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Rejuvenescimento do lábio superior por técnica de lip lifit

Rejuvenation of the upper lip by lip lifit technique
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RESUMO
A resolução 198 do Conselho Federal de Odontologia permite ao especialista em harmonização orofacial realizar procedi-
mentos de simetria dos lábios. Essa técnica conhecida por lifting labial consiste na elevação labial por meio de ressecção de 
elipse cutânea contornando a base nasal ou ressecção de faixa cutânea ao longo do arco de cupido. O procedimento pode 
trazer um resultado bastante satisfatório para a harmonia facial nos casos de correção de lábio caído, flacidez, rugas na 
região do lábio, lábio superior longo ou pouca exposição. Um dos sinais de envelhecimento é a observação do alargamento 
da porção cutânea do lábio superior e essa desproporção traz uma assimetria facial. O objetivo desse artigo foi apresentar 
um caso clínico de correção da forma e volume do lábio superior utilizando a técnica de lip lift associada à técnica de corner 
lip lift. A técnica de lip lift permite a correção da forma e volume do lábio superior. Sendo considerado vantajoso e seguro, 
pois seus efeitos colaterais são reduzidos. A associação com o corner lip litf trouxe uma melhor simetria facial.

PALAVRAS-CHAVE: Estética. Lábio. Assimetria facial.

ABSTRACT
Resolution 198 of the Federal Council of Dentistry allows the specialist in harmonization orofacial procedures of symmetry 
of the lips. This technique known as lip lifting consists of lip elevation through resection of the skin ellipse bypassing the 
nasal base or resection of the skin along the cupid’s arch. The procedure can bring a very satisfactory result to facial har-
mony in cases of correction of drooping lip, flaccidity, wrinkles in the lip region, long upper lip or little exposure. One of the 
signs of aging is the observation of the progression of the cutaneous part of the upper lip and this disproportion brings facial 
asymmetry. The objective of this article was to present a clinical case of correction of the shape and volume of the upper lip 
using a lip lifting technique associated with a corner lip lifting technique. The lip lift technique allows the correction of the 
shape and volume of the upper lip. Being considered advantageous and safe, as its effects are reduced. The association with 
the corner lip litf brought a better facial symmetry.
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RESUMEN
La Resolución 198 del Consejo Federal de Odontología permite al especialista en armonización orofacial procedimientos de 
simetría de los labios. Esta técnica conocida como lifting de labios consiste en levantar los labios resecando la elipse de la piel 
alrededor de la base nasal o resecando la piel a lo largo del arco de cupido. El procedimiento puede traer un resultado muy 
satisfactorio a la armonía facial en casos de corrección de labios caídos, flacidez, arrugas en la región labial, labio superior 
largo o poca exposición. Uno de los signos del envejecimiento es la observación de la progresión de la parte cutánea del labio 
superior y esta desproporción trae asimetría facial. El objetivo de este artículo es presentar un caso clínico de corrección de 
la forma y volumen del labio superior mediante una técnica de lifting de labios asociada a una técnica de lifting de comi-
suras labiales. La técnica del lifting de labios permite corregir la forma y el volumen del labio superior. Siendo considerado 
ventajoso y seguro, ya que sus efectos se reducen. La asociación con la esquina del labio litf trajo una mejor simetría facial.

PALABRAS CLAVE: Estética. Labio. Asimetría facial.
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INTRODUÇÃO

A harmonização facial tem desempenhado um papel 
muito representativo no campo da estética. Por meio da 
Resolução 198/2019, o Conselho Federal de Odontologia 
(CFO) reconheceu a harmonização orofacial como espe-
cialidade também na área da Odontologia. A harmoniza-
ção orofacial consiste em um conjunto de técnicas com o 
objetivo de suavizar a imagem facial1.

A assimetria ou simetria do rosto servem como fontes 
para a personalidade, auto percepção e interações sociais 
do indivíduo2. Os olhos, o nariz e os lábios com a sua posi-
ção central, captam a atenção do observador e são de par-
ticular interesse para interações sociais3. Os lábios são ele-
mentos indispensáveis para a simetria e estética da face. 
Para alcançar bons resultados no rejuvenescimento facial 
é necessária atenção ao terço inferior da face4.

