórica; soro glicosado a 5%, 1.500ml, 21 
gotas/minuto; complexo B + vitamina C, 01 ampola em casa fase; cefalotina sódica 1g 
e dexametasona 4mg (2,5ml=10mg), 1 frasco-ampola intravenoso de 06 em 06 horas; 
cloridrato de metoclopramida 10mg, intravenoso a cada 06 horas em caso de náuseas 
ou vômitos; fosfato de codeína 30mg, associada a acetaminofeno 500mg, 01 comprimido 
via oral a cada 08 horas, nas primeiras 24h. Ao segundo dia, a medicação foi mantida em 
caso de dor; crioterapia contínua na região nas primeiras 24 horas e ao segundo dia de 
pós-operatório, termoterapia contínua.  Para realização dos curativos, foi prescrito pomada 
dermatológica de desoxirribonuclease + fibrinolisina + cloranfenicol, 02 vezes ao dia sobre 
o ferimento.

O paciente recebeu alta hospitalar no quinto dia de pós-operatório, sem a presença 
de sinais flogísticos na região.  Retornou ao nosso ambulatório com 07 dias para remoção 
da sutura, sem infecção e com o resultado estético e funcional favorável. O controle pós-
operatório foi feito por 15, 30, 60, 90 e 120 dias onde foi observado a completa reconstrução 
do lábio superior com a preservação da motricidade e sensibilidade. 
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Figura 01: Vista frontal, evidenciando extenso ferimento acometendo toda a região de lábio 
superior e parte da inferior, com perda de substância.

Figura 02: Vista lateral apresentando a ausência do vermelhão do lábio.
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Figura 03: Rotação do retalho no transoperatório e sutura dos pontos de referências 
anatômicas.

Figura 04: Sutura final com fio de sutura mononylon 5.0, respeitando os acidentes anatômicos 
da região.
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DISCUSSÃO
A reconstrução labial consiste em um desafio que necessita de experiência e 

familiaridade com a anatomia local por parte do cirurgião (COPPIT; LIN; BURKEY, 2004; 
GOLDMAN, et al., 2018; BAUMANN; ROBB, 2008). Anatomicamente, os lábios integram 
a camada da pele, músculo, mucosa e desempenham papel importante no sistema 
estomatognático, envolvidos nas funções de fonação, mastigação, deglutição além da sua 
participação na estética facial (GRAY, 1988; LEE; MOUNTAIN, 2000; MCCARN; PARK, 
2005; SIQUEIRA, et al. 2012).

A perda de tecido na região do lábio, pode ocorrer por meio de excisões de lesões 
ou em decorrência de trauma. No primeiro caso, um segmento de tecido é removido e o 
reparo é frequentemente concluído no mesmo ato operatório, divergindo nos casos de 
traumas onde as bordas do ferimento são irregulares, a sua retração é variável e muitas 
vezes pode precisar de mais tempo operatório (CONVERSE, 1964; TEIXEIRA NETO, 
et al. 2010; ALVES; ALVES, 2011; NASCIMENTO et al. 2014; CARVALHO, 2015; ANA; 
MAXIMILIANO; BEGONA, 2018). O caso apresentou um ferimento labial resultante de 
trauma por um instrumento corto-contuso, que ocasionou a perda do lábio superior do 
paciente, dificultando a sua reconstrução. O planejamento cirúrgico se baseou em restaurar 
o vermelhão do lábio, devolvendo motricidade, funcionalidade e estética para região. 

Considerando a extensão, a profundidade e a localização do ferimento, a técnica 
cirúrgica baseou-se na rotação de retalhos para a reconstrução da área, sendo inviável 
a cicatrização por segunda intenção, fechamento primário e enxertia de pele. Os retalhos 
quando bem planejados, são confeccionados sobre as linhas naturais da pele, resultando 
em um fechamento livre de tensão e distorção de estruturas adjacentes (ZENDER; 
PETRUZZELLI, 2005; LE COCQ; STANLEY, 2011; SOLIMAN et al. 2011; HERFORD; 
GHALI, 2013; WOODARD, 2013; GUEDES, et al 2019).  

A divulsão da mucosa gengival inserida na região anterior da maxila até as 
tuberosidades maxilares permitiu uma reconstrução da área, respeitando a cor, espessura 
e textura do lábio. Os retalhos locais, além de ter essa semelhança corroboram com a 
continência oral e o bom resultado estético, sendo desnecessário o uso de retalhos livres 
que muitas vezes apresentam um limite na função esfincteriana e normalmente, estão 
associados a reconstrução do lábio inferior (BERENHOLZ; KESSLER; SEGAL, 1999; 
RUSTAD et al. 1988; LOPICCOLO; KOUBA, 2011; GALIMBERT, et al. 2013; CERCI, 2017; 
HUANG et al, 2017; SPAGGIARI et al, 2019). 

CONCLUSÃO
Respeitando todos os requisitos funcionais da cavidade oral, os retalhos locais 

apresentaram resultado satisfatório, permitindo uma estética e restabelecimento de função 
no caso relatado.
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