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NUEVOS USOS DEL BOTOX:  
                                 REMODELACIÓN NASAL Y MANDIBULAR 
 
Recientemente acaban de aparecer nuevas indicaciones en el uso de la toxina botulínica 
para corregir algunas partes del rostro.  
 
A.Nariz. 
-Una de ellas es la corrección de las llamadas “líneas de conejito”, es decir, arrugas 
horizontales en la parte superior y caras laterales de la nariz, que pueden desaparecer 
inyectando toxina en los músculos oportunos. 
-Otra muy novedosa es la corrección de la punta nasal. A algunas personas, al sonreir, la  
punta de la nariz tiende a descender y a acortarse el labio superior por la acción del 
músculo depresor del tabique nasal. La solución está en inyectar botox en la punta, pero 
también puede obtenerse mejor resultado si se combina con material de relleno en la 
punta o en el dorso (el ángulo entre la frente y la nariz). 
-Por último, también puede inyectarse toxina botulínica en el músculo elevador del 
labio superior para ganar en sensualidad, así como en el ala nasal para corregir el 
“aleteo” exagerado. 
Efectos: Hay que tener en cuenta que no sustituye a una rinoplastia y los resultados son 
naturales y sutiles. Aunque varía en función de la persona, suele durar entre 4 y 6 
meses. 
 
          *Por la Dra. Elia Roo, Coordinadora de la Unidad Estética del Hospital Sur 
de Alcorcón y miembro de la AEDV (Academia Española de Dermatología). 
 
B. Mandíbula: 
-Uno de los primeros signos de envejecimiento que se detectan en el rostro es la pérdida 
de definición del ángulo mandibular, por culpa de la diferente evolución de la piel y el 
músculo local. Por un lado, la piel se vuelve flácida por el adelgazamientode la 
epidermis y la alteración de las fibras de colágeno y elastina de la dermis; por otro, los 
músculos pierden tonicidad, y consecuentemente su forma convexa, adoptando una 
línea recta. ¿Resultado? Protusión y desdibujamiento de la línea mandibular. ¿Solución? 
La inyección de pequeñas dosis de toxina botulínica en puntos estratégicamente 
seleccionados para así redefinir el ángulo de la mandíbula. 
 
          *Por la Dra. MªTeresa Gutiérrez Salmerón, del Hospital Clínico de Granada 
y miembro de la AEDV (Academia Española de Dermatología). 
  
Para ampliar información, no dudes en ponerte en contacto con nosotras: 
Prensa y Comunicación: 
Silvia Capafons 666501497 silviacapafons@yahoo.es 
Marta Cámara 656826516 martacamarabusto@yahoo.es 
Marián Vilá 630975157 marianvila@yahoo.es 
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 *Recuerda añadir siempre junto al nombre del especialista “Miembro de la AEDV 
(Academia Española de Dermatología). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  


