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RESUMO

A toxina botulinica do tipo A é o tratamento estético ndo cirdrgico mais comum em todo o
mundo. Seu mecanismo de acdo consiste em bloguear a liberacdo da acetilcolina,
neurotransmissor responsavel pelas contracfes musculares, reduzindo, assim, o aparecimento
das ritides causadas pela hiperatividade dos musculos, o que gera um resultado estético
relevante. No entanto, ha evidéncias de que esse procedimento ndo é somente uma forma de
amenizar as rugas. A toxina botulinica também pode interferir na propriocepgao das emocdes,
de acordo com a teoria do feedback facial, e trazer efeitos emocionais na vida do paciente, haja
vista que a musculatura facial ndo s6 expressa, mas também pode regular as emocdes. O
objetivo deste trabalho foi mostrar que o tratamento com esse neuromodulador traz
consequéncias que vao além da estética na vida do paciente, melhorando sua autoestima e
também podendo atenuar os sintomas de ansiedade e depressdo. Sendo assim, seus resultados
geram um impacto positivo na qualidade de vida.

Palavras-chave: autoestima, depressdo, feedback facial, toxina Botulinica.

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 6, n. 3, p.13250-13264, may./jun., 2023



Brazilian Journal of Health Review
ISSN: 2595-6825

13251

ABSTRACT

Botulinum toxin type A is the most common non-surgical cosmetic treatment worldwide. Its
mechanism of action consists in blocking the release of acetylcholine, neurotransmitter
responsible for muscle contractions, thus reducing the appearance of rhytids caused by muscle
hyperactivity, which generates a relevant aesthetic result. However, there is evidence that this
procedure is not just a way of reducing wrinkles. Botulinum toxin can also interfere with the
proprioception of emotions, according to the facial feedback theory, and have emotional effects
in the patient’s life since facial muscles not only express, but can also regulate emotions. The
purpose of this study was to show, through a literature review, that treatment with this
neuromodulator has consequences that go beyond aesthetics in patient’s life, improving their
self-esteem and also being able to attenuate symptoms of anxiety and depression. Therefore, its
results generate a positive impact on quality of life.

Keywords: self-esteem, depression, facial feedback, Botulinum toxin.

1 INTRODUCAO

As rugas hiperfuncionais sdo causadas pela repetitiva contracdo dos musculos faciais e
podem ser tratadas com a toxina botulinica do tipo A (TB), que bloqueia a acdo da acetilcolina,
neurotransmissor responsavel pelas contragdes musculares.! Nesse sentido, a injecdo
intramuscular reduz a atividade dos musculos, minimizando também o aparecimento de ritides,
obtendo um resultado estético relevante. Desde a aprovacdo para uso, a TB tornou-se
amplamente aceita e hoje é o tratamento estético ndo cirdrgico mais comum em todo o mundo.?
Além do tratamento estético, a TB € capaz de tratar os sintomas motores de pacientes com
espasmo hemifacial, blefaroespasmo e hiperidrose.®>* Ademais, acredita-se também que a TB
afeta indiretamente o sistema nervoso central e diversos estudos indicam que a TB é capaz de
influenciar na experiéncia das emogdes.>8”

A ritides no tergo superior da face estdo associadas aos sinais de envelhecimento, assim
como sinais de estresse, ansiedade e raiva. Resultados no estudo avaliando o impacto do
tratamento com TB mostraram que houve um aumento significativo no humor/felicidade e na
autossatisfacio com a aparéncia dos pacientes apds o procedimento.® No estudo de Dong, et al.
(2019) foi também observado que os sintomas de ansiedade e depressdao em pacientes com tais
condicgdes foi atenuado e no de Rosen e Stewart (2018) os pacientes relataram melhora na
qualidade de vida.®*

Dessa forma, o objetivo deste trabalho é mostrar que o tratamento com a TB néo traz
apenas beneficios estéticos, como também emocionais. Além das consequéncias da melhora na
autoestima na qualidade de vida, ha evidéncias de que a TB tem potencial efeito terapéutico na

psiquiatria devido a sua capacidade de amenizar as emocdes negativas.®
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2 MATERIAIS E METODOS

Foi realizada uma busca de artigos cientificos na base de dados PubMed utilizando os
descritores “botulim toxin”, “emotions”, “facial feedback”, “depression” e “self-esteem”, sendo
o primeiro relacionado aos demais. Ao final da pesquisa, foram selecionados 43 artigos,
abrangendo os anos de 1988 a 2022, que atenderam aos requisitos para a elaboragéo do trabalho.
Sendo eles, a relagdo com o tema proposto e estudos com embasamento corroborando e
discutindo o assunto. Os critérios de exclusao foram artigos que ndo tinham relacdo com o tema

proposto.

