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APRESENTACAO

Temos o prazer de apresentar a colecéo “Tecnologias e o Cuidado de Enfermagem:
Contribuicdes para a Pratica 2”. Trata-se de uma obra que reune trabalhos cientificos
relevantes das mais diversas areas da Enfermagem. A colegéo divide-se em dois volumes,
em que o objetivo central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos
em diversas instituicbes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

O segundo volume relne variados estudos que abordam tematicas atuais que
envolvem tecnologias e o cuidado de enfermagem. Dentre algumas discussdes, tem-se o
processo de enfermagem na prevencéo de lesdes por pressdo; o uso da toxina botulinica;
cuidados paliativos em ambiente domiciliar; cuidados com os cateteres venosos periféricos;
principais diagnosticos de enfermagem frente ao acidente vascular encefélico; técnica de
injecdo intramuscular; a enfermagem forense; atuacdo da enfermagem na prevencéo de
infeccoes hospitalares e na central de material e esterilizagéo; atuacdo da enfermagem
no centro cirurgico e no pos-operatoério; alteragdes renais provocadas por medicamentos;
assisténcia humanizada; avaliacdo das competéncias adquiridas durante a graduacéo;
importancia do Servigo Social na assisténcia a saude; atuacdo da enfermagem frente ao
COVID-19; assisténcia de enfermagem em saude mental no Brasil e a importancia das
pratica saudaveis de alimentagéo infantil.

Ressaltamos a relevancia da divulgacgéao cientifica dos trabalhos apresentados, para
que os mesmos possam servir de base para a pratica segura dos profissionais de saude.
Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma
plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: Objetivo: O presente estudo
objetivou descrever a aplicabilidade da toxina
botulinica tipo A no tratamento da paralisia
facial e a assisténcia de enfermagem que pode
ser prestada nas possiveis complicagoes deste
tratamento. Resultados: A toxina botulinica
pode ser usada no tratamento da espasticidade
causada pela paralisia facial de maneira segura,
desde que sejam obedecidas as recomendacbes
do uso. Possui vantagens satisfatérias e poucas
desvantagens. Riscos e complicacbes sao
passiveis de ocorrer. A equipe de enfermagem
deve se manter preparada e embasada para
fornecer assisténcia adequada as emergéncias
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que podem surgir de maneira a auxiliar os
demais membros da equipe. Concluséao: O uso
da Toxina Botulinica Tipo A, no tratamento da
paralisia facial € um procedimento de baixo risco
a saude do paciente, sendo que as complicagbes
tendem a ser leves e provisoérias. O profissional
de enfermagem, no exercicio de sua funcéao,
tem um papel fundamental na identificacéo
das possiveis complicagdes decorrentes do
uso da TBA, devendo se apresentar embasado
cientificamente e com habilidades praticas a
fim de auxiliar e reverter a situagdo, por meio
da prescricdo de cuidados de enfermagem,
coerentes com o contexto clinico apresentado.
PALAVRAS-CHAVE: Paralisia facial, Toxina
Botulinica Tipo A, Assimetria Facial, Cuidados de
Enfermagem.

BOTULINUM TOXIN TYPE A:
ALTERNATIVE TREATMENT IN FACIAL
PALSY THERAPY AND NURSING
ASSISTANCE FACED WITH POSSIBLE
COMPLICATIONS

ABSTRACT: Objective: The present study
aimed to describe the applicability of botulinum
toxin type A in the treatment of facial paralysis
and the nursing care that can be provided in the
possible complications of this treatment. Results:
Botulinum toxin can be used in the treatment of
spasticity caused by facial paralysis in a safe
way, as long as the recommendations for use are
followed. It has satisfactory advantages and few
disadvantages. Risks and complications are likely
to occur. The nursing team must remain prepared
and informed to provide adequate assistance to
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emergencies that may arise in order to help other team members. Conclusion: The use
of Botulinum Toxin Type A in the treatment of facial paralysis is a low risk procedure to the
patient’s health, and complications tend to be mild and temporary. The nursing professional,
in the exercise of their function, has a fundamental role in the identification of possible
complications resulting from the use of TBA, and must present themselves scientifically based
and with practical skills in order to assist and reverse the situation, through the prescription of
care. of nursing, consistent with the clinical context presented.

KEYWORDS: Facial paralysis, Botulinum Toxin Type A, Facial Asymmetry, Nursing Care.