Ao analisar um perfil facial, deve-se observar a proje-
ção labial, em uma face harmoniosa, a projeção do lábio 
superior por meio da linha pogônio-mole é de 3.5 mm e 
do lábio inferior 2.2 mm5. Entretanto, essa proporção se 
reverte com o tempo, apresentando assim os sinais de 
envelhecimento da região perioral6-7. Evidências clíni-
cas de sinais de envelhecimento consistem na observa-
ção do alargamento da porção cutânea do lábio superior 
(aumento na distância entre a base nasal e a linha de tran-
sição cutaneomucosa) e diminuição de sua espessura8.

Assim como a pele, os lábios estão “sujeitos aos fato-
res extrínsecos e intrínsecos responsáveis pelo envelhe-
cimento”5. Diante disso, torna-se um grande desafio no 
campo da harmonização estabelecer a excelência esté-
tica diante da complexidade dos lábios e dos elementos 
da face9-11. Uma alternativa de tratamento para correção 
estética do lábio é a técnica de lip lift que visa auxiliar nos 
procedimentos estético-funcional para reposicionamento 
do lábio superior no sentido vertical, trazendo um melhor 
contorno labial bem como contribuindo para um sorriso 
mais harmônico11.

O lip lifit é conceituado como um procedimento de repo-
sicionamento do lábio superior, reduzindo o espaço entre 
o nariz e a parte superior do lábio, conhecido como “filtro” 
realçando o contorno11. Em 1971, a técnica cirúrgica de lip lift 
foi descrita por Cardosa e Sperli. Uma década depois foram 
relatados os primeiros casos clínicos12. Talvez, a maior contri-
buição tenha sido os mais de mil casos realizados por Austin 
durante 28 anos9. Atualmente, a técnica pode ser utilizada 
para corrigir outros problemas, constituindo um procedi-
mento adicional aos tratamentos como a cirurgia ortognática 
ou mesmo reabilitação oral através de próteses dentárias. O 
objetivo deste artigo foi relatar um caso clínico da aplicação 
da técnica de lip lift, associada a técnica de corner lip lift, na 
correção da forma e do lábio superior.

RELATO DE CASO

Cenário ou Contexto

Paciente do sexo feminino, 56 anos de idade, bra-
sileira, casada, residente na cidade de Goiânia, GO, 
procurou o atendimento tendo como queixa inicial a 
insatisfação com o tamanho dos lábios. O diagnóstico 
inicial foi realizado por meio de análise sagital do perfil 
mole, medindo o lábio superior a partir do ponto subna-
sal (Sn) até o alvéolo e do alvéolo até o incisivo central 
superior e o lábio inferior do ponto mais proeminente 
até a lateral inferior (Figura 1).

Figura 1- Análise facial total sagital e vertical13.

Em relação à espessura, foi percebida a diminuição do 
volume labial bem como a perda da definição do contorno. 
É a combinação destes fatores que equivalem a uma apa-
rência envelhecida (Figura 2).

Figura 2 - Anatomia da paciente antes do procedimento.

Técnica Usada e Evolução

A abordagem do lifting labial superior foi efetuada por 
marcação prévia na base do nariz. Essa delimitação é feita 
acompanhando todo o contorno das bases nasais demar-
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cando também a curva que toca o ponto médio da base 
columelar, bilateralmente (Figura 3).

Figura 3 - Delimitação da área para excisão.

Após marcação foi realizado a aplicação de anestesia 
local simples, utilizando lidocaína 200 mg/20cc + ropiva-
caína 50 mg/5cc + epinefrina 0.5 mg/0.5cc. Após a exci-
são foi realizado o deslocamento subcutâneo da borda da 
cirurgia inferior ao vermelhão do lábio superior, contri-
buindo para a tração do tecido descolado. O fechamento 
é feito minuciosamente com fio de Mononylon 6.0, respei-
tando os planos subcutâneo e subcuticular.