3 REVISAO DE LITERATURA
3.1 TOXINA BOTULINICA E AUTOESTIMA

N&o ha davidas de que a aparéncia externa de um individuo influencia diretamente sua
vida social e estado mental. Além disso, qualquer visdo negativa da prépria imagem pode ser
motivo para que uma pessoa se isole e evite contatos sociais.® Diversas pesquisas psicossociais
sugerem que a aparéncia fisica influencia a maioria dos aspectos da vida, ndo sé a qualidade de
vida, imagem corporal e autoestima, mas também relacdes interpessoais e oportunidades de
emprego. Acredita-se que presenca de um certo grau de insatisfacdo com a propria imagem seja
a principal motivacdo para a procura de procedimentos minimamente invasivos para
rejuvenescimento.!!

Um estudo clinico duplo cego randomizado com 100 pacientes verificou que houve uma
melhora na autoestima e na qualidade de vida daqueles que fizeram tratamento com a toxina
botulinica. Os participantes responderam questionarios que avaliaram a qualidade de vida antes
e depois do procedimento. Ap6s duas semanas do procedimento, aqueles que receberam a TB
tiveram melhores respostas comparados ao grupo controle placebo em relacdo a se sentirem
bem consigo mesmos e o resultado de satisfacdo com a aparéncia se manteve por até trés
meses. 2

Em um estudo sobre como a TB pode impactar positivamente a primeira impressao,
multiplos pacientes relataram parecer mais descansados, revigorados e com aparéncia mais
jovem com base na propria percepcao e feedback de amigos e familiares. Em pacientes tratados
com a TB percebe-se uma mudanca significativa na primeira impressdo nas categorias de
desempenho académico, sucesso em relacionamento amoroso, sucesso ocupacional e
atratividade.® Ademais, mostrou-se que os resultados desse tratamento levam a melhorias no

bem-estar psicoldgico (autoestima e satisfacdo com a vida) e atratividade (avaliada por si
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mesma e pelos outros). Os pacientes do estudo revelaram que sentiam que 0s outros os tratavam
mais favoravelmente apds a aplicagdo de TB.1*

As mudangas proporcionadas pelo relaxamento da musculatura glabelar incluem
melhora na imagem corporal, na autoestima e humor elevado.? O estudo de Sykianakis, et al.
(2022) também concluiu que o tratamento com a TB foi um meio importante para melhorar o

comportamento social e estado mental dos pacientes, aumentando a autoestima.*°

3.2 ATEORIA DO FEEDBACK FACIAL

Recentemente foi apontado que os efeitos das aplicagfes da TB nos musculos das
mimicas faciais podem ir além de serem apenas cosméticos, uma vez que também tem o
potencial de afetar nosso estado emocional e a percepgdo dos estimulos emocionais.> Embora
seja evidente que nossas emocdes influenciam nossas expressdes faciais, 0 contrario € menos
Obvio. Fibras nervosas aferentes parecem transmitir informacfes emocionais ao cérebro,
sinalizando 0 nosso estado.®

A ideia de que as expressoes faciais realimentam o sistema nervoso central foi concebida
pela primeira vez por Charles Darwin. Essa teoria € conhecida como “hipdtese do feedback
facial” e estimulou muitas pesquisas.t® Ekman (1993) sugeriu que ao realizar deliberadamente
toda configuracdo muscular para uma emocao ocorre um efeito psicoldgico e, muitas vezes, a
experiéncia subjetiva da mesma.