11 INTRODUGCAO

A face engloba cerca de 20 musculos distribuidos na regidao dos olhos, boca, nariz
e ouvido, e sdo responsaveis pelas expressdes da face, formada por masculos estriados
esqueléticos, que se movimentam de forma voluntaria. Diferente de outros musculos
estriados esqueléticos, os faciais possuem relacdo direta com o Sistema Nervoso Central
(SNC) estabelecida através do nervo trigémeo (V) e do nervo facial (VII). (SANTOS, 2013).

A paralisia facial pode ocorrer em razdo de um processo inflamatério do nervo facial,
ndo propagando a transmissdao dos impulsos nervosos para o musculo, causando uma
assimetria e mobilidade diferenciada entre os dois lados da face (MARANHAO-FILHO,
2013). Ja as rugas sao provocadas por contragdes repetitivas de certos muasculos e a
Toxina Botulinica Tipo A (TBA), consegue atuar diminuindo essa tenséo muscular (SANTOS,
2013).

AToxina Botulinica é obtida por meio da coleta dos esporos da Clostridium botulinum,
uma bactéria anaerodbica que atua inibindo a liberagéo da acetilcolina na jungdo mioneural
e promovendo a diminuigdo temporaria da tonicidade muscular, melhorando a assimetria
facial do paciente e a suavidade nas expressdes. (DALL'MAGRO et al., 2015). Ha oito
sorotipos da toxina botulinica, que séo classificadas em A, B, C1, C2, D, E, F e G. Dentre as
toxinas botulinicas conhecidas, a tipo A € vastamente utilizada em procedimentos estéticos,
com eficacia conhecida na corregdo e prevengao da assimetria facial, sem a necessidade
de corregdes cirargicas. (BARBOSA; BRITO, 2020).

Considerada uma opgéo de tratamento na paralisia facial, a aplicagdo da TBA é
minimamente invasiva em comparagdo a op¢éao cirirgica, e possui vantagens satisfatérias
como 0 menor risco, auséncia de cicatrizes, além de dispensar a necessidade de internacéo
hospitalar na realizacdo do procedimento e permitir a reversdo em caso de resultados
insatisfatorios (DOBIE; FISCH, 1986).

Contudo, dentre todas as vantagens do tratamento da paralisia facial por meio da
utilizacdo da TBA, a qualidade de vida do paciente acometido com a paralisia facial é o
beneficio que mais se destaca. Sendo possivel restabelecer ao paciente os movimentos
necessarios para sorrir, falar e comer adequadamente (HEYNDENRYCH, 2020).

Assim, o uso da Toxina Botulinica Tipo A na reabilitacdo dos pacientes no campo
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orofacial vem aumentando cada vez mais e os estudos cientificos abordando essa tematica
se tornam cada vez mais necessarios. (SERRERA-FIGALLO et al., 2020).

Inflamacgéo, hematomas, inchagos, vermelhiddo e edema séo algumas complicagbes
da aplicacéo da TBA (PECORA, 2021). Nesse contexto, o enfermeiro, no exercicio de sua
profissdo, deve prescrever os cuidados domiciliares e realizar orientagdes de autocuidado
aos pacientes submetidos a esse procedimento, seguindo as normativas da Resolucéo
COFEN 626/2020, que trata da atuacdo do enfermeiro na area da estética.

Diante disso, o presente estudo objetivou descrever a aplicabilidade da Toxina
Botulinica Tipo A no tratamento da paralisia facial e a assisténcia de enfermagem nas

possiveis complicag¢des.

21 METODOS

O presente estudo trata-se de uma reviséo narrativa. A coleta de dados foi realizada
por meio das plataformas virtuais Google Schoolar, Scielo, Lilacs, MEDLINE e BVS.

A busca literaria abrange artigos entre 2011 e 2021. Os descritores utilizados
foram: “Toxina Botulinica Tipo A”; “Paralisia Facial”’; “Assimetria Facial” e “Cuidados de
Enfermagem” em idiomas portugués, inglés e espanhol. Os descritores foram previamente
selecionados, além de serem devidamente combinados e cruzados.

Os critérios de incluséo utilizados foram: artigos disponiveis na integra com acesso
gratuito, publicados em portugués, inglés e espanhol. Os critérios de exclusédo foram: artigos
nao compativeis com o objeto de estudo e artigos com apenas os resumos disponiveis para
leitura. A busca nas plataformas pelos descritores localizou um total de 741 artigos nas
linguas inglesa e portuguesa no intervalo de tempo dos ultimos dez anos.

