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TOXINA BOTULINICA
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Casos de Complicacion
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Temas JTeorico Practico

Protocolo

Para que sirve Toxina Botulinica
Anatomia de la Cara y Cuello.

Rifual preparacion toxina y el
paciente (dilucion y Envase)
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12) Elevaciéon de la Punta Nasal

13) Correccidn de arrugas del mentdn
14) Complicaciones

15) Contraindicaciones

16) Tips Para el Exito
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PROTOCOLO DE BIOSEGURIDAD

« Apligue la encuesta a cada paciente del protocolo Bioseguridad.

- Toma de Temperatura del paciente al ingreso, lavada de manos vy
desinfeccion aérea de zapatos y ropa

 Evitar la aglomeracion de personas Solicitar gue venga el paciente solo
« BEvitar que pacientes deban permanecer en la sala de espera mientras
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Para gue sirve la Toxina Botulinico

La toxina Botulinica sirve para la correccion de las arrugas de
expresion, a nivel de entrecejo, patas de gallo y frente. Corrige
las arrugas “del tercio superior de la cara”, “esta indicada para

aquellas personas gue gestlculan mucho y producen arrugas de
oxpresion”. Con aplicacion, “se consigue relajar la expresion
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DESCRIPCION

» Toxina del clostridium botulinum
» Existen 7 tipos (de la A ala G)

» Induce arespuesta inmunologica?
> |nicio de accidn: 12 horas — 15 dias
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OQUIMIERY MECANISMOS DE ACCION
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Bioguimica: Mecanismos de Accion:
> Proteina (dimero de una > Inhibicion de la liberacion de
cadena H y una cadena L) acetil colina (ACH)
> Termoldbil (cadena de frio > Efecto de denervacion
importante) o lianlieteF

» No hay dano estructural

» Peso molecular enfre 150 kd y .
' ' ' » Reversible
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Caros Phzenca  Anaromia Morfoltgica ! Facutd

Musculos

\\\ Cutaneos

|

canamETIs oo Diujo  UP.V.

Masculo:
Occipito-frontal

Inserciones:

a. Aponeurosis
epicraneana

b. Detras de las cejas
(zona frontal)

Accién:
Eleva las cejas
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Cutaneos

Piraenidal 1T
Y

Mdasculo:
Cuadrado de la Superciliar o
corrugator

Goloshbies - ) , Inserciones:
‘ Arco superciliar de la
cuenca orbitaria

Accién:
Acerca las cejas al
entrecejo




Musculos

\Q Cutaneos

Occipito-Frontal

Misculo:
Piramidal o procer

Inserciones:
Dorso de la nariz

Accién:
Baja la piel del
entrecejo




Musculos
Cutaneos

Mdasculo:
Orbicular de los ojos

Situacién:
Rodeando la érbita a

manera de esfinter

Accién:
Abre y cierra los ojos.




Musculos

4 & Cutaneos
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Musculo:
Dilatador fosas
nasales

Situacion:
Aletas de la nariz

Acclon:
Ensancha las
Aberturas de la nariz

Mdasculo:
Mirtiforme

Situacioén:
Arcada alveolar de la
ventana nasal

Accién:
Clerra transversalmente
la ventana nasal.

Musculo:
Transverso

Situacion:

Cartilagos nasales y
parte posterior aletas de
la nariz.

Accion:
Abre el ala de la nariz,
arriba y adelante.




Mdasculo:
Orbicular de los lablos

« Opresor

Situacién:
Los lablos y la regién
circundante

Accién:
Abre y clerra los labios -
~ succiona
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Situacién: Maxilar y apéfisis frontal

Accién: Los internos elevan el lablo superior y las alas de la nariz. Los externos,
solo el labio.



Mdasculo: Cigomatico menor

Situacién: Entre la cara frontal del hueso cigomatico y la parte externa del labio
superior.

Accién: Eleva hacla arriba y hacia fuera el lablo superior.



Mdsculo: Cigomatico mayor
Situacién: Entre la cara lateral del hueso cigomatico y la comisura labial.

Accién: Eleva hacia arriba y hacia fuera las comisuras labiales.



Muasculo: Triangular

Situacién: Desde la mandibula a las comisuras a ambos lados del mentén.

Accién: Baja y desplaza ligeramente hacia atras, las comisuras labiales.



Muasculo: Sorla
Situacién: En la eminencia mentoniana.

Accién: Eleva el mentén y arrastra al lablo inferior.
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Bucinador

Mdsculo
cutaneo del cuello
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RITUAL PREPARACION DEL PACIENTE Y LA TOXINA

Es Una manera Practica de mostrar Profesionalismo vy
dar seguridad al Paciente de lo que estas haciendo.




v Camara Fotogrdafica, ten tu archivo fotografico
v’ Jeringa de insulina o Jeringa Intercambiable

v Algoddn

v Alcohol

v Guantes desechables

vTapabocas




Existen dos tipo de viales, de 50 y de 100 unidades, los cuales se
diluyen con la siguiente formula:

1 rayita = 1U
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a. Con la jeringa de 3cm se envasa 2cm y 2 rayitas de
solucion salina para el vial de 100U. Si es para el vial
de 50U, se envasa 1cm vy 1 rayita.

b. B. Esta jeringa tiene una aguja #21G, con la cual se




Envasar la toxina ya diluida, con la aguja #21G bien adaptada a la
jeringa de insulina de aguja intercambiable, en la cantidad de
unidades planeada.