A teoria do feedback facial sugere que o feedback dos musculos faciais influencia as
emoc0Bes do proprio individuo que as expressa. Estudos feitos com eletromiografia (EMG)
demonstraram a correlagéo entre a atividade da musculatura facial com o humor. As pessoas
que viram imagens infelizes durante o estudo exibiram um humor mais deprimido durante o
exame de EMG e uma maior atividade dos musculos glabelares, os corrugadores do supercilio
e o procero.t’

De acordo com o estudo de Dimberg e Thunberg (2012), ao reagir com uma resposta
facial correspondente a expressao facial de uma pessoa, 0s observadores obtém feedback de
seus musculos faciais que irdo induzir uma emogéo semelhante em si mesmos.*® Foi apontado
que as pessoas podem reagir tanto de forma expressiva quanto de forma experiencial ao serem
expostas a exibicdo emocional de outro individuo. Ou seja, ao observar outra pessoa
expressando uma emocdo, somos capazes de experiencia-la. Uma expressao facial gera um
feedback para o sistema nervoso central, contribuindo para modular ou iniciar uma experiéncia

emocional subjetiva.®
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A amigdala cerebral tem um papel importante no processamento e regulagdo das
emocdes.?’ Os estudos de Hennenlotter, et al. (2008), revelaram que ha uma ligagdo entre o
feedback dos musculos responsaveis por franzir a testa durante a expressdo de raiva e a
modulac&o da atividade neural, incluindo da amigdala.? Em pacientes tratados com TB, foi
percebida uma significativa diminuicdo da resposta da amigdala durante a mimica da raiva e
também uma atenuacdo durante a reproducdo de expressdes de tristeza. Kim, et al. (2014)
também verificou essa relacdo utilizando ressonancia magnética para verificar a atividade da
amigdala antes e apds as injecGes da toxina. Nesse estudo, os participantes apenas viam
passivamente imagens das expressfes faciais, enquanto no primeiro 0s participantes a
reproduziam.?? Contudo, ambos chegaram & mesma conclusio de que ha evidéncias neurais
para a hipétese do feedback facial.

Héa alguns estudos que tentaram comprovar a teoria do feedback facial. Strack, Martin e
Stepper (1988) concluiram que ao segurar uma caneta entre os dentes (simulando um sorriso)
enquanto se assiste a um desenho animado, os individuos achavam os desenhos mais
engragados do que quando assistiam sem a caneta.?® Para isso, era dito que eles usariam a caneta
entre os dentes para escrever, simulando como pessoas com deficiéncia fisica fazem. Assim, 0s
individuos ndo reconheceriam conscientemente a expressao de felicidade forcada, de forma que
ndo atrapalhasse o resultado da pesquisa. Larsen, Kasimatis e Frey (1992) colaram um
dispositivo de golfe acima das sobrancelhas dos individuos para manipular a contracdo dos
corrugadores, estimulando expressdo de raiva e/ou tristeza e pediram para ver fotografias
infelizes. Aqueles que tinham esse dispositivo classificaram as imagens de forma mais
negativa.?* Sendo assim, ha evidéncias na literatura de que a via entre os centros emocionais

cerebrais e os musculos das expressdes faciais é bidirecional (Figura 1).%
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Figura 1 - A teoria do feedback facial esquematizada. A imagem demonstra a via bidirecional entre os masculos
das expressdes faciais e 0 sistema nervoso central.

Fonte: Autores

Nesse sentido, a TB pode ter um papel no tratamento dos sintomas de depressdo e
ansiedade. Lewis e Bowler (2019) levantaram a hipd6tese de que o relaxamento dos musculos
corrugadores evita que o paciente faca expressdes negativas, fazendo com que o humor negativo
seja dificil de ser mantido.?® A falta de feedback do humor negativo dos musculos faciais pode
levar os individuos a se sentirem mais felizes. O objetivo principal de fazer aplicagdo da TB em
pacientes com depressdo é prevenir as expressdes faciais de emoc¢des negativas e o reforco
proprioceptivo causado por elas.?” A TB pode amenizar a experiéncia de emogdes negativas
nos pacientes tratados. O relaxamento do corrugador e dos musculos adjacentes pode induzir
uma reducéo da raiva e de outras emogdes negativas (Figura 2).2° Os pacientes tratados com
TB ainda exibem os sinais eferentes, mas o efeito da toxina é impedir a contracdo do musculo.
Assim, a implicita falta de feedback facial nos estudos sobre os efeitos da TB sugere que a
aferéncia muscular é responsavel pelo feedback e ndo o sinal eferente.?®
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Figura 2 - A toxina botulinica atua na neuromodulag&o alterando as expressées faciais, reduzindo as rugas
glabelares e deixando a aparéncia menos brava e triste. Com as expressdes positivas mais evidentes, ha um
reforco proprioceptivo das mesmas, assim como do estado emocional positivo do paciente e das pessoas a volta
daquele individuo.