Na primeira selecédo dos artigos foram realizadas a leitura do titulo e analise dos
resumos e a excluséo de artigos sobrepostos. Em seguida foi realizada a leitura dos artigos
na integra com uma abordagem que privilegiasse a compreensao do fenémeno estudado.
Utilizou-se a analise documental como principal técnica de apreensao de dados, de forma
a permitir a compreensao dos achados no estudo. Foram incluidos nesse estudo um total
de 26 artigos.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os estudos encontrados abordaram sobre o tratamento exclusivo da paralisia facial
por meio do uso da Toxina Botulinica Tipo A, enfatizando as indicagbes e contraindicacoes,
beneficios, riscos e duracao do tratamento, bem como a assisténcia de enfermagem frente
as possiveis complicagbes. Para facilitar a compreensédo dos achados nesse estudo, os
resultados e discussdes serdo expostos em trés categorias: Abordagem e tematica da
paralisia facial; considerac¢des gerais sobre a utilizacdo da TBA, juntamente com as suas
eventuais complicacdes e os cuidados da equipe de enfermagem frente aos eventos
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adversos, conforme apresentado a seguir:

3.1 Paralisia facial

A Paralisia Facial € uma condicdo em que os musculos da face enfraquecem ou
se paralisam, sendo consequéncia de um dano no nervo facial, o sétimo par dos nervos
cranianos. (BATISTA, 2011). A etiologia da paralisia facial procede em razdes diversas,
podendo estar associada a processos infecciosos, iatrogenias, sindromes, toxinas,
traumatismos, tumores, acidentes vasculares cerebrais, lesdes cirlrgicas, podendo,
também, ter origem congénita (FONSECA, et al. 2014).

A paralisia do nervo facial é a doenga mais comum dos nervos cranianos. A paralisia
de Bell é a sua forma idiopatica, que é responséavel por 60-75% dos casos. A cada 100.000
(Cem mil) pessoas, surgem entre 7 e 40 novos casos por ano; a incidéncia é semelhante
em homens e mulheres. Geralmente, se manifesta como fraqueza sibita dos musculos da
expressao facial em um lado da face (HECKMANN et al., 2019).

A gravidade da paralisia do nervo facial € em geral julgada pela escala de House e
Brackmann de seis pontos, com o grau | correspondendo a fungéo normal do nervo facial e
o grau VI correspondendo a paralisia completa (HECKMANN et al., 2019).

Apobs uma lesdo nervosa, ocorrem basicamente trés mecanismos de plasticidade
neural: a religagédo, a reorganizagdo dentritica e a regeneragdo axonal. Baseado nestes
conceitos da-se inicio a reabilitacdo motora dos individuos portadores da patologia.
(MEDEIROS, 2013).

3.2 Consideracdes gerais sobre a utilizacdo da toxina botulinica tipo A (TBA)

A TBA, ap0s ser injetada no paciente, € conduzida para a jungdo neuromuscular,
onde passa pelo processo de internalizagdo nos terminais colinérgicos pré-sinapticos. No
citosol, a cadeia cliva as SNARE (Receptor de Proteinas Soluveis de Associacdo ao Fator
Sensivel a N-etilmaleimida) e as proteinas de membrana plasmatica, SNAP-25 e sintaxina
envolvem o complexo SNARE. As moléculas SNARE sao fundamentais para 0 mecanismo
que intercede a fusédo de vesiculas sinapticas com a membrana plasmatica pré-sinaptica,
ocasionando a liberagdo de um neurotransmissor, a acetilcolina nas terminagdes nervosas
pré-sinapticas. (GOORIAH; AHMED, 2015).

Na estética existe uma ampla aplicabilidade da TBA. Mas no contexto do estudo,
sua indicagdo é a terapéutica da paralisia facial, onde o emprego da toxina tem como
funcéo reduzir ou eliminar as agdes involuntarias dos musculos da face no lado paralisado
e diminuir a assimetria e hiperfungdo dos musculos no lado néo paralisado, ou contralateral
(CABIN; MASSRY; AZIZZADEH, 2015).