E. Descartar la aguja #21G en el guardidan.
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TOMA LA FOTOGRAFIA DE TU PACIENTE
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CUBRE TU PACIENTE CON EL GORRO
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USO DE GUANTES

LIMPIA LAS AREAS A INTERVENIS
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A) Para una aplicacion completa y natural, serdn suficientes
50U, que serdn aplicadas asi:

Periorbicular= 18U

Glabelar= 15U

49U
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B) Para una aplicacion parcial, es suficiente con 25U. Esto siempre y cuando
la paciente tenga preponderancia en algunas lineas de expresion y no en
ofras.

De manera prdctica se ha clasificado en dos variables:
» Preponderancia de lineas periorbiculares (patas de gallo)

Periorbicular= 18U

Frontal= /U i {
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»Preponderancia en la zona glabelar y frontal (ceno)

Glabelar=

Frontal=
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REJUVENECIMIENTO DEL TERCIO SUPERIOR

Incluye:

-Frente (lineas transversales)

-Glabela (enfrecejo o ceno)

-Lineas periorbiculares (patas de gallo)
-Ptosis de ceja (caida de la ceja)

Aspectos claves...
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NO MUY CENTRAL, PUES ELEVARIA EXAGERADAMENTE LA
COLA DE LA CEJA.







— GLABELA:

> SIEMPRE deben
aplicarse minimo 15U,
de lo contrario, no se
dard un buen efecto.
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LINEAS PERIORBICULARES Y PSTOSIS DE CEJAS:

» El primer punto libera las fibras superoexternas del orbicular que son depresoras de la cola
de la ceja, produciendo un efecto embellecedor y rejuvenecedor.

> Los ofros dos puntos, son directos sobre las lineas periorbiculares.
> Inyectar siempre en adngulo divergente inferno — hacia fuera.

> Se puede usar para las lineas que dan debajo de los 0jos, siempre y cuando de negativa la
prueba de embobamiento, de lo contrario, va a producir bolsas que antes no estaban.

> Tener precaucion de no pasar infernamente la linea imaginaria vertical que toca el canto
del 0jo, pues esto tumbaria el pdmulo, al paralizar los musculos cigomdaticos.







RESULTADOS

Antes Despuées
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Antes Después










APLICACION DEL TERCIO MEDIO E INFERIOR DE LA CARA
a) Arrugas nasales: conocidas como “bunny lines” o “lineas de
conejo”. Se producen por la contraccidon de los musculos nasales y
se emplean entre 1 y 2 unidades por lado. Es muy importante no

anular su accidn por completo, pues daria un efecto de sonrisa falsa
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Después




Esquema de
aplicacion:
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Correccion de arrugas de menton (semilla de durazno): se produce
por efecto de contraccion del musculo de la borla del menton en
algunas personas que tienen la piel muy adherida al musculo.
Produce un efecto de empedrado. Es importante respetar dal
menos 1cm del labio inferior y 1cm por encima del mentdn en su
parte central. Se debe tener especial precaucion de no inyectar
en los musculos adyacentes pues podria provocar caida de la
comisura del labio inferior. La dosis estd de 4U a maximo 6U.




Esquema de

V4
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Codigo de barras: es una aplicacion bastante cuidadosa, por lo que se
hablaba previamente (excesos = disfunciones graves, frastornos para la
vocalizacion, derramamiento de liquidos o alimentos, etc).

Aplicacion de 1 unidad por punto de inyeccion. Para esta aplicacion
recomiendo jeringa de insulina de 50u, pues permite dosificar mejor el
producto. Si se realiza apropiadamente, se obtienen resultfados muy bonitos.

Recordar que para este fipo de lineas, el fratamiento ideal incluye:

aplicacion de toxina bo o con Aacido hialurénico.
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Fig. 11. (A) Hoyuslos on i barbilla visibles on actitud de reposo, (B) Evidente mejoria una semana despuds de ka inyeccion de TB,




Wy g

k- \
F?Sﬁé@/&




@ Made with
Frames
















3
S
—
N
—
[
f—
[}










14

=
E
o
°
S
=
‘,,










S
E
D)
=
G
=
&)

























por traumatismo post
quirurgico
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COMPLICACIONES, CONTRAINDICACIONES Y TIPS CLAVES

COMPLICACIONES:
a. Equimosis — hematomas

b. Caida del pdrpado — pardlisis del elevador del pdrpado
superior.




CONTRAINDICACIONES:

a) Miastenia gravis

b) Alergia

c) Infeccidn e inflamacidén local
d) Menores de 13 anos










GRACIAS POR SU ASISTENCIA!!