Toxina Botulinica

Paciente se mostra Paciente se motra

menos feliz (— mais feliz

Mais emogodes positivas
Mais emogdes negativas

Paciente se sente melhor
Paciente sente mais raiva, "(
tristeza e medo
Os outros respondem de Os outros respondem de
maneira menos favoravel maneira mais favoravel em
em situacdes sociais situacdes sociais

Fonte: Autores

3.3 TOXINA BOTULINICA E DEPRESSAO

Segundo a Organizacdo Mundial da Salde, estima-se que ha mais de 300 milhdes de
pessoas no mundo com depressao. Suas manifestacdes clinicas podem variar e alguns de seus
sintomas sdo humor deprimido, falta de vontade e energia, ideias suicidas, baixa concentracéo,
distdrbios do sono, ansiedade e retardo psicomotor. Além disso, certas expressdes faciais
podem ser reconhecidas em pacientes deprimidos, como tristeza e raiva ao franzir a testa.?®
Darwin também observou que as rugas na testa em forma de édmega (Q2), a ultima letra do
alfabeto grego, sdo indicadores de melancolia.

Depressdo e transtorno de ansiedade também parecem estar relacionados a um
envelhecimento biolégico mais avancado. Ha evidéncias de que teldmeros mais curtos sao
encontrados em pacientes com depressdao e/ou ansiedade em compara¢do com pacientes
saudaveis. Os teldbmeros sdo sequéncias repetidas de DNA que formam tampas protetoras nas
extremidades dos cromossomos, que podem ser alongadas pela telomerase. A alta atividade da
telomerase tem acéo protetora contra o envelhecimento e morte celular, ja a menor atividade da
telomerase esta ligada a fatores relacionados ao envelhecimento.*

A prevaléncia do transtorno depressivo ao longo da vida é de 16,2% e também esta
associado a tratamentos médicos, risco de morbidade e baixa qualidade de vida.
Aproximadamente metade dos pacientes deprimidos respondera a antidepressivos em um teste

inicial e um terco relaxa o tratamento. Apesar dos testes com medicamentos, até um terco dos
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pacientes permanecem sintomaticos.®! Atualmente, a TB pode ser uma opgdo de tratamento
efetivo para depresséo junto com os antidepressivos. No estudo de Zhang e seus colaboradores
(2021), os resultados dos efeitos terapéuticos da toxina se mostraram equivalentes ao
antidepressivo sertralina, com menos efeitos colaterais e tempo de inicio mais curto.

A principal hipotese para os efeitos benéficos desse tratamento é a do feedback facial.>®
O estudo de Finzi e Wasserman (2006) foi o primeiro a sugerir que o aprimoramento da
expressao facial de felicidade também pode fazer com que os pacientes tratados se sintam mais
felizes. Também foi concluido que os pacientes que tiveram as rugas glabelares tratadas com
TB séo percebidos como mais felizes por outras pessoas.®*

Wolmer e seus colaboradores (2012) selecionaram pacientes com depressédo mais grave
para um estudo clinico randomizado. Em um grupo foi aplicado TB e em outro, soro fisioldgico
estéril 0,9%. Para que os pacientes ndo percebessem mudancas estéticas, foi pedido para que
usassem uma touca cirargica que cobria a testa. Eles responderam diversos questionarios para
avaliar os niveis de sintomas depressivos antes e depois das injecGes. Concluiu-se que 0s
sintomas depressivos diminuiram e a melhora persistiu por até 16 semanas apds o tratamento.
Os resultados foram significativos para pacientes que sofriam com depressdo parcialmente
cronica e eram resistentes a outros tratamentos.*®

Em 2018, Chugh, et al. publicaram seus resultados de uma amostra de pacientes tratados
na clinica privada. Os participantes responderam quatro tipos de questionarios para avaliar a
gravidade da depressdo antes e trés semanas depois do tratamento. Foram 42 pacientes com
depressao severa e alguns resistentes a tratamentos prévios, sendo 23 homens e 19 mulheres. O
trabalho concluiu que houve uma queda de 27% dos sintomas segundo as escalas e o resultado
n&o diferiu entre os géneros.®