As contraindicacbes da TBA podem ser classificadas em absolutas e relativas,
mas de forma geral sdo: aplicagdo em pacientes com hipersensibilidade conhecida aos

componentes da férmula ou que apresentam disturbios da jungcdo neuromuscular como,
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por exemplo, a miastenia grave, esclerose amiotréfica e miopatias. A TBA também é
contraindicada para pacientes que estdo em tratamento simultdneo com antibibticos
aminoglicosideos ou estreptomicina. Além disso, a TBA é contraindicada para pacientes em
uso de quinidina, bloqueadores dos canais de calcio, sulfato de magnésio, succinilcolina,
polimixina, por provocar interacdes medicamentosas com essas substancias. Outras
contraindicagdes sdo nos casos em que O paciente apresenta distirbio hemorragico
ou estd em tratamento com anticoagulante, gravidez e lactagdo (ALLERGAN, 2014;
YIANNAKOPOULOU, 2015).

Avalia-se que a toxina botulinica pode ser usada no tratamento da espasticidade
causada pela paralisia facial de maneira segura, desde que sejam obedecidas as
recomendacoes do uso (BARBOSA et al., 2020).

Ao que diz respeito a duragdo do efeito da TBA na pele, embora ocorra de forma
individual, sendo levada em consideragéo fatores como idade, sexo, patologia e ainda a
formacéo de anticorpos antitoxina botulinica, que podem reduzir sua eficacia terapéutica, é
de aproximadamente 3 a 6 meses. (MARTINS et al., 2016).

3.3 Complicacdes na aplicacao da toxina botulinica tipo A (TBA)

As complicagbes decorrentes do tratamento com aplicacdo da TBA, em geral,
tendem a ser leves e passageiras. A aplicacdo de qualquer substancia na derme causa
reacoes localizadas decorrentes do trauma, sendo as reagdes mais comuns o surgimento
de eritema, dor e equimose (SANTOS, 2013; DAYAN, 2013).

Além dos efeitos gerados pelo trauma da aplicagéo da TBA citados, outros efeitos
adversos podem ocorrer, tais como: hipotensdo, nausea, vOmitos, disfagia, prurido,
sintomas similares aos gripais, dificuldade na fala, deficiéncia de controle da salivacdo e
fraqueza de musculos distantes ao sitio de aplicagéo, a qual pode se relacionar a disperséo
sistémica da TBA (DAYAN, 2013).

Outros efeitos adversos descritos nos artigos de estudo séo: denervagéo, depressao
respiratéria, insuficiéncia respiratéria, dispneia, pneumonia aspirativa, estrabismo, dor
abdominal, diarreia, febre, anorexia, borramento de visdo, distarbio visual, hipoacusia,
zumbido, vertigem, plexopatia braquial, radiculopatia, sincope, hipoestesia, mal estar
geral, miastenia gravis, parestesia, erupgao cutanea, eritema multiforme, prurido, dermatite
psoriasica, hiperidrose, alopecia incluindo madarose e espasmos musculares localizados
(ALLERGAN, 2014).

Grande parte desses eventos esta relacionada com doses muito altas da
neuroproteina, por isso € necessario ciéncia da técnica de aplicagédo e precisdo da dose
do produto a ser administrado (BRASIL, 2017). Além disso, apresenta maior relagdo com
as aplicagoes realizadas para fins exclusivamente estéticos (PERO; LANERI; FICO, 2018).

No uso terapéutico da TBA, os principais eventos adversos podem incluir: morte,
anafilaxia, disfagia, insuficiéncia respiratoria e fraqueza muscular (PERO; LANERI;
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FICO, 2018). Contudo, € importante salientar que, quando empregada de acordo com os
padrdes preconizados de tratamento, a TBA € um dos agentes farmacéuticos mais seguros
disponiveis para uso cosmético e terapéutico (DAYAN, 2013).

O exercicio clinico para essa terapia deve ser baseado em um nivel de julgamento
profissional, por meio de estudos clinicos e experiéncia empirica dos profissionais, e mais
ensaios sdo necessarios para facilitar a pratica baseada em evidéncias (DEMETRIOS et
al., 2013).

E preconizada a individualizacdo do tratamento a cada paciente, conhecendo seu
perfil demogréfico (idade, sexo, estado civil, religido, residéncia, escolaridade e profissdo);
o seu estado psicolbgico determinando se estéa apto a receber o procedimento e abranger as
suas expectativas com ele. Esse método deve ser feito em um pré-atendimento explanando
mitos e expectativas ilusérios, informando o paciente sobre o resultado, a durabilidade, as
possiveis complicagdes e intercorréncias, bem como os efeitos colaterais do procedimento
(BRATZ, 2016; FRANCA, 2016).