Para que pudesse ter uma harmonização facial, foi 
observado a necessidade de um segundo procedimento 
denominado corner lip lift que visa aumentar o lábio infe-
rior e evitar que o lábio superior fique desproporcional. A 
Figura 4 mostra a inserção completa e a sutura realizada 
na paciente.

Figura 4 - Sutura dos procedimentos de lip e corner lift.

A retirada do ponto foi realizada após 10 dias da 
realização dos procedimentos. Não foram identifica-
das intercorrências no caso estudado, como hematoma, 
necrose ou paralisia. Após 90 dias, foi observado uma 
melhora na estética facial. Ressalta-se a melhora da 
parte subnasal e do lábio superior, com a técnica de lip 
fitting, contribuindo para uma harmonia facial. Obser-
vou-se também a diminuição no distanciamento da 
base nasal com a linha de transição cutaneomucosa do 
lábio superior trazendo maior exibição do vermelhão do 
lábio superior (Figura 5).

Figura 5 - Paciente 90 dias após a realização do proce-
dimento.

DISCUSSÃO

Apesar da boca envelhecer junto com o rosto é frequen-
temente ignorada ao realizar o rejuvenescimento facial, ou 
seja, ignorar qualquer área pode criar uma desarmonia 
deixando o rosto com uma aparência artificial e com uma 
aparência “operada”14-15. Nesse contexto, os lábios podem 
ser baseados em quatro parâmetros específicos: altura do 
filtro, altura do vermelhão superior, proporção entre o filtro 
e altura do vermelhão superior e proporção áurea entre a 
altura do vermelhão superior e inferior14.

O lifting labial, deve ser uma intervenção a ser mantida 
nas indicações de restauração facial, pois dá um resultado 
natural. Embora seja indicada a faixa etária mais avançada, 
pode ser utilizado pacientes mais jovens para a correção 
do sorriso16.

Dentre as vantagens pode-se mencionar um proce-
dimento simples e relativamente rápido, que permite uma 
boa cicatrização17. No período inicial pode ser formado um 
tecido cicatricial mais rígido, fibroso, com consistência mais 
endurecida, entretanto, no decorrer dos dias pós-operató-
rio, esse endurecimento se desfaz9,16.

O acompanhamento para avaliação deve ser rea-
lizado com três dias, uma semana e após 90 dias para 
analisar o efeito de elevação, visibilidade da cicatriz, 
formato do vermelhão, efeitos associados à cirurgia, 
quaisquer complicações e rejuvenescimento geral, entre 
outros resultados.

No relato clínico, foi possível ver as alterações trazi-
das pelo envelhecimento e, após a cirurgia, uma melhora 
com mais exposição ao vermelhão, tal resultando pode 
ser comparado outros estudos11,16-17. Quanto à cicatrização 
da paciente, pode se perceber uma cicatriz imperceptível 
após 90 dias, comprovando que não necessidade de tentar 
esconder a cicatriz, uma vez que a mesma fica no vinco da 
região nasal14.

Rejuvenescimento do lábio superior por técnica de lip lifit



119J Multidiscipl Dent. 2020 Sept Dec;10 (3):115-9.

RELATO DE CASO CLÍNICO

Devido a natureza da região, pode existir uma ten-
dência a assimetria, facilmente corrigida. Assim como a 
paciente relatada, é comum a utilização de procedimen-
tos complementares na região, como por exemplo a der-
mabrasão mecânica, aplicação da toxina botulínica ou o 
corner lip lift. Em alguns pacientes pode ser indicado uma 
nova intervenção corretiva15-19.

O procedimento de levantamento labial é simples 
e efetivo e quando associado a outros procedimentos 
traz um rejuvenescimento facial. A técnica permitiu que 
houvesse uma maior exposição ao vermelhão de forma 
mais natural, que se comparada a técnica de preenchi-
mento labial20.

CONCLUSÃO

O procedimento de lip lift associado ao corner lip lift 
promove o restabelecimento estético da paciente, dei-
xando-a extremamente satisfeita com o resultado do caso 
e com a velocidade da resolução do mesmo. Para futuras 
pesquisas, poderá ser feita a explanação da associação do 
procedimento com a técnica corner lip lift.
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