O estudo de Zhang, et al. (2021) em 72 pacientes dividiu um grupo controle que fez
tratamento com sertralina, um inibidor seletivo de recaptacdo de serotonina, e um grupo que
fez aplicacdo de TB no terco superior.3? A escala de depresséo e de ansiedade de Hamilton foi
utilizada para medir os sintomas depressivos e foi feito um acompanhamento de 12 semanas.
De acordo com os resultados dos questionarios, houve um efeito antidepressivo significativo e
comparavel ao resultado com a sertralina, e com menos efeitos colaterais (0 medicamento pode
apresentar sintomas gastrointestinais, fadiga e tonteira). Zhu, et al. (2021) também compararam
os efeitos da sertralina com os da TB. Foi avaliado o efeito da TB em pacientes com Parkinson
e depressao e concluiu-se que os efeitos foram similares, mas com menos efeitos adversos com

a TB, havendo uma melhora nos sintomas depressivos e na qualidade do sono e de vida.*’
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Além da depressdo, também ha estudos que avaliam a possibilidade de usar a TB como
tratamento para o Transtorno de Personalidade Boderline (TPD). No estudo de Kruger e seus
colaboradores, ele investigou através de neuroimagens os efeitos neuronais das injecoes de TB
em pacientes que possuiam TPD e comparou com o0 grupo controle, que realizou acupuntura.
As manifestacOes desse transtorno sdo impulsividade, comportamento suicida e abuso de
substancias. A alteracdo do processamento emocional também est4 associada a uma resposta
exacerbada da amigdala no TPD. O resultado concluiu que as injecGes glabelares de TB
diminuiram a ativacdo da amigdala e atenuando, assim, a sintomatologia do TPD, ou seja, a
sentimentos negativos excessivos e impulsividade. Segundo o trabalho, o tratamento com a TB
foi mais efetivo do que a acupuntura.?®

Uma expressdo facial de tristeza, que podem ocorrer habitualmente na depressao,
também pode envolver as covinhas no queixo e a depressdo dos cantos da boca. Nesse caso, a
injecdo de pequenas doses de TB no muasculo mentual (4-6 U onabotulinica A distribuida a 1-3
pontos de injecdo) e no depressor do &ngulo da boca (2-3 U onabotulinica A bilateralmente)
pode reforgar o efeito de elevagio do humor do tratamento glabelar.®

E conhecido que o gerenciamento de transtornos de humor é realizado com abordagens
farmacoldgicas e seus efeitos adversos geram tolerancia e dependéncia, além de a eficacia
limitada levar ao abandono do tratamento. Assim, é importante investigar e adotar um
tratamento adjuvante eficaz nesses casos. Os estudos reforcam que a TB pode ser uma terapia
sustentavel para a depressdo e que pode oferecer vantagens em termos de seguranca e

tolerabilidade em comparac&o a outros tratamentos antidepressivos.*®

4 DISCUSSAO

Embora, ha diversos estudos clinicos randomizados com evidéncias de que a toxina
botulinica pode ser um tratamento relevante para depressdo, alguns pontos devem ser
considerados.

O sorriso de Duchenne ¢ caracterizado pela contragdo dos musculos zigomatico maior
e orbicular dos olhos, gerando o sorriso verdadeiro. O orbicular dos olhos é alvo das injecdes
de TB, pois sua contracdo forma os indesejados “pés de galinha”. Os muasculos que produzem
0 sorriso sdo responsaveis por demonstrar emocdes positivas como a felicidade. Segundo
Nestor, Fischer e Arnold, ao trata-los com a TB, pode haver um impacto negativo nos
observadores do paciente e no feedback emocional do préprio.l” Entretanto, a reducdo das
expressdes negativas com o uso da TB pode predispor expressdes e experiéncias emocionais

mais positivas. Além disso, a risada e 0 sorriso de boca aberta também causam efeitos
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emocionais positivos. Apesar de a TB atuar na reducdo da atividade de um musculo associado
a uma emoc&o positiva, outras formas de expressar emogdes positivas ndo sdo afetadas.?