Nesse contexto, alguns cuidados sdo fundamentais na prevencao da ocorréncia
de complicagdes relacionadas ao uso de TBA, tais como: a realizagdo do exame fisico
completo, observando toda a disposicdo das estruturas da face em repouso e durante o
movimento; fotografias prévias; marcacéo da regido a ser tratada para evitar aplica¢bes
assimétricas; técnica precisa de diluicdo e conservagéao correta da TBA; injecdo de volumes
pequenos e concentrados; aplicagdo com margem de 1 (um) cm da borda orbitaria no
tratamento das rugas proximas a essa regiao; respeito as doses recomendadas para cada
area e musculo; técnica minuciosa de aplicacdo. Além disso, € fundamental que o paciente
seja orientado a permanecer em posi¢édo ortostatica e ndo manipular a area tratada até
4 horas ap0s a aplicacao e orientacao detalhada e clara do procedimento e seus efeitos
esperados. (MAIO, 2011).

3.4 Cuidados de enfermagem frente as complicacées durante o tratamento
com a toxina botulinica tipo A (TBA)

Nota-se que a TBA é uma referéncia para o tratamento da espasticidade, com baixa
relevancia de complicagdes, reversibilidade e eficacia na redugdo da hipertonia espastica.
(SOUZA et al., 2016).

O enfermeiro se insere como membro da equipe multidisciplinar, o qual, diante da
ocorréncia das complicagdes relacionadas ao uso da TBA, devera estabelecer os protocolos
do procedimento, cuidados domiciliares e orienta¢des de autocuidado, bem como registrar
em prontudrios todas as ocorréncias e dados referentes ao procedimento, seguindo o Art.
1° da Resolugdo COFEN 626/2020. Contudo, para atuar na area de estética, o enfermeiro
devera possuir formagéo especializada lato sensu em “estética avancada”, reconhecida
pelo Ministério da Educacgéo para atuagéo na area. (COFEN, 2020).

Entre as complica¢des que podem acontecer temos a ocorréncia de leséo vascular,
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o profissional de enfermagem no ambito de sua competéncia pode atuar minimizando os
efeitos desse evento, podendo realizar a compressdo da area por alguns minutos, sem
maquiagem, essa técnica € Util para auxiliar a hemostasia. (MAIO, 2011).

A parada cardiorrespiratéria (PCR) é outra complicagdo, embora rara durante a
aplicagdo da TBA, mas é uma complicagdo de alto grau, responsavel por morbimortalidade,
mesmo em situagdes de atendimento ideal. Dessa forma, seu o atendimento exige agilidade,
eficiéncia, conhecimento cientifico e habilidade técnica no desempenho da agédo (FREITAS;
PELLENZ, 2018). Como o enfermeiro, na maioria das vezes, € 0 membro da equipe que
primeiro se depara com a situacédo de emergéncia, especialmente a PCR, este deve estar
preparado para atuar com competéncia, iniciando as manobras béasicas de reanimacéo,
com finalidade de restabelecimento dos batimentos cardiacos, evitando lesdo cerebral,
o0 que demanda tomada de decisé@o instantanea, sincronia e lideranga dentro da equipe
durante o atendimento. (LUGON et al., 2014).

E de total importancia que toda a equipe de enfermagem se mantenha preparada
e embasada para fornecer assisténcia adequada as emergéncias que podem surgir e de
maneira a auxiliar os demais membros da equipe (ROCHA et al., 2012).

41 CONCLUSAO

O uso da Toxina Botulinica Tipo A, no tratamento da paralisia facial, mostra-se
eficaz, principalmente por se tratar de uma alternativa minimante invasiva, com baixa taxa
de complicacdes, reversivel e restabelecendo ao paciente autoestima e prazeres diarios.
E um procedimento de baixo risco a saude do paciente, as complicacdes tendem a ser
leves e provisorias. As complicagdes graves ocupam uma porcentagem minima, dificeis
até de serem encontradas em relatos na literatura. Porém, nédo exclui a necessidade de um
preparo por parte da equipe multidisciplinar para lidar de forma eficiente frente aos eventos
adversos. Nesse contexto, o profissional de enfermagem, no exercicio de sua fungéo, tem
um papel fundamental na identificacdo das possiveis complica¢cdes decorrentes do uso
da TBA, devendo se apresentar embasado cientificamente e com habilidades praticas a
fim de auxiliar e reverter a situacdo, por meio de cuidados de enfermagem, coerentes
com o contexto clinico apresentado. Faz-se necessario estudos que abordam o papel da
enfermagem de forma ampla no ambito da saude estética, onde o enfermeiro possa atuar

na recuperagéo da saude e auxiliar na reversdo de eventos adversos.
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