Grande parte das pesquisas sobre os efeitos da TB e do feedback facial se concentram
em algumas expressdes: felicidade, tristeza e raiva. Essas sdo expressdes emocionais
importantes, mas ha outras que foram consideradas universais, como 0 medo, a surpresa e 0
nojo.16 Qualquer uma dessas expressOes faciais pode potencialmente ser afetada pelo
tratamento com a TB. Lewis (2012) relatou estudos investigando esses efeitos. Em um deles,
foi avaliado a relacdo do enrugamento do nariz com a sensa¢édo de repulsa. Foram utilizados 12
odores diferentes e os resultados do estudo demonstraram que o enrugamento do nariz pela
contracdo da parte nasal do elevador do labio superior tem um efeito sobre a forma como o dor
é interpretado. Embora a intensidade do odor ndo seja significativamente afetada, a sua
agradabilidade é. A expressao facial de nojo leva a uma avaliacdo de um estimulo como sendo
mais desagradavel. Essa descoberta oferece a possibilidade de um novo tratamento para
transtornos relacionados a repugnancia, como o TOC, mas sdo necessarios mais estudos para
verificar essa relagdo.28

Também é possivel verificar que a propor¢do dos participantes homens geralmente é
mais baixa nos estudos. No entanto, Chugh, et al. (2018) utilizou uma propor¢do masculina
maior e verificou que ndo houve diferenca de resultado entre os géneros.36 Rudorfer (2018)
chamou atencdo para a forma que os pacientes s@o selecionados para tais pesquisas, uma vez
gue ndo abordaram qual o publico alvo. N&o é definido se sdo pessoas que buscam a TB para
propdsitos cosméticos, mas que também tem depressdo, se Sd0 pessoas procurando por
tratamento para depressdo, mas tem rugas glabelares proeminentes e podem ser alvo do
tratamento, ou qualquer um que tenha depressdo e ndo respondeu aos tratamentos
convencionais e busca um tratamento alternativo que ndo seja com medicacdo ou
psicoterapia.40

As pesquisas com a TB tém um viés cosmético e proprioceptivo, ja que o efeito do
neuromodulador é facilmente perceptivel devido ao relaxamento muscular, o que impossibilita
gue sejam completamente duplo cegas. Contudo, o estudo de Li, et al. (2019) feito em ratos
com comportamentos depressivos verificou que o tratamento com a TB aumentou os niveis de
5-hidroxitriptamina (5-HT) no hipotalamo, hipocampo, cortex pré-frontal e na amigdala. A 5-
HT, mais conhecida como serotonina, & 0 neurotransmissor cuja taxa baixa no cérebro contribui
para a depressdo. Esses dados indicam que os niveis de serotonina podem estar relacionados

com a atividade antidepressiva da TB.*
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Em 2018, Finzi concluiu que dentre o total de casos clinicos descritos, ensaios clinicos
controlados e randomizados e meta anélises, houve uma resposta de 50 a 60% do tratamento
com a TB, 45 a 55% de reducdo nos sintomas depressivos e aproximadamente um terco de
diminuicdo. Para qualquer antidepressivo, essas taxas sao significativas.*?

O fabricante do Botox®, Allergan, anunciou em 2017 que prosseguird com um ensaio
de fase I1l. A pesquisa da fase Il abrange a participacdo de 255 mulheres. Os resultados ainda
ndo estdo publicados como um relatério cientifico, mas o progresso da pesquisa esta
disponivel.*® A conclusio desse estudo sera fundamental para que a TB seja reconhecida como

um tratamento antidepressivo.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Portanto, torna-se evidente que os efeitos da toxina botulinica vdo além de serem apenas
um tratamento estético. Seus resultados também impactam a autoestima e qualidade de vida do
paciente, além de ter um papel no processamento das emoc6es. De acordo com a teoria do
feedback facial e estudos que corroboram sua relagdo com o neuromodulador, as expressoes
negativas sdo atenuadas, assim como a experiéncia dessas emoc¢oes. Dessa forma, também pode
ser um tratamento terapéutico eficaz para depressao e outras desordens psiquiatricas, haja vista
que possui efeitos colaterais pouco relevantes em comparagéo a outros antidepressivos. Sendo
assim, mais estudos sdo necessarios para reforcar essas evidéncias e estabelecer que a toxina

botulinica ndo é apenas uma forma de amenizar as rugas.
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